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Utdrattur

Lifsanaegja snyr ad pvi hversu vel einstaklingi likar vid lif sitt og hvernig hann skynjar
lifssanaegju sina sem getur verid lykillinn ad skilningi okkar & likamlegri og andlegri heilsu
peirra. Markmid rannsdknarinnar var ad skoda hvort kynferdisofbeldi geeti verid
undirliggjandi pattur i tengslunum milli 4fengisneyslu og minni lifsdnagju annars vegar og
samfara og minni lifsdnaegju hins vegar. Rannsoknin var unnin upp ar gégnum alpjédlegrar
rannsoknar, Heilsa og lifskjor skolanema (Health Behavior in School-Aged Children; HBSC).
batttakendur voru 3.618 talsins og voru grunnskolanemendur 1 10. bekk islenskra grunnskola
veturinn 2013/2014. Lifsanagja unglinganna var mald a lifsinagjustiga Cantril par sem
nidurstodur syndu ad lifsanagja patttakenda hafi verid almennt g60d. Notast var vid fjélbreytu
aOhvarfsgreiningu til ad akvarda tengsl lifsanaegju vid afengisneyslu, samfarir og
kynferdisofbeldi. Nidurstour leiddu i 1j6s ad tengsl voru milli afengisneyslu og minni
lifsdanaegju baedi hja stilkum og drengjum. Einnig leiddu nidurstodur i 1jos ad tengsl voru a
milli peirra sem byrjadir voru ad hafa samfarir og minni lifsanaegju hja stalkum en ekki minni
lifsaneegju hja drengjum. bPegar stjornad var fyrir kynferdisofbeldi kom i 1j6s ad st breyta
skyrdi samband stilkna og samfara og syndi i raun ad hagt er ad skyra sambandid milli
samfara og lifsdnagju med pvi hvort stilkur hafi ordid fyrir kynferdisofbeldi. bvi ma segja,
samkvemt pessum nidurstodum ad kynferdisofbeldi skyri sambandid milli samfara og minni
lifsaneegju hja stilkum en pad ad hafa haft samfarir virdist ekki hafa 4hrif.

Lykiloro: Lifsanegja, unglingar, samfarir, kynferdisofbeldi, afengisdrykkja.



AHRIF KYNFERDPISOFBELDIS A AFENGISNEYSLU, KYNHEGDUN OG iii
LIFSANZEGJU

Abstract

Life satisfaction shows how an individual appreciates his or her own life. How people
perceive their life satisfaction can be fundamental in helping us understanding their physical
and mental state of health. The purpose of the study was to see if sexual abuse could be an
important factor in the association between the consumption of alchohol and less life
satisfaction on one hand and sexual behaviour and less life satisfaction on the other hand. The
research is based on the results of an international research, Health Behavior in School-aged
Children; HBSC. 3618 10th graders in Icelandic elementary schools during the school year
2013-2014 participated in the research. The Cantril ladder was used to measure how satisfied
the teenagers were with their lives. Result indicated that the participant‘s life satisfaction was
good in general. Multiple regression analysis was used in order to determine the connection
between life satisfaction and the cousumption of alchohol, sexual behaviour and sexual
abuse. The result revealed that the consumption of alchohol as well as sexual abuse reduced
the life satisfaction of both boys and girls. Sexual abuse was the variable that explained why
the sexual behaviour of girls lessened their life satisfaction. There was in fact no connection
between sexual behaviour and less life satisfaction for girls unless the variable “sexual abuse*
was added to the model. According to this result, it is sexual abuse that makes sexual
behaviour lessen the life satisfaction of girls, not the sexual behaviour itself.

Keywords: Life satisfaction, teenagers, sexual intercourse, sexual abuse, consumption of
alchohol.
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Inngangur

Engum blédum er um pad ad fletta ad unglingsarin geta verid morgum erfid og segja
ma ad petta skeid i lifi einstaklings geti likst einhverskonar hvirfilbyl med 6llum peim
breytingum sem einstaklingar gengur i gegnum (Doweiko, 2012). Mikilvegt er ad skoda
hvada peettir eru dhrifarikir i lifi unglinga og sntia ad peirra hamingju en helsta markmid
pessarar rannsoknar var ad skoda hversu pungt afengisdrykkja, kynhegdun og
kynferdisofbeldi vega i lifsdnagju peirra og hvert sé sambandid peirra & milli.

Lifsanagja snyst um hversu vel einstaklingnum likar vid lif sitt (Veenhoven, 1996)
par sem einstaklingur metur gadi eigins lifs (Pavot og Diener, 2008). Allir vilja vera
hamingjusamir og upplifa lifsanagju en eflaust er pad markmid sem flestar mannverur eiga
sameiginlegt. Hvad er pad sem eykur eda dregur Ur hamingju i gegnum aviskeidid og hvada
paettir hata afgerandi ahrif 4 lifsanaegju ungs folks sem er ao stiga sin fyrstu skref inn 1
fullordinsarin?

Unglingar standa frammi fyrir margskonar alagi og 4skorunum, par 4 medal auknum
akademiskum kréfum, breytingum a félagslegum tengslum vid fjolskyldu og jathaldra dsamt
miklum breytingum i likamlegum proska. Pessi 4r marka timabil aukins sjalfstedis par sem
unglingar 60last meiri stjorn 4 eigin lifi og akvordunartoku, p.m.t. tengdum heilbrigdi og
lifnadarhattum. bear dkvardanir sem unglingar taka eru mikilvagar og 4 pessum tima proast
heilsutengd hegoun peirra sem getur haft mikil ahrif &4 framtid peirra. Ef unglingar taka
sleemar akvardanir tengdar heilsu sinni getur pad jafnvel fylgt peim allt 1ifid (Currie o.1l.,
2009).

Unglingsarin einkennast af 6rum breytingum og er petta timabil oft kallad
hradvaxtarskeid par sem likaminn tekur miklum breytingum sem einkennast m.a. af hrodum

vexti 1 had og pyngd (Berger, 2014). Breytingarnar einskordast ekki vid likamann heldur
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snua ad flestum pattum i 1ifi unglingsins, s.s. atferli, tilfinningum og félagslifi (Doweiko,
2011). A pessu skeidi breytist likami einstaklingsins og hann far 4 sig nyja mynd, aukinn
harvoxt, drengir fara i mitur, stilkur byrja 4 blaedingum og fa brjost o.s.frv. en allt eru petta
merki um ad kynproskaskeidiod sé hafid (Lightfoot, Cole og Cole, 2009).

Félags- og tilfinningaproski tekur breytingum, miklar og 6fgafullar tilfinningar byrja
ad lata & sér bera og er unglingurinn oft dramatiskur og tilfinningar og hugsanir 6rokréttar.
Tilfinningar verda po yfirleitt stodugri pegar lidur 4 sidari hluta kynproskaskeidsins og
unglingurinn 60last aukna faerni 1 ad stjorna peim (Lightfoot o0.fl., 2009). Unglingar mynda
sér oft akvednari skodanir 4 lifinu & pessu timabili og upplifa stundum ad pau viti allt. Raunin
er samt sem adur su ad proski heilans hefur ekki nad hamarki og pvi ma segja ad pau séu oft
ekki heef til a0 deema um hvad sé rétt eda rangt. bar ad auki eru unglingar oft hvatvisir og
taka akvarOanir sem geta 6gnad heilsu peirra, t.d. med pvi ad drekka afengi eda nota tobak
(Doweiko, 2012).

Breytingar 4 likama og vitsmuna- og félagsproska barna vid upphaf unglingsara geta
verid peim erfidar. Kynproskaskeidid markar endalok barnaskunnar og eru unglingar oft
medvitadir um breytinguna og geta séd likama sinn breytast, sem getur badi vakid upp
jakveaed og neikvad viobrogd hja peim (Berger, 2014). bau hafa oft stadladar hugmyndir um
kynproska og utlit, sem getur valdid peim vanlidan ef pau passa ekki inni pessa fyrirfram
akveodnu stadalimynd (Rosenblum og Lewis, 1999). betta skeid einkennist af pvi ad
einstaklingurinn fer a0 skilgreina sig og adgreina fra 60rum, m.a. ut fra likamlegum
einkennum (Hrafnhildur Rangarsdottir, 1993). bessi samanburdur vid jafningja getur haft i
for me0 sér neikvaeda likamsimynd, sérstaklega ef likamar peirra proskast 4 hrada sem er
frabrugdinn medaltalinu, annad hvort hradar eda hagar. broéun sjalfsmyndar er hluti af
vitsmuna- og félagsproska og er einnig mikilveegur pattur i kynproskaferlinu (Rosenblum og

Lewis, 1999). Sjalfsmyndin byggir & hugmyndum einstaklingsins um eigin likama, heefileika
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og farni, veraldleg gaodi, sidferdileg gildi, félagslega eiginleika og 60rum pattum
(Hrafnhildur Rangarsdottir, 1993). Sjalfsmyndin er i métun 4 pessu aldursskeidi par sem
einstaklingurinn er 4 milli pess ad vera barn og fullordinn og pvi getur myndast akvedin
togstreita sem getur valdid einstaklingum hugarangri (Doweiko, 2011).

Breytingum i proska fylgja breytt samskiptamynstur og unglingar eyda meiri tima
med jafnoldrum sinum en fjolskyldu, 6likt pvi sem tiokadist & peirra yngri arum. Par sem
timinn sem pau eyda med jafndldrum sinum getur verid allt ad tvofalt meiri en med
fjolskyldu eda 60rum fulloronum einstaklingum leidir pad til pess ad pau eru oftar og lengur
an eftirlits. Eftirlitsleysi getur ytt undirdhaettuhegdun af ymsum toga og pa sérstaklega ef slik
hegoun vidgengst 1 vinahopnum (Lightfoot o.fl., 2009).

Félagslegt umhverfi, p.e. vinirnir, sem umvefur unglingana getur haft mikil hrif &
pad hvort pau t.d. byrji snemma ad neyta afengis (Doweiko, 2012) eda stunda kynlif
(Auslander, Rosenthal og Blythe, 2005). Félagskapur getur pvi spilad stort hlutverk i pvi
hvort unglingar leidist ut i afengisdrykkju eda ekki. begar talad er um félagsskap er ekki
einungis att viod jafnaldra, heldur alla pa sem unglingurinn umgengst ad stadaldri sem geta pa
einnig verid foreldrar og fjolskylda. Rannsokn Reifman, Barnes, Dintcheff, Farrell og Uhteg
(1998) syndi fram & ad badi voru sterk tengsl & milli mikillar afengisneyslu og litils eftirlits
foreldra og par ad auki voru mjog sterk tengsl milli afengisneyslu og afengisneyslu vina.

Sieving, Eisenberg, Pettingell og Skay (2006) gerdu rannsokn 4 2.436 unglingum par
sem konnud voru tengsl milli vina og hopprystings pegar kom ad akvordun einstaklinga um
a0 byrja ad hafa samfarir. Nidurstodur leiddu i 1j6s ad peim mun fleiri vini sem unglingar attu
sem byrjadir voru ad sofa hja, peim mun liklegra var ad pau myndu gera slikt hid sama.
Einnig hafoi pad ahrif ef unglingarnir toldu ad su dkvoroun myndi auka vinseldir peirra
(Sieving o.1l., 2006). Samkvemt pessu hefur félagsskapur unglinga ahrif en einnig verdur ad

taka til greina ad ahrif vinahops geta verid jakveed, pvi jakvaed og uppbyggileg hegdun getur
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einnig vidgengist i hopnum sem smitar Ut fra sér og hefur g6o ahrif & einstaklinga innan hans
(Doweiko, 2012).

Helstu afleidingar afengisneyslu unglinga eru yfirleitt maeldar i tidni dhattuhegdunar
eins og dlvunarakstri, aheettukynlifi og ofbeldi og par ad auki hafa afleidingarnar oft verid
meldar 1 60rum einkennum i tengslum vid drykkju unglinga, m.a. par sem meld eru fjoldi
skipta par sem drukkid er of mikid, haoi og frahvorf (Murphy, McDevitt-Murphy og Barnett,
2005; Chaloupka, Saffer og Grossman, 1993). Talsmenn ,,jakveadar salfredi“ (e.positive
psychology) hafa gagnrynt ad of rik ahersla hafi verid 16g0 4 ad mala pessar ofangreindu
afleidingar en of litil dhersla 16g0 4 mela ahrif afengisdrykkju a jakvaeda peetti lifsins, eins og
samskipti, hamingju og lifsanegju (Myers, 2000). Sem vidbrogd vid pessari gagnryni hefur
ahugi rannsakenda ad einhverju leyti faerst naer pvi ad skoda ahrif afengisneyslu 4 lifsanagju,
en ekki einungis synilegar afleidingar hennar likt og dhattuhegdun (Diener o.11.,

1999). bessar rannsoknir hafa synt fram 4 ad afengisneyslu unglinga sé¢ haegt ad tengja vid
minni lifsdnagju (Kuntsche og Gmel, 2004; Swain, Gibb, Horwood og Fergusson, 2012;
Zullig, Valois, Huebner, Oeltmann og Drane, 2001).

Swain (2012) syndu fram & i langtimarannsokn sinni ad afengisneysla draegi Gr
lifsaneegju ungs folks og syndu sérstaklega fram 4 langtimaahrif hennar, likt og auknar likur &
gedraenum kvillum & fullordinsarunum. Fleiri rannsoknir hafa synt fram 4 sambarilegar
nidurstodur. Per syndu fram 4 verulega aukningu 4 likunum 4 gedraenum kvillum & bord vid
kvida, punglyndi og vonleysi i kjolfar unglingardrykkju (Lo, Monge, Howel og Cheng, 2013;
Stewart, McGonnel, Wekerle og Adlaf, 2011). Einnig hafa rannsoknir synt fram ad
afengisdrykkja 4 unglingsarum geti ytt undir afengis- og vimuefnamisnotkun 4
fullordinsarunum (DeWit, Adlaf, Offord og Ogborne, 2000; Hansell, White og Vali, 1999).
DeWit og félagar (2000) datludu ad unglingar sem byrjudu ad neyta afengis milli 11-14 ara

aldurs vaeru 40% liklegri til ad misnota pad i framtidinni en peir sem byrjudu ad drekka sidar
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a lifsleidinni.

Samkvamt Alpjodaheilbrigdisstofnun (World Health Organization;, WHO) er
kynheilbrigdi samband nokkurra grunnpétta kynverunnar; likamlegra, tilfinningalegra,
vitsmunalegra og félagslegra patta. Kynheilbrigdi 4 a0 vera gefandi og styrkjandi fyrir
einstaklinginn, samskipti hans og ast (WHO, 2006). Kynheilbrigdi snyr einnig ad pvi hveneer,
hversu fljott og hversu oft unglingar byrja ad stunda ymsa kynhegoun (Manning, Giordano
og Longmore, 2006) en kynhegdun er skilgreind sem 611 hegdun sem veitir kynferdislega
orvun (Abma, Martinez, Mosher og Dawson, 2004).

Kynhegoun unglinga hefst oftast med pvi ad pau fara ad profa sig afram med eigin
likama, medal annars me0 sjalfsskodun og sjalfsfroun (Auslander o.fl., 2005) en sjalfsfroun
er algengasta kynlifsreynsla einstaklinga 4 pessum aldri. Onnur kynhegdun sem er algeng eru
einnig kossar, gelur og/eda munnmok (Hrafnhildur Ragnarsdéttir, 1993). Algengt er ad
einstaklingar byrji ad sofa hja 4 unglingsarunum og eru nokkrir pattir sem helst geta haft
ahrif & pa akvordun. Helstu ahrifapeettirnir eru pé i neerumhverfi unglingsins og félagslegu
umhverfi, s.s. frd foreldrum, systkinum, vinum og rekkjunautum (Kirby, 2001). Su
kynhegoun sem tekin verdur fyrir 1 pessari rannsokn einskordast eingéngu vid samfarir,
stundum kallad ad sofa hja, ekki er gerdur greinarmunur 4 samforum gagnkynhneigora og
samkynhneigora.

Tengslin milli samfara unglinga og lifsaneegju hafa ekki mikio verid rannsékud en
paer rannsoknir sem hafa verid gerdar i tengslum vio samfaraaldur gefa til kynna ad pvi yngri
sem einstaklingur er pegar hann byrjar ad sofa hja, pvi verri ahrif getur pad haft 4 hann.
Visbendingar eru um ad leegri samfaraaldri fylgi auknar likur 4 afengisdrykkju, vandraedum i
skola, punglyndi og fleiru (Zimmer-Gembeck og Helfand, 2008; Kastbom, Sydsjo, Bladh,
Priebe og Svedin, 2015). Rannsoknir hafa einnig synt ad pvi leegri sem samfaraaldurinn er,

pvi meiri likur eru 4 a0 einstaklingar eigi fleiri rekkjufélaga, noti sidur smokk og fai frekar
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kynsjukdoéma i sambanburdi vid pa sem byrjudu ad sofa hja sidar (O’Donnell, O’Donnell og
Stueve, 2001).

Kynferdisofbeldi getur leitt til ymisskonar vanlidunar og hegdunarvandamala og
rannsoknir hafa synt fram 4 ad ofbeldi af pessu tagi geti leitt til kvida og punglyndis hja
bornum og unglingum (Draucker og Mazurczyk, 2013; Paolucci, Genuis og Vilato, 2001),
erfidleika i skola (Arsaell Mar Arnarsson, Kristin Heba Gisladottir og Stefan Hrafn Jonsson,
2016) afengisdrykkju, reykinga (Arsazll Méar Arnarsson o.fl., 2016; Draucker og Mazurczyk,
2013) og aheettukynlifs (Niehaus, Jackson og Davies, 2010).

[ 1josi pess ad lif unglinga getur verid flokid og margir pattir sem huga parf ad hvad
vardar lifsanagju peirra er pvi velt upp 1 pessari rannsékn hvort minni lifsanagja sokum
afengisdrykkju eda kynlifs geti orsakast af kynferdisofbeldi. Pvi var skodad hvort kynlif
unglinga tengdist minni lifsanaegju eda hvort afengisneysla og kynferdisotbeldi geti skyrt pad
samband.

Ekki hafa verid gerdar margar rannsoknir 4 Islandi um ahrif kynferdisofbeldis 4
lifsaneegju unglinga og ekki hefur verid rannsakad hvort kynferdisofbeldi geti verid
undirliggjandi pattur i tengslum vid minni lifsanagju, kynlif og afengisneyslu. Sigrun
Sveinbjérnsdéttir, Péroddur Bjarnason, Arsazll M. Arnarson og Andrea Hjalmsdottir (2010)
gerdu rannsokn 4 lifsanagju samkynhneigdra unglinga og leiddu nidurstédurnar i 1j6s ad
samkynhneigdir unglingar meta eigin lifsanaegju almennt mun lakari en gagnkynhneigdir

jafnaldrar peirra.

Lifsanegja
Lifsanagja er hugarastand sem byggist 4 peirri anagju og gledi sem einstaklingur

upplifir i sinu lifi (Veenhoven, 1996), par sem hann leggur mat & veentingar og vonbrigdi

asamt lidan og lifsfyllingu eigin lifs (Hayry, 2000). Lifsdnagja snyst um pad hversu vel
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einstaklingnum likar vid lif sitt og getur hlin ymist verid skammvinn eda stodug yfir tima
(Veenhoven, 1996). Lifsanagja er flokio fyrirbaeri og er par ad auki mjog personubundin
(Diener og Diener, 1995) og 4 einungis vid um hvernig einstaklingurinn sjalfur upplifir lif sitt
(Hayry, 2000). Pavot og Diener (2008) skilgreindu lifsanaegju sem ferli par sem einstaklingar
meta eigin lifsga0i ut fra sinum eigin forsendum. Lifsdnagja hvers og eins er pvi vitreent mat
a peirra eigin lifsanagju-stadli. Skynjun einstaklings 4 lifssanaegju sinni getur verid lykillinn
a0 skilningi 4 likamlegri og andlegri heilsu og getur aukid skilning 4 pvi hvernig unglingar
takast 4 vi0 verkefni og askoranir tengdar proska (Goldbeck, Schmitz, Besier, Herschbach og
Henrich, 2007; Proctor, Linley og Maltby, 2009).

bratt fyrir ad hugtakid vellidan (e. well-beeing) sé hluti af skilgreiningu WHO um
heilbrigdi einstaklings hafa flestar rannsoknir & vellidan hingad til byggst 4 daudsfollum,
veikindum eda fotlun. Reynt hefur verid ad breyta hugmyndafraedinni um skilgreininguna a
vellidan & pann hatt a0 hiin snui ekki alfarid um lifsgadi og aud. Reynt hefur veridad tengja
hugtakid vid adra peetti lifsins, likt og lifsdnagju, pvi vellidan er meld i tveimur viddum,
huglaegum og hlutleegum. bPessar viddir samanstanda af upplifun og reynslu einstaklingsins af
lifi sinu annars vegar og hins vegar af samanburdi 4 adsteedum einstaklingsins m.t.t. peirra
félagsleglegra gilda sem eru radandi i hans umhverfi. Lifsdnagjan felur i sér pessa huglagu
vidd vellidunar (WHO, 2015).

Rannsoknir hafa synt fram a ad litil lifsanagja leidi til aukinnar streitu, hegdunar- og
salfredilegra vandamala, auk neikvaeoni i eigin gard. Auk pess hafa rannsoknir synt fram 4
sterk tengsl milli litillar lifsanegju og punglyndis medal unglinga (Gilman og Huebner, 2006;
Proctor o.f1., 2009; Proctor o.fl., 2010). Lifsanagdir einstaklingar virdast 4 hinn boéginn vera
oliklegri til a0 eiga vid salraen vandamal vid ad strida og virdast beina augum sinum frekar a

heaefileika sina og vera jakvaedir i eigin gard (Budts og De Geest, 20006).
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Lifsgeedi og lifsanagja eru hugtok sem oft eru talin haldast i hendur (Moons, Budts og
De Geest, 2006). Hegt er ad lita 4 lifsgeedi i vidum skilningi. Annars vegar eru pad
lifsnaudsynlegir paettir, samanber grunnpzettir likt og hiisnadi, neringu og tekjur og hins
vegar almenn lifsgae0di, sem eru huglagir paettir likt og vellidan og hamingja (Draper, 1997,
Hayry, 2000).

Gott heilsufar, menntun, efnisleg velferod, félagsleg patttaka og personulegar framfarir eru allt
naudsynlegir pattir 1 velferd unglinga i nutima samf¢lagi og tengjast beint peim lifsgedum
sem pau bua vid (Micklewright og Stewart, 1999).

Moons og félagar (2006) fjolludu um lifsgaedi og lifsanegju i rannsdkn sinni og gerdu
tilraun til a0 skilgreina pessi hugtok 1 sambandi vid hvort annad. bPeir komust ad peirri
nidurstodu ad peettir sem snuia ad lifsgedum geta haft ahrif 4 lifsanaegju pvi hid sidarnefnda
er mat einstaklings 4 lifi hans og gaeedum pess. Ad peirra mati ma telja ad lifsanaegja samsvari
almennum lifsgeedum og einskordast pvi ekki vid heilsutengd lifsgaedi heldur tengist hiin

einnig huglegari pattum (Moons, 2006).

Cantril lifsanaegjustiginn

Lifsanagjustigi Cantrils (1965) hefur mikid verid notadur til ad meela lifsanegju
einstaklinga og er hann sjonhendingakvardi (e. visual analog scale). Kvardinn melir vidhorf
eda personuleikaeinkenni sem nd yfir sameiginleg gildi sem erfitt getur verid ad mala
(DeLoach, Higgins, Caplan og Stiff, 1998). Nidurstodur rannsdkna sem gerdar hafa verid i
mismunandi l16ndum hafa synt ad hagt er ad tengja lifsanaegjustiga Cantrils vid
heilsufarstengda peetti i lifi unglinga (Desousa, Murphy, Roberts og Anderson, 2008).

begar notast er vid lifsdnagjustigann er einstaklingur bedinn um ad imynda sér 1ifid a
hinn jakvaodasta og besta hatt sem hann getur hugsad sér og ad auki ad lysa vaentingum sinum

og pram i framtidinni. P4 er hann einnig bedinn ad imynda sér framtid sina & versta mogulega
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hatt asamt pvi a0 lysa sinum mestu dhyggjum vardandi framtidina. Einnig er einstaklingur
bedinn um ad stadsetja hvar hann sér sjalfan sig 4 Cantril-lifsanegjustiganum, par sem efst &
stiganum stendur fyrir besta mogulega 1ifid og nedst stendur fyrir versta mogulega 1ifid. Ad
lokum er einstaklingurinn bedinn um ad stadsetja sig 4 stiganum eins og hann var fyrir 5
arum og hvar hann heldur hann verdi eftir 5 ar (Levin og Currie, 2014).

Fra arinu 2002 hefur HBSC rannsoknin (Currie o.f1., 2009) notast vid Cantril-
lifsanaegjustigann til ad meela lifsanagju en p6 hefur hann verid adlagadur a0 markmidum
rannsoknarinnar. { lifsanaegjustiga HBSC er bid er ad taka tt ad einstaklingur purfi ad Iysa
besta og versta mogulega lifinu dsamt pvi lysa vaentingum og dhyggjum og felur einungis i
sér ad einstaklingurinn stadsetji sig 4 stiganum samkvamt nuverandi lidan og tilfinningu
(Levin og Currie, 2014).

Heegt er ad notast vid margar utgafur af Cantril lifsdnaegjustiganum par sem notast er
vid l60réttar og laréttar linur, stiginn er myndraenn og lysandi (DeLoach, Higgins, Caplan og
Stiff, 1998). Cantril lifsanagjustiginn hefur mikid verid rannsakadur ut frd mérgum o6likum
félagslegum pattum likt og haed, aldri, kyni, atvinnu, tekjum, tri og hjuskapastoou (Ball og
Chernova, 2008; Deaton og Arora, 2009; Pouwels, Siegers og Vlasblom, 2008). Cantril
lifsaneegjustiginn hefur einnig verid notadur vidsvegar vid rannsoknir til ad meta lifsanaegju
barna og unglinga sem tengjast heilsufarstengdum pattum 1 lifi peirra. Til a0 mynda hefur
lifsaneegja verid skodud i sambandi vid télvunotkun og hreyfingarleysi unglinga (Iannotti,
Jansen, Haug, Kololo, Annaheim og Barraccino, 2009), vannaringu barna og unglinga
(Malcho, Gabhainn, Kelly, Friel og Keller, 2007) og i tengslum vid streitu lifsanegju og
streitu 1 skolaumhverfi (Van Kooten, De Ridder, Vollebergh og Van Dorsselaer,

2007). Vieno, Massimo, Pastore og Perkins (2007) rannsdkudu lifsdnaegju i sambandi vid
félagslegan studning og Karademas, Peppa, Fotiou og Kokkevi (2008) gerdu rannsdékn sem

snerist um lifsanaegju unglinga, heilsu og skolagongu.
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Levin og Currie (2014) voru med peim fyrstu til ad rannsaka areidanleika Cantril
lifsdnagjustigans. Rannsdknin leiddi 1 [jés a0 lifsanegjustiginn syndi gdédan areidanleika hja
11-15 &ra bornum. Hja 11 ara bornum var meiri areidanleiki i nidurstddum med notkun
Cantril stigans en med notkun Lifsanaegjustigans (Life satisfaction scale) sem oft er notast vid
til a0 meela lifsanagju barna og unglinga. Notkun Cantril lifsdnagjustigans syndi einnig
mikinn areidanleika pegar hann var notadur til ad mala adra vellidunarpaetti eins og andlega
og likamlega heilsu. Samkvaemt Palmore og Luikart (1972) hefur Cantril lifsanaegjustiginn

pad fram fyrir 6nnur meelitaeki ad med honum faest samfeld hlutfallsbreyta.

Kynhegdun

A unglingsarunum verdur hépamyndun algengari og finna flestir unglingar fyrir
ahuga 4 hinu kyninu, sama kyni eda badum kynjum (Auslander o.fl., 2005). Parasambond
innan hopa verda einnig algengari, sérstaklega milli gagnkynhneigora einstaklinga en
samkynhneigdir unglingar virdast taka sér lengri tima i ad mynda nain sambond (Berger,
2014). Romantisk sambond & pessu timabili eru pd oft skammvinn og ahugi einstaklinga
badi 6stodugur og breytilegur (Ball, Bindler og Cowen, 2010). Unglingsarunum fylgir aukin
kynlongun og & pessum tima er algengt ad einstaklingar fari ad stunda samfarir en talid er ad
ef unglingar taki auknum kynléngunum fagnandi muni pad hafa jakvaed ahrif & lifsanegju
peirra (Auslander o.fl., 2005).

Tengslin milli samfara hja unglingum og lifsanaegju hafa ekki mikio verid rannsokud
og eru pvi ekki 1j6s. Rannsoknir hafa synt ad fyrsta kynlifsreynsla 4 yngri arum
unglingsaranna eru ekki alltaf anegjuleg, sérstaklega fyrir stilkur (Finkel og Finkel, 1975;
Kallen og Stephenson, 1982). Zimmer-Gembeck og Helfand (2008) toku saman nidurstoour
ur 35 langtimarannsoknum 4 gagnkynhneigdum unglingum til ad skoda hvort upphafsaldur

unglinga vid samfarir geti haft slemar afleidingar & lidan peirra. bratt fyrir 6likar malingar
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og skilgreiningar pessara rannsokna komu fram dkvednar visbendingar i nidurstodum um ad
pvi leegri sem samfaraaldurinn var, pvi meiri likur voru 4 neikvaedum afleidingum fyrir
unglinginn. Peir unglingar sem voru yngri en 15 ara pegar pau byrjudu ad sofa hja voru
liklegri til ad neyta afengis, leidast ut i afbrot, lenda 1 vandraedum i skélanum og syndu frekar
einkenni punglyndis (Zimmer-Gembeck og Helfand, 2008).

Kastbom o.fl. (2015) gerdu rannsokn & 3432 18 ara unglingum par sem skodud voru
tengsl milli pess ad hafa byrjad ad hafa samfarir fyrir 14 ara aldur og ahattuhegdunar,
kynferdisofbeldis og annarra heilsutengdra patta. Nidurstodur leiddu i 1j6s a0 sterk tengsl
voru milli ymissa neikvadra patta og pess ad byrja ad sofa hja snemma. Meiri likur voru 4 ad
unglingarnir &ttu marga rekkjunauta, myndu reykja, drekka afengi og syna dkvedna
andfélagslega hegdun, likt og ad vera ofbeldishneigo, ljuga, stela og strjuka ad heiman.
Nidurstoour syndu einnig ad stulkur sem byrjudu snemma ad stunda kynlif voru mun liklegri
til ad hafa lent 1 kynferdisofbeldi. Drengir sem byrjudu snemma ad stunda kynlif voru liklegri
til a0 hafa almennt verri andlega heilsu en jafnaldrar sem byrjudu seinna ad stunda kynlif.
beir voru einnig liklegri til pess ad hafa ordid fyrir kynferdislegu og/eda likamlegu ofbeldi,

voru liklegri til ad selja sig og verda fyrir likamlegu ofbeldi (Kastbom o.fl1., 2015).

Kynferdisofbeldi

Samkvaemt Alpjédaheilbrigdisstofnun heflur kynferdisoftbeldi i sér oOvelkomnar
kynferdislegar athafnir, athugasemdir og snertingar sem beinast ad kynferdi og likama
vidkomandi med pvingun. Likamlegt vald, andleg 6gnun, kiigun og hétanir fellur allt undir
pessa pvingun og hin getur haft mjog olikar birtingarmyndir (Krug, Mercy, Dahlberg og
Zwi, 2002; WHO, 2002).

Erfitt er ad daetla um algengi kynferdisofbeldis gegn bornum og unglingum par sem

rannsoknir syna ad algengi spannar allt fra 2% upp i 65%. Ymsar mogulegar skyringar geta
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verid a pessum breytileika. Par ma telja ad ekki eru allir rannsakendur sammala um hvernig
ber ad skilgreina kynferdisofbeldi, vid hvada aldur skuli mida og hvert edli verknadarins
skuli vera pannig ad hagt s¢ ad telja pad til kynferdisofbeldis (Senn, Carey og Vanable,
2008; Pereda, Guilera, Forns og Gémez-Benito, 2009).

Flestar rannsoknir syna ad kynferdisofbeldi geti haft 1 for med sér alvarlegar
afleidingar fyrir einstaklinginn og ytt undir pad ad einstaklingur proi med sér vanlidan og/eda
geOraskanir. Einstaklingar sem verda fyrir kynferdisofbeldi eru liklegri til ad fa gedraskanir a
bord vid punglyndi, kvida eda afallastreiturdskun (Paolucci o0.11., 2001) og til ad upplifa
sjalfsvishugsanir (Luster og Small, 1997). Samkvamt bandariskri rannsékn medal 17 ara
unglinga var algengi kynferdisofbeldis 27% hja stilkum og 5% hja drengjum en par kom
einnig 1 1jos ad einungis 11% stulkna og 2% drengja hofou ordid fyrir ofbeldi af halfu
fullordins geranda en adrir af hendi jatningja. Nidurstodur syndu einnig ad likurnar 4 pvi ad
stulkur verdi fyrir kynferdisofbeldi aukast Gr 17% hja 15 ara uppi 27% hja 17 ara. Hja
drengjum hakkadi hlutfallio ur 4% i 5% & pessu aldursbili (Finkelhor, Shattuck, Turner og
Hamby, 2014).

[ yfirlitsgrein Draucker og Mazurczyk (2013) um ahrif kynferdisofbeldis 4 lidan
unglinga kom fram ad born og unglingar sem hafa ordid fyrir kynferdisofbeldi voru toluvert
liklegri til ad upplifa vanlidan og anetjast vimuefnum. bratt fyrir ad grein peirra syndi yfirlit
yfir rannsoknir sem innihéldu 6likar rannsdknaradferdir, urtok og umgjord voru nidurstodur
apekkar (Draucker og Mazurczyk, 2013). Young, Deardorff, Ozer og Lahiff (2011) aaetludu i
sinni rannsokn ad hlutfall barna sem verda fyrir kynferdisofbeldi fyrir 12 4ra aldur veeri 4
bilinu 11-13% en samkvemt rannsokn Ricker tog Wiemann (1998) hackkar algengi
kynferdisofbeldis um allt ad 20-68% & unglingsarunum. Rannsoknir gefa til kynna ad born
verdi frekar fyrir kynferdisofbeldi af halfu fjolskyldumedlims en algengara er ad unglingar

verdi fyrir ofbeldi af hendi kunningja, vinar eda kaerasta/u og ad pad eigi sér oft stad i
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félagslegum adstaedum (Livingston, Hequembourg, Testa og Van Zile-Tamsen, 2007;
Margolin og Craft,1989).

f islenskri rannsokn Ingu Déru Sigfusdéttur, Bryndisar Bjarkar Asgeirsdottur, Gisla
H. Gugjonssonar og Jons Frioriks Sigurdssonar (2008) medal 16-19 ara unglinga kom fram
a0 36% stilkna og 18% drengja hofou ordid fyrir kynferdislegu ofbeldi. Patttakendur i
rannsokninni svorudu fimm spurningum um kynferdisofbeldi; hvort einhver hefdi synt peim
kynfzri sin, hvor peir hefdu verid snertir & 6videigandi stodum, p.a.m kynfeerum, hvort peir
hefdu verid neyddir til ad snerta kynfari einhvers og/eda hvort einhver hefou neytt pa til
samreaedis. Nidurstoour syndu ad peir unglingar sem hofou ordid fyrir kynferdisofbeldi voru
liklegri til ad upplifa kvida og reidi, asamt sjalfsvishugsunum (Sigfusdottir, Asgeirsdottir,
Gudjonsson og Sigurdsson 2008).

Onnur islensk ranns6kn sem unnin var upp tr HBSC gagnasafninu syndi fram 4 sterk
tengsl milli kynferdisofbeldis og annarra neikvaedra patta i lifi unglinganna. Til ad meta
kynferdislega areitni og ofbeldi voru nemendurnir spurdir hversu oft pau hefou gegn sinum
vilja verid snert med kynferdislegum haetti, verio latin snerta annan einstakling med
kynferdislegum hzetti, verid reynt ad hafa vid pau samfarir eda munnmaok eda hvort
einhverjum hefdi tekist ad hafa vid pau samfarir eda munnmok. Nidurstodur rannsdknarinnar
leiddu 1 1j6s ad um 15% patttakenda h6fou ordid fyrir einhvers konar kynferdislegri areitni
eoda ofbeldi. ber syndu einnig margfalt meira algengi afengisdrykkju, reykinga og
kannabisneyslu hja unglingum sem ordid hofou fyrir kynferdisofbeldi. Peir voru einnig
liklegri til ad pjast af verkjum, vera pirradir og taugadstyrkir dsamt pvi ad glima frekar vio
svefnvandamal. Upplifun peirra 4 skélastarfi var einnig mun neikvedari og tengdust pessir
unglingar frekar einelti, baedi sem polendur og gerendur. Einnig kom fram i rannsékninni ad
peir unglingar sem oftast hofou ordid fyrir kynferdisofbeldi syndu neikvadustu utkomuna a

pessum pattum en einnig ad peir sem hofdu adeins einu sinni upplifad ofbeldi af pessu tagi
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komu mun verr it en peir sem aldrei h6fdu upplifad slikt (Arsall Mar Arnarsson o.fl., 2016).

Nidurstoour rannsoknar Young, Deardorff, Ozer og Lahiff (2011) syndu fram & ad
stulkur sem ordid hofou fyrir kynferdisofbeldi 1 @sku voru 20% liklegri til ad verda ofriskar
mjog ungar, 30% likur voru & pvi ef paer h6fou ordid ofbeldinu 4 unglingsaldri og 80% likur
ef paer hofou ordid fyrir pvi baedi sem born og unglingar. Nidurstodurnar gefa til kynna ad
kynferdisofbeldi studli ad pvi ad stalkur fari fyrr ad stunda kynlif (Young o.fl. 2011).

Nidurstodur Mason, Zimmerman og Evans (1998) syndu fram a ad medalaldur
stiilkna sem ordid hofou fyrir kynferdisofbeldi veri leegri vid fyrstu samfarir en peirra sem
ekki hofou ordid fyrir sliku ofbeldi. Einnig syndu nidurstodur ad baedi stulkur og drengir sem
h6fou ordid fyrir ofbeldi af pessu tagi voru 6liklegri til ad nota smokk vid samfarar i
samanburdi vid adra unglinga (Mason o.fl., 1998). I ranns6kn Senn og félaga (2008) var synt
fram 4 sambarilegar nidurstodur par sem born og unglingar sem urdu fyrir kynferdisofbeldi
reyndust mun liklegri til ad stunda svokallada dhattukynhegdun. Med ahettukynhegdun er
att vid ad unglingar byrja t.d. mjog snemma ad stunda kynlif, nota ekki getnadarvarnir og
eiga sér marga bolfélaga (Senn o.fl., 2008; Mason o.fl., 1998).

Rannsoknir hafa einnig synt fram 4 a0 unglingar, sérstaklega stulkur, sem ordid hafa
fyrir kynferdisofbeldi fyrir 14 ara aldur séu mun liklegri til ad verda fyrir pvi aftur seinna a
lifsleidinni, sérstaklega & milli 18-22 ara aldurs (Humphrey og White, 2000; Krahe,
Scheinberger-Olwig, Waizenhofer og Kolpi, 1999). Rannsoknir hafa einnig synt fram 4 ad
unglingar, sérstaklega stulkur, sem ordid hafa fyrir kynferdisofbeldi fyrir 14 ara aldur séu
mun liklegri til ad verda fyrir pvi aftur seinna a lifsleidinni, sérstaklega 4 milli 18-22 4ra
aldurs (Humphrey og White, 2000; Krahe, Scheinberger-Olwig, Waizenhofer og Kolpi,
1999). Tengsl milli afengisneyslu unglinga og kynferdisofbeldis hafa ekki mikid verid
rannsokud en & hinn boginn hafa rannsoknir 4 ungmennum og afengisneyslu og sliku ofbeldi

synt fram & ad afengisneysla geti ytt undir kynferdisofbeldi. Ranns6knir Champion, Foley,
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Durant, Hensberry, Altman og Wolfson (2004) og Abby (2002), medal 16-20 ara ungmenna,
syndu fram & ad likurnar & pvi ad einstaklingar myndu verda fyrir kynferdisofbeldi jukust

toluvert pegar afengi var haft um hond.

Afengisneysla unglinga

Rannsoknir syna ad lifsanegja unglinga er minni eftir pvi sem peir drekka oftar
og/eda meira afengi (Kuntsche og Gmel, 2004; Swain, Gibb, Horwood og Fergusson, 2012;
Zullig, Valois, Huebner, Oeltmann, og Drane, 2001). Pratt fyrir ad unglingadrykkja hafi
hlutfallslega dregist saman undanfarinn aratug er pad mikid dhyggjuefni ad andleg og
likamleg heilsa unglinga, a.m.k innan akvedins hops, s¢ toluvert verri en adur (Inchley og
Currie, 2013).

Rannsoknir syna ad helstu prjar danarorsakir unglinga 4 Vesturlondum séu ofbeldi,
sjalfsvig og slys af voldum vélkntiinna 6kutaekja og par spilar afengisneysla stort hlutverk
(Cohen og Potter, 1999). Osamraemi i hreyfingum eftir neyslu alkohols spilar liklega storan
patt 1 aukinni slysationi samfara neyslu afengis (Porkell J6hannsson, 2001). Mikil
afengisneysla medal unglinga getur einnig haft ymis likamleg, salreen og félagsleg vandamal i
for meo sér (Hansell o.fl. 1999; Lieber, 1998.) og getur aukid likurnar & misnotkun afengis
(Hawkins o.fl., 1997; Pedersen og Skrondal, 1998) og annarra vimuefna i framtidinni
(Kandel og Yamaguchi, 1993; Pacula, 1998). Unglingar sem byrja ad neyta afengis milli
11og 14 ara eiga i mun meiri haettu 4 ad préa med sér afengissyki en peir sem byrja sidar
(DeWit o.fl., 2000). Afengisneysla unglinga getur einnig haft neikvaed ahrif 4 proska heilans
(Brown, Tapert, Granholm og Delis, 2000; Mason og Spoth, 2011).

Steward, McGonnel, Wekerle og Adalf (2011) syndu fram 4 ad unglingar sem
byrjudu snemma ad neyta afengis syndu frekar merki um gedrana kvilla, svo sem vonleysi,

kvida og mikla hvatvisi. Adrar rannsoknir hafa synt fram & sterk tengsl milli 6likra fjolpatta
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gedranna raskana og afengisneyslu unglinga (Lo, Monge, Howell og Cheng, 2013). Enn
alrar rannsOknir hafa po synt fram 4 hid gagnstada, eda fylgni milli &fengisneyslu unglinga
og meiri lifsdnaegju (Murphy, McDevitt-Murphy og Barnett, 2005), betri akademiskrar
frammistodu og jakvaeora salfraedilegra patta eins og félagsfaerni (Maggs, Patrick og
Feinstein, 2008).

Molnar, Busseri, Perrier og Sadava (2009) syndu fram 4 i rannsokn sinni ad
afengisneysla unglinga geeti haft forspargildi fyrir lifsdnagju peirra 4 unglingsarunum og ad
afengisdrykkja unglinga ytti undir lifsdnagju. A0 peirra mati var helsta 4staeda pessara
nidurstadna su ad afengisdrykkja er félagslegt atheefi. bvi krefst pessi félagslega athotn
akvedins félagslegrar haefni og tengslanets sem unglingar sem eru lifsanaegdir upplifa frekar.
beir toldu einnig ad hagt veeri ad lita svo 4 ad unglingar sem eru anaegdir med lif sig liti &
afengisdrykkju jakvadari augum pvi peir veeru jakvaoari i gard lifsins. Pessi born drekka pvi
ekki til ad lida betur, heldur af 6drum astedum eins og til ad audvelda félagsleg samskipti,
sekja 1 slokun eda til ad skemmta sér (Molnar o.11., 2009).

bann 2. juli 1969 toku gildi dfengislog nr. 82/1969 4 islandi. beim var wtlad ad vinna
gegn misnotkun afengis. Samkvamt 16gunum er 6heimilt ad afthenda, veita eda selja
einstaklingum sem ekki eru ordnir 20 ara afengi en pau na yfir alla drykki sem innihalda
meira en 2,25% af vinanda sem afengi (Afengislog nr 82/1969).

Samkvamt ESPAD 2016 (The European School Survey Project on Alcohol and Other
Drugs), sem er rannsokn & vimuefnaneyslu ungmenna, kom i 1j6s ad pratt fyrir
afengisloggjofina hofou 12% nemenda i 10. bekk neytt afengis einu sinni eda oftar sidustu 30
daga. Hins vegar kom i 1jos ad afengisneysla unglinga 4 {slandi hefur dregist saman 4 sidustu
arum (ESPAD, 2016). | fyrirlogn ESPAD rannsoknarinnar hér 4 landi 4rid 1995 var spurt um
afengisneyslu unglinga sidustu 30 daga og pa hofou 56% unglinga neytt afengis a pvi

timabili. Arid 1999 var sama meling tekin og hafdi pa neyslan minnkad nidur i 43% og arid
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2007 var hin komin nidur i 31% hja islenskum unglingum. Petta synir fram 4 ad frd arunum
1995 til 2015 hefur tidni afengisneyslu medal unglinga laekkad um 44 prosentistig (ESPAD,
2016; boroddur Bjarnason, 2009). Nylegar rannsoknir syna einnig ad upphafsaldur
afengisneyslu hafi farid hakkandi 4 {slandi fr4 sidari hluta sidustu aldar (Alfgeir Logi
Kristjansson, Inga Déra Sigfusdoéttir og Jon Sigfusson, 2004; ESPAD, 2016).

Samkvaemt rannsokn Poulin og Graham (2001) kom 1 1j6s ad afengineysla tengdist
hegdun sem hefur neikvedar afleidingar i for med sér eins og ad unglingar byrji fyrr ad sofa
hja, ovarid kynlif og fleiri rekkjunauta. Patttakendur voru 9.997 og par af h6fou 68% drengja
og 62% stulkna stundad oplanlagdar samfarir 12 manudum adur en rannsokn hofst, 41%
drengja og 32% stulkna hofou haft fleiri en einn rekkjunaut og 50% drengja og 64% stulkna
sOogdust nota smokk oreglulega. Peirra nidurstédur gefa til kynna ad afengisneysla geti haft
ahrif & domgreind sem valdi pvi ad pau hafi frekar dhattu samfarir (Poulin og Graham,2001).

Félagsskapur getur haft mikil ahrif pegar kemur ad afengisdrykkju unglinga en synt
hefur verid fram 4 ad peir unglingar sem eiga vini sem neyta afengis séu mun liklegri til ad
neyta pess sjalfir. Ahrifin eru mest ef um jafnaldra er um ad reeda. Félagskapur hefur 4hrif 4
félagslega virkni og tomstundir unglinga og getur par af leidandi einnig komid i veg fyrir
afengisdrykkju unglinga (Sigfusdottir, Thorlindsson, Kristjansson, Roe og Allegrante, 2009).
Dick o.f1. (2007) rannsdkudu einnig hvort vinir og félagsskapur hefdi dhrif a drykkju,
reykingar og dhattuhegdun unglinga. Nidurstodur peirra syndu ad stulkur voru mottaekilegri
gagnvart hopprystingi en strakar. Rannsakendur t6ldu astaeduna vera ad i upphafi
unglingsaranna eru stulkur alla jafha med minna sjalfstraust en strakar og séu pvi liklegri til

a0 leidast Ut 1 fravikshegdun eins og afengisneyslu (Dick o.fl., 2007).
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Adferd

Notast var vid megindlega rannsoknaradferd vid gagnaséfnun og Urvinnslu pessarar
rannsoknar (Ragnheidur Harpa Arnardottir, 2013). Helsti kostur megindlegra adferda er ad
haegt er ad na yfirliti yfir veruleikann og gera hina ymsu samanburdi og draga alyktanir um
storan hop ut fra 60rum minni. Helsti 0kosturinn er hins vegar sa ad pegar verid er ad mela,
vega og telja getur raunin verid su ad einungis s¢ horft 4 1itid brot raunveruleikans og pvi
erfitt a0 heimfaera par nidurstdour a heildina alla. Einnig getur verid okostur ad slita
félagsleg fyrirbaeri ur samhengi vid sinn rétta ramma pegar pau eru ekki rannsdkud i sinu
eigin umhverfi (Sigurlina Davidsdottir, 2013).

Heilsa og lifskjor skolanema er rannsdkn sem er islenskur hluti af alpjoolegri
rannsokn sem ber heitid Health Behaviour in School-Aged Children (HBSC). Rannsoknin er
unnin me0 tilstyrk Alpjodaheilbrigdisstofnunar (Péroddur Bjarnason, Stefan Hrafn Jonsson,
Kjartan Olafsson, Andrea Hjalmarsdottir og Adalsteinn Olafsson, 2006). Markmidid med
rannsokninni hér 4 landi er ad skoda og auka pekkingu & heilsu og lifskjorum barna i
grunnskélum 4 Islandi. Gognum rannséknarinnar er safnad 4 fjogurra ara fresti og hefur hiin
stadi0 yfir frd arinu 1983. batttokulondum hefur fjolgad med hverju ari og eru pau nu 48
talsins, flest { Evropu en Island tok patt i fyrsta sinn 4rid 2006 (Currie o.fl., 2009; HBSC,
2015). fsland hefur pa sérstodu ad spurningalistinn er jafnan lagdur fyrir alla grunnskoélanema
a pvi aldurskeidi sem rannsoknin neer til; 6., 8. og 10. bekkjar og mata i skolann &
fyrirlagningardegi. {slenskum hluta rannséknarinnar er styrt af rannsoknasetri forvarna vid
Haskolann 4 Akureyri og er Arsall Méar Arnarsson professor vid Haskolann a Akureyri

stjornandi hennar.
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batttakendur

Arid 2014 voru lagdir fyrir spurningarlistar i 6., 8. og 10. bekk i 61lum grunnskélum &
fslandi. I rannsokn pessari var einungis unnid med svér vid spurningum fra nemendum i 10.
bekk en alls voru patttakendur 3.618 talsins, sem samsvarar 85% allra nemenda sem skradir
voru i 10. bekk. Hlutafall kynja voru 1731 stulkur (49,3%) og 1783 drengir (50,7%) en peir
sem svOrudu ekki kynjaspurningunni voru alls 104.

Framkvaemd rannsoknarinnar for fram med peim haetti ad spurningarlisti var lagour
fyrir 4 skolatima unglinganna. Itarlegar leidbeiningar voru til stadar fyrir kennara sem hofdu
umsjon med fyrirlogn i samstarfi vid umsjonarfolk rannséknarinnar. A fyrstu sidum
spurningarlistans voru greinargddar leidbeiningar til patttakenda um hvad patttaka i
rannsOkninni fzli 1 sér, dsamt upplysingum til patttakenda um ad peim baeri ekki skylda til ad
taka patt 1 rannsokninni né svara 6llum spurningum spurningarlistans. Upplysingar um
rannsoknina voru sendar til forrddamanna patttakenda par sem peim var kynnt rannséknin og

gefinn kostur 4 ad 6ska eftir ad peirra barn teki ekki patt 1 fyrirlogninni.

Meliteki
Unnid var med nidurstddur ur spurningum sem snua ad lifsanaegju, kynhegdun,

afengisneyslu og kynferdisofbeldi sem unglingarnir h6fou ordid fyrir.

Lifsanagja

Til ad meta lifsanagju unglinganna var notast vio lifsanaegjukvarda Cantrils (1965).
bar er studst vid sjonhendingakvarda par sem einstaklingur metur lifsanagju sina 1t fra
einskonar stiga. Stiginn er myndraenn og stadsetur unglingurinn sig 4 stiganum, nedsta prepid
er null og tdknar versta hugsanlega 1ifid sem unglingurinn gaeti att og efsta prepid er tiu og

taknar p4 besta hugsanlega 1ifid. A mynd 1 ma sja mynd af stiganum.
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Mynd 1. Cantril lifsancegjustiginn

Fyrirmelin sem fylgdu i pessari rannsokn voru svohljédandi: ,,Hér er mynd af stiga.
Efst i stiganum er talan ‘10’ sem taknar besta hugsanlega 1ifid sem pu geetir att og nedst er
talan ‘0’ sem taknar versta hugsanlega 1ifid sem ad pu geetir att. Hvar i pessum stiga er lif pitt
nuna? Merktu i reitinn hja peirri t6lu sem lysir lifi pinu best™.

batttakendur sem svorudu lifssanagjustiga Cantrils arid 2014 voru 3.551 talsins og
syndu nidurstodur medaltal uppa 7,45, stadalfravik 1,89 og tidasta gildi 8, sem synir okkur ad
lifsanzgja unglinga i 10. bekk 4 Islandi 4rid 2014 var nokkud god. Svér patttakenda ma sjé a

mynd 2.
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Mynd 2. Medaltalsskor a lifsancegjustiga Cantrils

Samfarir

Notast var vid spurninguna ,,Hefur pti einhverntimann haft samfarir (stundum kallad
a0 sofa hja)?* til ad meta kynlifshegdun unglinga. Svarmoguleikarnir voru ,,Nei®, ,,Ja, med
strak®, ,,J4, med stelpu®. Svorin voru endurk6dud i tvigilda breytu ,,Nei, ég hef ekki haft
samfarir og ,,J4, ég hef haft samfarir. batttakendur sem svérudu spurningunni um samfarir
voru alls 3.618. Fjoldi patttakenda sem svorudu ,,Nei, hef ekki haft samfarir” voru 2.700
(75%) og patttakendur sem sem svorudu ,,Ja, hef haft samfarir” voru 918 (25%). Ef
kynjahlutfallid var skodad innbyrdis milli peirra sem voru byrjadir ad sofa hja og peirra sem

voru ekki byrjadir, ma sja ad hlutfallid var nokkud jafnt (mynd 3).
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Mynd 3. Kynjahlutfall peirra sem voru byrjadir ad hafa samfarir/ekki samfarir

Kynferdisofbeldi

Spurningin var ,,Hefur einhverjum tekist ad hafa vid pig samfarir eda munnmok gegn
pinum vilja?* Svarmoguleikarnir voru ,,Eg neita a0 svara®, ,,Aldrei”, ,,Einu sinni‘, ,,Nokkrum
sinnum®, ,,Oft“. Svarmoguleikarnir voru endurkodadir i tvigilda breytu sem ,,Eg hef ekki
ordid fyrir kynferdisofbeldi“ og ,,Eg hef ordid fyrir kynferdisofbeldi“. beir 114 sem svorudu
,.Eg neita ad svara“ voru kodadir sem missing gildi. Patttakendur sem svérudu spurningunni
um kynferdisofbeldi voru alls 3.176. beir sem sem svordudu ,,Hef ekki ordid fyrir
kynferdisofbeldi* voru 3.001 (95%) og peir sem svorudu ,,Hef ordid fyrir kynferdisotbeldi
voru 175 (6%). Ef kynjahlutfallid var skodad innbyrdis milli peirra sem héfou ordid fyrir
kynferdisfbeldi og peirra sem hofou aldrei ordid fyrir pvi ma sja ad hlutfallid er nokkud jafnt

(Mynd 4).
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Mynd 4. Kynjamunur a kynferdisofbeldi

Afengisneysla

Til ad meta afengisneyslu unglinga var notast vid eftirfarandi spurningu: ,,Hversu
marga daga (ef nokkra) hefur pu drukkid afengi“. Svarmdguleikarnir voru ,,Aldrei®, ,,1-2%,
»3-5%, ,,6-9%, ,10-19%, ,20-29%, ,,30 eda oftar“. Svorin voru endurk6dud i tvigilda breytu
,»Nei, hef ekki drukkid afengi og ,,J4, hef drukkid afengi* sem pyodir ad moguleikarnir ,,1-
2%, ,,3-5%,,,6-9%, ,10-19%, ,.20-29%, ,,30 eda oftar* voru sett saman i einn flokk.
Nidurstodur arid 2014 leiddu i 1j6s ad mun feerri unglingar i 10. bekk drukku afengi (31%) en
peir sem ekki hofou drukkid afengi (69%). Ef kynjahlutfallid var skodad innbyrdis var

hlutfallid nokkud jafnt (mynd 5).
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Mynd 5. Kynjahlutfall peirra sem hofou drukkid/ekki drukkio

Tolfraedileg urvinnsla

Unnid var med tolfraediforritid Statistical Package for the Social Sciences (SPSS).
Unnid var Gr gégnunum med tidonitéflum, t-profi 6haora trtaka og fjolbreytu
adhvarfsgreiningu. Til ad reikna 1t spagildi lifsanagju var notast vid formuluna
Lifsanaegja=Lo+f1(kyn)+f2 (Kynlif)+£3 (afengisnotkun)+pf4 (kynferdisofbeldi)+e

Midad var vid 95% oryggismork i 6llum utreikningum.

Nidurstodur

Lifsanagja og samfarir

Til a0 athuga hvort medaltalsmunur veeri 4 lifsanaegju unglinga sem ekki voru byrjadir
a0 sofa hja og peirra sem voru farin ad hafa samfarir var framkvamt t-proéf 6haora trtaka.
Marktekur munur var 4 peim sem hofou ekki haft samfarir (M=7,59, sf=1,6) og peirra sem
voru byrjadir ad hafa samfarir (M=7,05, sf=2,4) me0d #,,,,=6,27;p<0,05. Mynd 6 synir
medaltals skor nemenda & lifsanaegjustiga Cantrils hja peim voru byrjadir ad hafa
samfarir/ekki samfarir par sem sja ma ad peir sem voru ekki byrjadir ad hafa samfarir

skorudu a0 medaltali heerra 4 lifsanaegjustiganum en peir sem voru byrjadir ad hafa samfarir.
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Mynd 6. Medaltalsskor a lifsancegjustiga Cantrils hja peim sem voru byrjadir ad hafa samfarir/ekki samfarir

Lifsanagja og kynferdisofbeldi

Til ad kanna hvort medaltalsmunur veeri 4 lifsanagju peirra sem hofou ekki ordid fyrir
kynferdisofbeldi og peirra sem hofou ordid fyrir kynferdisotbeldi var framkvaemt t-prof
6hadra urtaka. Marktaekur munur var & lifsanagju peirra sem hofou ekki ordid fyrir
kynferdisotbeldi (M=7,52, sf=1,8) og peirra sem héfou ordid fyrir kynferdisofbeldi (M=6,43,
sf=2,9) med f,.,.=4,8;p<0,05. A mynd 7 ma sja ad peir sem hofou ekki ordid fyrir
kynferdisofbeldi skorudu ad medaltali haerra 4 Cantril stiganum en peir sem hofou ordid fyrir

kynferdisotbeldi.
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Mynd 7. Medaltalsskor a lifsancegjustiga Cantrils hja peim sem hofou ordid fyrir kynferdisofbeldi/ekki kynferdisofbeldi

Lifsanagja og afengi

Til pessa ad kanna hvort medaltalsmunur veeri 4 lifsdnagju peirra sem hofou drukkid
afengi sidastlidinn manud 1 samanburdi vid pa sem ekki hofdu drukkid var framkvaemt t-prof
ahadra urtaka. Markteekur munur var 4 peim sem hofou ekki drukkio (M=7,76, sf=1.6) og
peirra sem hofou drukkid (M=6,75, sf=2,2) med f,.,=13,4;p<0,05. A mynd 8 ma sja ad peir
sem ekki voru byrjadir ad drekka voru med harra skor ad medaltali 4 lifansegjustiganum en

peir sem drukku afengi.
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Mynd 8. Medaltalsskor a lifsancegjustiga Cantrils hja peim sem voru byrjadir ad drekka/ ekki byrjadir ad drekka dafeng

Adhvarfsgreining

Fjolbreytu adhvarfsgreining akvardar tengsl fylgibreytu vio frumbreytur og
nidurstodur gefa til kynna styrk peirra tengsla. Fjolbreytu adhvarfsgreining var gero til ad
akvarda tengsl lifsanagju vid kyn, afengisneyslu, samfarir og kynferdisofbeldi sem reyndist
marktak 1 likani eitt (F(33065=98,051;p<0,05) med R? gildid 0,088. Midlungs mikil tengsl
voru & milli breytanna ,,hef haft samfarir®, ,,Hef drukkid®, ,,Kyn* og lifsdnagju unglinga i

heildarmddelinu, par sem pessar prjar breytur utskyra 8,8% af breytileika lifsanagjustigans.

Tafla 1 - Adhvarfsgreining a heildarhopnum

Likan B

1 Fasti 8,08%**
Hefur haft samfarir -0,16%*
Hefur drukkid -0,96%**
Stulkur -0,57%**

2 Fasti 8,07%**
Hefur haft samfarir -0,07*
Hefur drukkio -0,93%**
Stulkur -0,55%**
Oraid fyrir kynferdisofbeldi -0,74%**

*p<0,5, **p<0,1, ***p<0,01

begar skodadur er allur hépurinn er fastinn 4 lifsanaegjustiganum samkvaemt
fjdlbreytu adhvarfsgreiningunni 8.076 stig en leekkar um -0,568 stig pegar pegar stalkur eru
annars vegar. Nidurstoour gefa pvi til kynna a0 lifsaneegja drengja sé meiri en stilkna. Ef
skodud eru tengsl stulkna og drengja vid afengisneyslu og samfarir ma sja ad fastinn laekkar
um -0,959 stig fyrir pau sem hafa neitt afengis og -0,157 stig fyrir pau sem hafa haft samfarir.

Einnig var gerd fjolbreytu adhvarfsgreining par sem baett var vid fylgibreytunni
kynferdisofbeldi en pad var gert til ad akvarda tengsl lifsanaegju vid kyn, afengisneyslu,

samfarir og sja hvort kynferdisofbeldi gaeti mégulega verid undirliggjandi pattur i tengslum
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milli pessara breyta. Su greining reyndist marktaek 1 likani tvé med F 3064=80,339;p<0,05)
med R? gildid 0,094.

Midlungs mikil tengsl voru & milli breytanna ,,Hef haft samfarir®, ,,Hef drukkio
afengi, ,,Kyn“, ,,Hef ordi0 fyrir kynferdislegri misnotkun® og lifsanaegju unglinga i
heildarmdédelinu, par sem pessar breytur utskyra 9,4% af breytileika lifsanaegjustigans.

Nidurstodur leiddu 1 [jos ad fastinn 4 lifsanaegjustiganum samkvamt fjélbreytu
adhvarfsgreiningunni er 8.073 stig, laekkar um -0,568 pegar fylgibreytan ,,stalkur var sett
inn, -0,928 pegar afengisneyslan var skodud og -0,735 pegar kynferdisofbeldi breytan var sett
inn. Ahugavert pétti ad sja ad breytan ,,hef haft samfarir var ekki lengur marktaek pegar
breytan ,.kynferdisofbeldi* var sett inni likanid sem segir okkur ad kynferdisofbeldi geti

utskyrt sambandi milli samfara og lifsdnagju.

Tafla 2 -Adhvarfsgreining pegar buio er ad kynjaskipta likaninu

Likan B - KVK B - KK

1 Fasti 7,57%** 8,01 %**
Hefur haft samfarir -0,27%* -0,05
Hefur drukkio -1,06%**
Stulkur

2 Fasti 7,58%** 8,02%**
Hefur haft samfarir -0,1* -0,02
Hefur drukkid -1,0%%* -(0,84***
Stulkur
Oraid fyrir kynferdisotbeldi -0,9%** -0,46**

*p<0,5, **p<0,1, ***p<0,01

begar skipt var eftir kyni kom 1 [jos ad samfarir tengdist minni lifsdénagju hja
stulkum en ekki drengjum. bvi naest var stjornad fyrir kynferdisofbeldi og kom pa i [jés ad st
breyta skyrdi samband stulkna og samfara. Samfarir titskyrdi ekki sambandid milli samfara

og minni lifsanagju hja stulkum, heldur voru pad ahrif fra breytunni ,.kynferdisofbeldi*. bvi
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ma segja samkvaemt pessum nidurstodum ad kynferdisofbeldi skyri sambandid milli samfara
og minni lifsanaegju hja stulkum en kynhegdunin sem slik hafoi ekki ahrif.

Samkvamt spagildi lifsanegjunnar myndi stilka sem hefur haft samfarir og drekkur
ekki vera med 7,3 i medaltalsskor 4 lifsanagjustiga Cantrils. Stulka sem hefur haft samfarir
og drekkur afengi myndi vera med 6,4 i medaltalsskor. Drengur sem hefur haft samfarir og
drekkur afengi myndi vera med 7,0 i medaltalsskor og stilka sem hefur haft samfarir, drekkur
afengi og hefur ordid fyrir kynferdisotbeldi veeri med 5,7 i medaltalsskor a lifsanaegjustiga

Cantrils.
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Umraedur

Markmid pessarar rannsdknar var ad skoda hvort kynferdisofbeldi gaeti verid
undirliggjandi pattur i tengslunum milli afengisneyslu og minni lifsansegju annars vegar og
pess ad sofa hja og minni lifsainagju hins vegar. Nidurstodur syndu ad afengisdrykkja
unglinga, drengja og stulkna, tengdist minni lifsdnagju peirra. Kynferdislegt otbeldi tengdist
einnig minni lifsinegju unglinganna. Par ad auki matti sja a0 samfarir tengdust minni
lifsanaegju stulkna en hafdi ekki ahrif 4 lifsanaegju drengja. Hins vegar kom 1 1j6s ad su
leekkun sem atti sér stad 4 lifsanagju stilkna vegna samfara vard 6marktek pegar breytan um
kynferdislegt ofbeldi var sett inn i likanid sem gefur til kynna ad breytan um ad hafa haft
samfarir s¢ ekki ad hafa 4hrif heldur séu ahrifin utskyrd af kynferdisofbeldi. Sambandid milli
afengisneyslu og minni lifsanagju breyttist ekkert pegar breytan um kynferdislegt ofbeldi var
sett inn 1 likanid, sem segir ad par geetir engra ahrifa 4 milli.

Lifsanagja einstaklings byggir 4 mati hans 4 geedum og hamingju lifs sins og getur
hin verid mjog persénubundin og f16kid fyrirberi (Diener og Diener, 1999; Hayry, 2000).
Lifsanagjan i rannsékn HBSC var maeld med Lifsanagjustiga Cantril (Currie o.f1., 2009)
sem, 1 gegnum tidina, hefur mikid verid notadur til ad mela lifsanaegju einstaklinga. Moons
0.fl. (2006) t6ldu ad lifsanagja og lifsgaedi veru hugtok sem eru natengd. Med lifsgedum er
att vid grunnlifsgaedi, likt og hisnadi, mat og menntun en einnig huglagari patti likt og
vellidan og hamingju (Draper, 1997; Hayry, 2000).

Nidurstodur ur gognum HBSC rannsoknarinnar (Currie o.f1., 2009) syndu medaltal
upp 4 7,45 a lifsanaegjustiga Cantrils sem bendir til pess ad unglingar i 10. bekk 4 Islandi arid
2014 hafi talid sig frekar lifsanegda. Segja ma ad a Islandi sé velferdarsamfélag sem petta
unga folk byr vid og pvi er petta hda medaltalsskor akvedin visbending um ad lifsgaedi og
lifsanzgja hangi ad einhverju leyti saman. [ frekari rannsoknum veeri dhugavert ad skoda

nidurstodurnar ur islenska hlutanum i samanburdi vid 6nnur 16nd med sérstaka aherslu 4 pau
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16nd par sem rikja ekki jafn mikil lifsgaedi og hér 4 Islandi.

Margir peettir geta haft ahrif 4 mat unglings a lifsanegju hans og 6likt fullordnum er
sjalfsmynd unglinga enn i moétun (Doweiko, 2011; Wunsch, 2007) par sem sjalfsmyndin
motast ad einhverju leyti Ut fra samanburdi vio adra jatnaldra (Hrafnhildur Ragnarsdéttir,
1993). Félagslegt umhverfi tekur oft miklum breytingum 4 pessu skeidi par sem samskipti vid
vini og kunningja faer aukid vagi (Lightfood o.fl., 2009). bvi ma velta pvi upp hversu mikil
ahrif samanburdur vid adra jafningja vegur i mati unglinga a lifsanaegju peirra en edli malsins
samkvemt metti detla ad félagsleg ahrif vegi nokkud hatt i mati unglinga & lifsanagju sinni.

Samkvaemt nidurstddum pessarar rannsoknar eru marktek tengsl milli minni
lifsanaegju og afengisdrykkju unglinga. Nidurstodurnar gefa pvi til kynna ad unglingar sem
drekka afengi séu ekki eins dnagdir med lif sitt og peir sem drekka ekki. Rannsoknir hafa
synt fram & somu nidurstodur (Kuntsche og Gmel, 2004; Swain, Gibb, Horwood og
Fergusson, 2012; Zullig, Valois, Huebner, Oeltmann, og Drane, 2001) og rannsoknir hafa
einnig synt fram 4 a0 gedheilsa unglinga sem drekka sé verri en peirra sem neyta ekki afengis
(Hansell o.11., 1999; Lo o.fl., 2013; Stewart o.fl., 2011).

[ pessu samhengi ma velta upp spurningunni um hvad kemur 4 undan og hvad kemur
a eftir. Eru unglingar sem neyta afengis liklegri til a0 préa med sér gedraena kvilla eda eru
pau a0 drekka afengi til ad deyfa sarsaukann, pvi pau eru med gedraskanir? Ef til vill ma lita
svo 4 ad unglingar sem eru med undirliggjandi gedsjukdoma saki frekar i afengi til ad prauka
i gengum erfidleika og ef afengisneyslan hefur jadkvad adhrif um stund geeti pad virkad sem
hvatning til frekari drykkju. Pratt fyrir a0 flestar rannsoknir um jakveed tengsl afengisneyslu
vid kynferdisofbeldi snui ad ungmennum pa er liklegt ad svo eigi vid pegar unglingar eru
annars vegar. Afengisneyslu fylgir dkvedin ahattuhegdun og geta afleidingar hennar oft verid

mjog neikvadar. Einnig ma velta upp pvi hvort unglingar sem drekka séu e.t.v. liklegri til ad
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vera i félagsskap eldri einstaklinga og &ttu pvi i meiri haettu ad verda fyrir kynferdisofbeldi
samfara afengisneylsu.

Hvad varodar tengsl afengisneylsu og lifsanagju pa hafa rannsoknir einnig synt fram a
a0 afengisdrykkja auki lifsanagju unglinga. bessar rannsdknir syna ad afengisdrykkja
unglinga tengist betri frammistodu i skola, auki félagsfaerni peirra og almennt meiri
hamingju. Rokin fyrir pvi eru ad neysla afengis er félagslegt atheefi sem krefst akvedinnar
félagslegrar haefni og tengslanets sem unglingar sem eru lifsanagdir upplifra frekar (Murphy
o.fl., 2005; Maggs o.1l., 2008). Mason og Spoth (2011) toku saman rannsoknir sem sneru ad
afengisdrykkju unglinga og lifsanaegju og 16gdu aherslu & ad rannsoknir sem syndu ad
unglingar sem neyta afengis séu lifsanagdari veeru mjog o6likar innbyrdis, par sem m.a. ekki
er tekid til greina langtimaahrif afengisneyslu unglinga og adrar neikvaedar afleidingar sem af
henni getur hlotist.

bessar pversagnakenndu nidurstéour vekja upp spurningar um sambandid milli
lifsaneegju og afengisdrykkju unglinga en eru pattur i pvi ad lita 4 malid fra 6llum hlidum. Ef
afengisneysla unglinga eykur lifsdnagju peirra meetti e.t.v. einnig alita ad ahrif
afengisdrykkju a lifsanagju unglinga feri eftir pvi hvort peir veeru dnaegdir med lif sitt eda
ekki. Pad er, ef einstaklingur eru almennt dnaegdur me0 lif sitt pa hafi afengisdrykkja sidur
neikvaed ahrif en ef hann veeri ekki anegdir med lif sitt.

Tengslin milli pess ad hafa haft samfarir og lifsanagju hafa ekki verid mikid
rannsokud og i pessari rannsokn kom fram ad ekki eru tengsl milli samfara og minni
lifsanzegju unglinga. I fyrstu virtust vera tengsl milli samfara og minni lifsanzgju hja stalkum
en eins og adur hefur komid fram voru dhrifin utskyrd af kynferdisofbeldi.

Samkvamt nidurstodum pessarar rannsdknar dr6 kynferdisotbeldid ur lifsanaegju
badi drengja og stulkna enda sammalast adrar rannsoknir um neikvaed ahrif

kynferdisofbeldis & lidan unglinga. Neikvadu ahrifin birtast i verri gedheilsu og lidan
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unglingana, pau eru liklegri til ad upplifa punglyndi og kvida, ganga verr i skola, eru liklegri
til a0 misnota afengi og reykja asamt pvi ad pau eru liklegri til ad stunda dhaettu kynhegdun
(Arsaell Mar Arnarsson o.fl., 2016; Draucker og Mazurczyk, 2013; Luster og Small, 1997;
Paolucci, 2001; Senn o.f1., 2008).

Algengi kynferdisofbeldis samkvamt rannséknum spannar allt frd 2% uppi 65%
(Pereda o.fl., 2009; Senn o.f1., 2008) en islensk rannsokn syndi fram & algengi uppa 36% hja
stulkum og 18% hja drengjum medal 16-19 ara unglinga (Sigfusdottir o.fl., 2008). Bandarisk
rannsokn syndi fram 4 ad medal 17 ara unglinga hofou 27% stulkna ordid fyrir ofbeldi af
pessu tagi en 5% drengja (Finkelhor o.fl., 2014). [ pessari rannsokn kom fram ad 6% stalkna
og 4% drengja hofou ordiod fyrir kynferdisotbeldi sem er frekar lagt midad vid nidurstéour
ofangreindra rannsokna.

Arszll Mar Arnarsson o.fl. (2016) gerdu rannsékn ar gégnum HBSC, likt og hér var
gert, par sem breytan kynferdisofbeldi var skilgreind i toluvert vidara samhengi, p.e. ekki
einungis samfarir eins hér var gert. Nidurstodurnar leiddu i 1j6s ad um 15% af unglingunum
ho6fou ordid fyrir einhvers konar kynferdislegri areitni og ofbeldi. bvi a&tti pad ad vera
ahugavert rannsoknarefni i framtidinni ad skoda hvort sambandid milli lifsanaegju, samfara
og kynferdisofbeldis myndi breytast ef skilgreiningin 4 kynferdisofbeldinu veeri sett i vidara
samhengi likt og Arszll og félagar gerdu (2016). Einnig vaeri ahugavert ad prengja
svarmoguleikana i spurningarlista HBSC enn frekar, sem deemi metti spyrja 4 hvada aldri
patttakendurnir voru pegar peir voru beittir kynferdisofbeldi og hver aldursmunurinn hafi
verid a geranda og patttakanda. A0 auki vaeri athyglisvert ad hafa einnig spurningu um
netklam, eins og hrellikldm og myndbirtingar.

Taka parf tillit til ymissa vankanta pegar nidurstodur pessarar rannsoknar eru
tulkadar. Einn pessara vankanta er sa ad um pversnidrannsokn er ad raeda sem hlitir

veikleikum rannsoknarsnidsins, pa sérstaklega peim paetti ad olikir hdpar eru bornir saman &
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einum timapunkti og pvi ekki haegt ad draga alyktanir um annad en einmitt pa hopa a peim
tima. Annad er ad ekki er haegt ad segja til um orsakasamband milli breytna 1t fra fylgni
peirra & milli.

Dyrmeett er ad skoda hvada paettir sniina ad heilbrigdi, hamingju og lifstil unglinga og
er gagnagrunnur HBSC tilvalin og areidanleg leid til ad veita innsyn inn i lif og lidan ungs
folks. Kostirnir vid ad kortleggja lidan unglinga eru moguleikinn & ad geta beitt videigandi
inngripum og fylgjast med préun 4 lifsstil peirra. Eins og adur hefur komio fram hefur
lifsanzgja unglinga 4 Islandi 1itid verid skodud i sambandi vid samfarir og kynferdisofbeldi.
Midad vid nidustodur pessarar rannsoknar er 1jost ad dhugavert er ad skoda enn frekar

sambandid milli pessara patta og pa einna helst tengslin milli samfara og kynferdisofbeldis.
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