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Utdrattur

Bakgrunnur: Offita og ofpyngd er vaxandi heilbrigdisvandamal i heiminum i dag
og bendir margt til ad Island sé engin undantekning par 4. Upplysingar um
pyngdarstudul eldri islendinga, sem bua i heimahtsum, eru hins vegar af skornum
skammti og takmarkast vio hofudborgarsveaedio. Tilgangur pessarar rannsdknar
var pvi ad rannsaka pyngdarstudul eldri islendinga, sem bda heima, i dreifoyli og
péttbyli & Nordurlandi. Adferd: Patttakendur voru valdir med slembitrtoku ar
einu péttbylissveitarfélagi og tveimur dreifbylissveitarfélégum & Nordurlandi.
Skilyrdi fyrir patttoku voru: a) busettir i heimahisum, b) a.m.k. 65 &ra gamlir, c)
heefir til samskipta i gegnum sima. Alls toku 186 patt i rannsékninni, par af voru
89 (47,8%) konur, 97 (52,2%) karlar, 118 (63,4%) ur péttbyli, 68 (36,6%) Ur
dreifbyli, 114 (61,3%) voru & aldrinum 65-74 ara og 72 (38,7%) & aldrinum 75—
88 ara. batttakendur svérudu spurningum um haed og pyngd, pyngdarstudull var
reiknadur Ut og patttakendur flokkadir i undirpyngd, kjérpyngd, ofpyngd og offitu
samkveemt leidbeiningum fra Alpjodaheilbrigdismalastofnuninni. pyngdar-
studulsbreytum var lyst med medaltélum og stadalfraviki (M + SD) og skyrt var
fra fjolda og présentum einstaklinga i mismunandi pyngdarstudulsflokkum.
Alyktunartolfraedi var notud til ad bera saman pyngdarstudla (t-prof 6hadra
Urtaka) og pyngdarstudulsflokka (ki-kvadrat prof) eftir aldursflokki, kyni og
busetu patttakenda. Marktektarmork voru sett vid p < 0,05.

Nidurstodur: Pyngdarstudull 65-88 ara Nordlendinga, sem bua heima, var 26,7 +
13,0 kg/m?. T undirpyngd flokkudust 2 (1,1%), i kjérpyngd 55 (29,6%), i ofpyngd
92 (49,5%) og offitu 33 (17,7%). Peir sem voru & aldrinum 65-74 ara (27,8 + 3,76
kg/m?) voru med herri pyngdarstudul (p < 0,0001) en peir sem voru i aldurshopi

75-88 ara (24,9 + 2,98 kg/m?). Hins vegar reyndist hvorki marktaekur munur &



byngdarstudlum kvenna og karla (p = 0,2) né pyngdarstudlum eldra folks i
dreifbyli og péttoyli. Alyktun: Huga parf nanar ad pyngdarstudli eldri islendinga
par sem einungis pridjungur peirra sem bla heima telst vera i kjorpyngd en
meirihluti of pungir eda of feitir. Gera parf rad fyrir ad ofpyngdarvandamalid geti
aukist i elsta aldurshopnum & nastu arum. Hjdkrunarfraedingar geta verid i
lykilstodu i freedslu- og forvarnarstarfi til ad koma i veg fyrir og snta vid proun
ofpyngdar og offitu i pessum aldurshopi.

Lykilhugtok: pyngdarstudull (Body Mass Index), 6ldrun, kyn, dreifbyli, péttbyli,

blseta i heimahusi, island, hjukrun.



Abstract

Background: Obesity and overweight is an increasing health problem worldwide
and there are many indicators that Iceland is no exception. More studies on the
Body Mass Index (BMI) of senior citizens in Iceland living at home are needed,
especially among those living outside the capital area. The purpose of this
research is to study the BMI of Icelandic senior citizens living at home both in
urban and rural areas of North-Iceland. Method: The participants were selected
randomly from one urban area and two rural areas in North-Iceland. Inclusion
criteria were :a) living at home, b) >65 years old, and c) able to communicate by
telephone. Participants were 186, 89 (47,8%) women, 97 (52,2%) men,118
(63,4%) urban living, 68 (36,6%) rural living, 114 (61,3%) in the age group 65-74
years old and 72 (38,7%) 75-88 years old. The participants answered questions
about height and weight, the BMI calculated, and the participants were
categorized by underweight, ideal weight, overweight and obesity according to the
World Health Organization (WHO) standards. BMI variables were described with
mean and standard deviation (M £ SD) and numbers and percentages of
individuals in different BMI categories.

Inferential statistics was used to compare BMI (independent t - test) and BMI
categories (Chi-square test) by age, gender and residence. Level of significance
was set at p < 0,05.

Results: The BMI of 65-88 years North-lcelanders, living at home, was 26,7 £
13,0 kg/m?. Two (1,1%) were underweight, 55 (29,6%) ideal weight, 92 (49,5%)
overweight, and 33 (17,7%) obese. Participant aged between 65-74 years (27,8 =
3,76 kg/m?) had higher BMI (p < 0,0001) than those in the age group between 75—

88 years (24,9 + 2,98 kg/m?). On the other hand, the difference in BMI between



women and men, and between participants in urban and rural areas were not
significant (p = 0,2 and p = 0,872, respectively).

Conclusion: Additional attention has to be given to the BMI of senior citizens in
Iceland since only one third of the participants living at home are in the normal
weight range and the majority is overweight or obese. It has to be taken in to
consideration that the problem with obesity among the oldest members of the
group could increase over the next years. Nurses play an important role in
educating and practising preventive measures to reverse the development of
overweight and obesity in this age group.

Keywords: Body Mass Index (BMI), aging, gender, rural, urban, community-

living, Iceland, nursing.
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Inngangur

1. kafli

Inngangur
I pessum kafla er skyrt fra bakgrunni og tilgangi verkefnisins asamt
mikilveegi pess fyrir hjakrun og samfélagid i heild ad vinna rannsdkn af pessu
tagi. Rannsoknarspurningar eru settar fram og i lok kaflans er uppbygging

verkefnisins kynnt.

Bakgrunnur

Ad mati Alpjédaheilbrigdisméalastofnunarinnar (WHO, 2009) er engin
lydheilsudgn jafn vanmetin um vida verdld og offitan. Par er jafnvel talad um
heimsfaraldur. byngdaraukning hefur &tt sér stad hja éllum aldurshépum, en i
bessu verkefni er fjallad sérstaklega um pyngdarstudul (Body Mass Index, BMI)
aldradra einstaklinga sem bua i heimahusi (p.e. utan 6ldrunarheimila) i dreifbyli
og péttbyli. Hér er midad vio pa skilgreiningu ad aldradir séu peir sem eru 65 ara
og eldri. pessi hopur er 9,4% af heildarmannfjdlda islensku pjodarinnar og i spam
er gert rad fyrir ad hlutfallid vaxi upp i um 23,8% til arsins 2025 (Hagstofa
islands, 2009).

Samanborid vid einstaklinga i kjorpyngd er tioni langvinnra sjukdoma
mun heerri hja peim sem eru of pungir, svo sem tioni lidagigtar, sykursyki,
krabbameins og hjarta- og &dasjukdéma (Yan, Daviglus, Liu, Pirzada, Garside,
Schiffer 0.fl., 2004). Rannsoknir hafa synt ad baedi hja kérlum og konum i
kjorpyngd og yfir kjorpyngd hefur likamspyngd tilhneigingu til ad aukast med
heekkandi aldri. Hja kérlum hefst pyngdaraukning um 65 ara aldur en adeins
seinna hja konum. Erlendar rannsoknir hafa synt ad pyngdarstudull peirra sem bua

i dreifbyli er heerri en peirra sem buda i péttbyli og er konum hettara vid
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byngdaraukningu heldur en kérlum (Zamboni, Mazzali, Zoico, Harris, Meigs,
Francesco o.fl., 2005).

pott of lagur pyngdarstudull sé ekki algengur medal eldra folks er
mikilvaegt ad gera sér grein fyrir pvi ad i pessum aldurshépi eru undirpyngd og
byngdartap vidboétar aheaettupaettir sem tengjast haerri danartioni (Yan o.fl., 2004).
Til ad mynda hafa of léttir eldri einstaklingar, sérstaklega karlmenn, verulega
tilhneigingu til gedraskana (Yan o.fl., 2004). Badi of léttir karlar og konur hafa
Iélegri likamleg, félagsleg og andleg geadi (Yan o.fl., 2004).

Islenska pjodin er ad pyngjast og & pad vid um alla aldurshdpa. Samkvaemt
upplysingum hja Hagstofu Islands var pyngdarstudull 7% karla og 9% kvenna yfir
30 kg/m? (offita) arid 1990 en 4rid 2002 hafdi hlutfall karla sem maldust of feitir
haekkad i 13% en 12% hja konum (Hagstofa islands, 2009). A pessu tolf 4ra
timabili foru pvi karlar fram ar konum hvad offitu vardar. | bandariskri rannsékn
fra timabilinu 1986-2002 kom fram ad konur hefdu laegri pyngdarstudul en
karlmenn en pyngdust hins vegar hradar og yrou pvi komnar fram ar peim innan
skamms (Truong og Sturm, 2005).

Islensk rannsokn sem nédi til reykviskra karla og kvenna i aldurshépunum
45-54 ara og 55-64 ara og byggadist a gognum fra timabilinu 1975 til 1994 synir
ad pyngdarstudullinn haekkadi umtalsvert a pessu timabili. Hlutfall of pungra og
of feitra haekkadi ad sama skapi. Gilti pad um bada aldurshopana, hja kérlum sem
konum en po var pyngdaraukningin meiri hja konunum (Holmfridur borgeirs-
dottir, Laufey Steingrimsdattir, Orn Olafsson og Vilmundur Gudnason, 2005).
Born og ungmenni fara ekki varhluta af pessari proun. Rannsokn Brynhildar
Briem og Hoélmfridar Porgeirsdéttur (2008) a heilsufari niu ara barna fra 1938 til

1998 leiddi til ad mynda i 1jos ad & pessu timabili hefdi hlutfall of pungra og of
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feitra barna haekkad Gr 0,2% i 19%. I rannsokn Sigridur Laru Gudmundsdottur
o.fl. fra arinu 2004 kemur fram ad pyngdarstudull eldri borgara & hofudborgar-
svaedinu sem bla heima er 27 kg/m?2 hja konum og 26,4 kg/m2 hja kérlum.
Upplysingar um pyngdarstudul og préun hja eldri Islendingum eru hins vegar ekki
miklar og virdast ad mestu takmarkast vid artok af hofudborgarsveaedinu. pvi er til
daemis & huldu hvort munur & eldra folki i dreifbyli og péttbyli landsins er i

samraemi vid nidurstodur erlendra rannsékna.

Tilgangur og gildi fyrir hjukrun

Verkefni petta er lokaverkefni til B.Sc. gradu i hjukrunarfraedi vid
Haskdlann a Akureyri. Markmid rannsoknarinnar er ad lysa pyngdarstudli
aldradra fra nokkrum sjonarhornum. I 6llum tilvikum er um ad raeda aldrada sem
bla & eigin heimili. [ fyrsta lagi er skodad hvort munur sé & pyngdarstudli aldurs-
flokkanna 65-74 ara og 75-88 ara, i 6dru lagi er munur & pyngdarstudli karla og
kvenna kannadur, i pridja lagi er kannadur pyngdarstudull einstaklinga sem eru
annars vegar i péttbyli og hins vegar i dreifbyli.

Gildi rannséknarinnar er margvislegt fyrir almenning, hjukrunarfraedinga,
heilbrigdisstarfsfolk almennt og adra sem koma ad eflingu lydheilsu. Naudsynlegt
er ad vekja almenning til umhugsunar um aukna pyngd i 6llum aldursflokkum
sem rekja ma til samfélagsbreytinga og breytinga 4 lifsstil fjolskyldna. Astada er
til ad eetla ad aldradir hafi ekki hlotid naegilega athygli i samfélagsumraedu um
petta vandamal og pvi sé sérstaklega brynt ad huga ad peim aldurshopi. Einnig er
mikilveegt ad heilbrigdisstarfsfolk leggi sitt af mérkum til ad vinna gegn peirri
pyngdaraukningu sem hefur att sér stad medal islendinga & 6llum aldri & undan-

fornum arum. Par parf ad byggja a pekkingu a vandamalinu og nota videigandi
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medferdir & svidi heilsueflingar og markvissar og vel skipulagdar forvarnir.
pekking & vandamalinu hlytur ad purfa ad byggjast & islenskum rannséknum.
Naudsynlegt er ad vita hvort vandamalid hér a landi er ad 6llu leyti sambeerilegt
vid onnur vestreen riki. Adeins pannig verda forvarnir markvissar og venlegar til

arangurs.

Rannséknarspurningar

1. Hver er pyngdarstudull 65 ara og eldri islendinga sem bua heima?

2. Er munur & pyngdarstudli 65 ara og eldri kvenna og karla sem bda heima?

3. Er munur a pyngdarstudli aldurshdopanna 65-74 ara og 75-88 ara og bla
heima?

4. Er munur a pyngdarstudli 65 ara og eldri einstaklinga sem bla heima eftir pvi

hvort peir eru i dreifbyli eda péttbyli?

Skilgreining meginhugtaka

Eldra folk, aldradir: beir sem hafa nad 65 ara aldri.

pyngdarstudull (Body Mass Index, BMI): byngdarstudull er reiknadur Gt fra haed
og pyngd einstaklinga, med pvi ad deila i pyngdina med had i 6dru veldi (kg/m?).
(Sigridur Lara Gudmundsdottir, Diana Oskarsdottir, Leifur Franzon, Olafur Skuli
Indridason og Gunnar Sigurdsson, 2004).

Undirpyngd: Samkvaemt pyngdarstudli er undirpyngd minni en 18,5 kg/m?
(Sigridur Lara Gudmundsdéttir o.fl., 2004).

Kjorpyngd: Samkvamt pyngdarstudli er kjorpyngd 18,5-24,9 kg/m? (Sigridur

Lara Gudmundsdattir o.fl., 2004).
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Ofpyngd: Samkvamt pyngdarstudli er ofpyngd 25,0-29,9 kg/m? (Sigridur Léra
Gudmundsdottir o.fl., 2004).

Offita: Samkvamt pyngdarstudli er offita meira en 30 kg/m? (Sigridur Lara
Gudmundsdottir o.fl., 2004).

péttbyli: I pessari rannsokn var heildarfjéldi ibta & péttbyla svedinu 16.500
manns, afkoma peirra byggdist & 6ru en landbinadi og fjarleegd a milli hisa var
ad jafnadi minni en 200 m (Arnadottir, Gunnarsdottir og Lundin-Olsson, 2005).
Dreifbyli: A dreifbylu sveedunum i pessari rannsokn var heildarfjoldi ibtia 1000,
meiri hluti peirra byggdi afkomu sina & landbunadi og peir voru bdsettir a bonda-
bylum eda 6drum stédum par sem meira en 200 m voru a milli hisa.(Arnadottir

o.fl., 2005).

Uppbygging lokaverkefnisins

Annar kafli ritgerdarinnar segir fra fredilegum bakgrunni rannsoknarinnar.
Fjallad er um pyngdarstudulinn, sem er einn af mérgum ahattupattum sjukdoma.
Lyst er tengslum ofpyngdar, offitu og undirpyngdar vid sjukdéma og heilsu. pa er
synt fram & tengsl ymissa kyn-, aldurs- og busetutengdra patta vid pyngdarstudul
aldradra. Prigji kafli fjallar um adferdafraedi verkefnisins, gagnaséfnun og
greiningu gagna. Nidurstédur verkefnisins verda kynntar i fjorda kafla. I fimmta
kafla eru nidurstoour tulkadar og tengdar vid fredilegar heimildir. Ad lokum
verdur fjallad um takmarkanir og alhafingargildi nidurstadna, hagnytt gildi peirra
fyrir heilbrigdisstarfsfolk og almenning. A9 auki eru settar fram tillogur ad

framtidarrannséknum sem tengjast vidfangsefninu.
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2. kafli

Fraedileg umfjollun

I pessum kafla er byrjad & ad lysa pyngdarstudlinum og fjallad um kosti
hans og takmarkanir. P4 er fjallad almennt um pyngdarstudulinn sem einn af
maorgum pattum til ad meta aheettu sjukdéma og tengsl ofpyngdar, offitu og undir-
pyngdar vid sjukdoma, heilsu og lifsstil. T kjolfarid koma prir undirkaflar sem
tengjast meginvidfangsefni rannsoknarinnar enn frekar. Fyrst er fjallad um tengsl
ymissa kyn- og aldurstengdra péatta vid pyngdarstudul og heilsufar. Nast er sagt
fra erlendum rannséknum sem syna fram & mun a pyngdarstudli eftir pvi hvort
folk byr i péttbyli eda dreifbyli. Loks er fjallad um pyngdarstudul aldradra sem
vaxandi heilbrigdisvandamal, medal annars vegna pess ad 6ldrudum fer hlutfalls-

lega fjolgandi. Ad lokum er sagt fra helstu pattum sem hafa ahrif a pyngdarstudul.

Pyngdarstudull

pyngdarstudull er eitt algengasta teekid til ad meta holdafar einstaklinga og
segja til um hvort peir eru i kjorpyngd eda ekki. Studullinn er reiknadur med pvi
a0 deila 1 likamsmassa (,,pyngd®) i kilogrommum med had i metrum i 6dru veldi,
kg/m2,

pyngdarstudullinn er ekki algilt maliteeki & holdafar. Hann tekur til deemis
ekki tillit til mismunandi samsetningar vefja og melir ekki likamsfitu eda
samband milli fitu og pyngdar, aldurs og kyns (Sigridur Lara Gudmundsdottir
o0.fl., 2004). Pannig er sami pyngdarstudull notadur fyrir karla og konur, yngra
folk og aldrada. Onnur vidmid eru hins vegar notud fyrir born ad 18 ara aldri
(Sigridur Lara Gudmundsdattir o.fl., 2004). bessar takmarkanir pyngdarstudulsins

valda pvi til ad mynda ad grannur einstaklingur med hatt hlutfall vodva og vefja
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getur meelst of pungur (Sigridur Lara Gudmundsdéttir o.fl., 2004). Einnig eru
konur liklegri til pess ad hafa heerra hlutfall likamsfitu en karlmenn med sama
byngdarstudul og eldra folk hefur ad medaltali meiri likamsfitu en yngra folk med
sama pyngdarstudul (Jaroz og Bellar, 2008). bvi méa segja ad Gtreikningur a
byngdarstudli ofmeti likamsfitu hja ipréttafdlki og 6drum sem hafa hatt
vodvahlutfall en vanmeti ad sama skapi likamsfitu hja eldra folki sem hefur misst
voova pvi ad pyngdarstudullinn tekur ekKi tillit til likamsastands (Jaroz og Bellar,
2008).

pyngdarstudullinn hefur einnig peer takmarkanir ad hann er ekki négu
nakvaemur til ad meta ahrif og ahaettu samfara litils hattar pyngdartapi. Sem daemi
mé nefna ad ekki er vist ad einstaklingur sem hefur tapad 10% af likamspyngd
sinni verdi talinn i haettu samkvaemt pyngdarstudlinum, ef hann er t.d. 158 cm og
67 kg og missir 10% af pyngd sinni fer pyngdarstudullinn ar 27 i 24. pad er innan
edlilegra viomidunarmarka, en pad ad missa 10% af likamspyngd sinni & stuttum
tima er leeknisfraeedilegt merki um aukna ahattu a dauda (Cook, Kirk, Lawrenson
og Sandford, 2005).

Loks méa geta pess ad erfitt getur verid ad meala haed hja til deemis
[6mudum einstaklingum eda peim sem hafa mikla verki og eiga erfitt med ad
standa beinir. pyngdarstudullinn er pvi ekki hentugt teeki fyrir pa einstaklinga eda

hopa par sem fravik i likamsbyggingu eru farin ad segja til sin (Cook o.fl., 2005).

Tengsl pyngdarstudulsins vid sjukddéma, heilsu og lifsstil
pyngdarstudull er ekki sjukdomsgreiningartaeki heldur einn af mérgum
pattum sem notadir eru til greiningar a aheettupattum langvinnra sjukdéma

(Ingibjorg Hjaltadottir, Anna Ebba Asgeirsdéttir, Borghildur Arnadéttir, Helga
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Ottdsdottir, Gudbjorg Jona Hermannsdottir, Alfons Ramel o.fl., 2007). Adrir
pbeettir eru naudsynlegir pegar meta & slika ahaettupeetti. Mataraedi, hreyfing,
mittismal, blodfita og blodprystingur gefa til deemis mikilveegar visbendingar um
aheettu hjartasjukdoma. Sémuleidis gefa mataraedi og hreyfing akvednar
visbendingar um hettu & sykursyki en par er blodsykur mikilveegasta
meelingateekio (Hjartavernd, 2009a). Vid petta ma beeta fjolskyldu- og
heilsufarssdgu sem avallt parf ad hafa i huga vid greiningu sjukdéma.

pratt fyrir petta er pyngdarstudullinn afar mikilveegt teeki pvi ad pegar
hann hakkar hja einstaklingum eykst sjukdomsahatta verulega (Zamboni o.fl.,
2005). Margir langvinnir sjukdoémar tengjast ofpyngd og offitu. Samanborid vid
einstaklinga i kjorpyngd hafa peir sem eru yfir kjérpyngd til deemis mun heerri
tioni lidagigtar, sykursyki, krabbameins og hjarta- og &edasjukdoma (Zamboni
o.fl., 2005). pyngdarstudull hefur einnig tengsl vid andlega og félagslega peetti,
lifsstil og lifsgeedi. Pannig eru sterk tengsl & milli offitu kvenna og Iélegs skilnings
beirra a heilsu, sem og lélegrar likamlegrar og félagslegrar virkni (Yan o.fl.,
2004).

Bandarisk rannsokn fra timabilinu 1986-2002 leiddi i 1j6s meiri likams-
byngd hja folki i tekjuleegstu hopum og ad haskolamenntadir veeru léttari en folk
med minni menntun (Truong og Sturm, 2005). beir sem hafa haan pyngdarstudul
eru liklegri til ad hreyfa sig minna en i pvi felst ekki adeins skerding & lifsgeedum
heldur er um ad reeda auka ahattupatt fyrir sjakdomum eins og hjartasjukdomum
og ymsum tegundum af krabbameini (Jenkins og Fultz, 2008). beir sem hafa haan
byngdarstudul eru liklegri til ad vera punglyndir og medal fylgifiska punglyndis er

tilhneiging til litillar hreyfingar sem getur sidan leitt til meiri pyngdaraukningar
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(Jenkins og Fultz, 2008). bannig getur har pyngdarstudull gefid visbendingu um
vitahring vardandi lifsheetti og heilsu.

Pd ad mikilveegt sé ad huga ad ofpyngd og offitu einstaklinga er ekki sidur
aridandi ad pekkja algengi undirpyngdar og naudsyn pess ad bregdast vio sliku.
Meadal eldra folks geta afleidingar heerri likamspyngdar jafnvel verid litilvegar
samanborid vid undirpyngd og pyngdartap. I peim aldurhdpi er pyngdartap
afgerandi ahaettupattur fyrir langvinna sjukdéma og lélegri lifsgeedi (Thomas,
2005). Baadi of léttir karlmenn og kvenmenn hafa 1élegri likamleg, félagsleg og
andleg geedi (Yan o.fl., 2004). Bandarisk rannsokn sem Yan o.fl. gerdu og nadi til
aldradra & hjukrunarheimilum syndi medal annars fram & skyr tengsl undirpyngdar
og aukinnar danartioni. Somuleidis kom fram ad peir sem tapa 5% af likamspyngd
sinni eru 4,6 sinnum liklegri til ad deyja innan eins ars heldur en peir sem bata
sama hlutfalli vid likamspyngdina. bannig er lagur pyngdarstudull auka ahettu-

pattur hja éldrudum (Yan o.fl., 2004).

Tengsl aldurs og kyns vid pyngdarstudul

Eins og fram hefur komid er pyngdarstudull reiknadur a4 sama hatt hja
kdrlum og konum, sem og 6llum aldursh6pum nema hja bérnum ad 18 ara aldri.
préatt fyrir pad eru ymsir kyn- og aldurstengdir pattir sem huga parf ad i tengslum
vid heilsufar, p6 ad pyngdarstudullinn endurspegli pa ekki skyrt.

Bandariskar pversnids- og langtimarannsoknir syna til deemis ad sam-
setning likamsvefja breytist med haeekkandi aldri, fita eykst og vodvar ryrna
(Zamboni o.fl., 2005). b6 svo ad likamspyngd breytist ekki, pa breytist hlutfall
fitu verulega med aldrinum. Petta endurspeglar pyngdarstudullinn ekki en hlutfall

fitu hefur mikid ad segja um sjukdémsahattu sem tengist pyngd. Somuleidis hefur
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stadsetning fitunnar & likamanum mikil ahrif og vegur par pyngst ad kvidfita er
heettulegri en til demis fita & rassi og laerum (Hjartavernd, 2009b). I senskri
langtimarannsokn var mittismal rannsakad hja 1302 konum a aldrinum 38-66 ara.
Nidurstadan var su ad 0,7 cm beettust vid mittismal peirra & ari. Sama nidurstada
kom Ur breskri langtimarannsékn & kérlum og konum (Zamboni o.fl., 2005). |
framhaldi af pessari rannsokn var gerd konnun a 21 midaldra karlmanni i saman-
burdi vid 20 eldri karlmenn. Rannsoknin syndi greinilegan mun i pa veru ad
fituhlutfall var haerra hja eldri ménnunum po peir veeru ad medaltali 8,2 kg léttari.
Einnig var télvusneiomyndartaeki (CT-skanni) notad til ad meta svaedisbundna fitu
hja 66 karlménnum og 96 konum med pyngdarstudul heerri en 25. | ljos kom ad
kvidarholsfita eykst med haekkandi aldri, a medan fita & maga, leerum og kalfum
minnkar (Zamboni o.fl., 2005).

Télvusneidmyndartaeki hefur lika verid notad til ad kanna fitudreifingu &
of pungum konum. Rannsoknin leiddi i ljos ad vid haekkandi aldur eykst fita
kringum innyfli i kvidarholi @ medan undirlag hudar a kvid minnkar. Engar
marktaekar breytingar urdu hins vegar & pyngdarstudli peirra (Zamboni o.fl.,
2005).

Framangreindar rannsoknir syna ad med aldrinum eykst hlutfall fitu &
kostnad vodva og hlutfall 6aeskilegrar fitu midad vid haettuminni fitu i likamanum.
I pessu felst i raun ad har pyngdarstudull hja eldra folki er skyrari vidvorun um
sjukdomséahattu en hja yngra folki. P6 ma ekki gleyma pvi ad pad hefur synt sig
ad likamspyngd karla og kvenna i kjorpyngd og yfir kjorpyngd hefur tilhneigingu
til ad aukast med haekkandi aldri (Zamboni o.fl., 2005).

Hvad vardar pyngdarstudul aldradra ber einnig ad hafa i huga ad pegar

eldra folk gefur upp eigin haed litur pad gjarna fram hja pvi ad folk lekkar ad
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jafnadi med aldrinum. Slikar upplysingar geta leitt til pess ad nidurstédur um
byngdarstudul verda ekki réttar. Rannsdknir syna ad med haekkandi aldri laekkar
haed folks (Zamboni o.fl., 2005) og i daglegu tali er gjarnan talad um ad pad
»gangi saman®. Skyringar & pessum aldurstengdu breytingum ma m.a. rekja til
aflégunar a hryggsualunni, ad brjoskpéfar hryggjar verdi pynnri og lidbolir
hryggjarlida tapa had sinni vegna beinpynningar. Pessi haegfara haedarleekkun fra
aldrinum 30-70 &ra er ad medaltali 3 cm fyrir karlmenn og 5 cm fyrir konur, um
attreett er pessi leekkun komin i 5 cm fyrir karlmenn og 8 cm fyrir konur. Ef litid er
fram hja slikri haedarlaekkun vid Gtreikning pyngdarstudulsins gefur pad ad sjalf-
s6gdu ranga nidurstddu (Zamboni o.fl., 2005). Pyngdarstudullinn verdur laegri en

hann er i raun.

Tengsl basetu i péttbyli og dreifbyli vid pyngdarstudul

Talsvert hefur verid fjallad um pad ad peir sem bua i péttbyli séu betur
medvitadir um heilsu sina en peir sem bua i dreifbyli. I pvi sambandi er til demis
bent &4 ad péttbylisfolk hafi betri adgang ad heilsuraekt vid sitt hefi, sundlaugum,
gbngustigum og pess hattar (Fogelholm, Valve, Absetz, Heinonen, Uutela, Patja
o.fl., 2006). Ymsar rannsoknir hafa verid gerdar sem stadfesta mun & pessum
hopum. Finnsk rannsokn fra arinu 2006 med 2815 patttakendum, 67 ara og eldri,
syndi til ad mynda ad badi mittisummal var meira og pyngdarstudull haerri medal
peirra sem bjuggu i dreifbyli. pa var kdlesterol leegst medal pettbylisfolks. Pegar
folk var spurt at i likamsgetu (e. physical impairment) sina kom i ljos ad
dreifbylisfolk mat hana verri og eins kom fram ad almennur lifsstill virtist vera

lakari medal dreifbylisfélks en peirra sem bua i péettbyli (Fogelholm o.fl., 2006).
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Pessi munur synir ad heilsufar dreifbylisfolks er lakara ad pvi leyti ad
byngdarstudull er heerri, med peim afleidingum sem fylgja haekkandi likams-
byngd. Munurinn er adallega Gtskyrdur med 6likum bakgrunni pessa folks, p.e. ad
dreifbylisfolk hafi ad jafnadi minni menntun og ad heilsuvitund pess sé lakari

(Fogelholm o.fl., 2006).

Pyngdarstudull aldradra — vaxandi heilbrigdisvandamal

Offita er eitt peirra vaxandi heilbrigdisvandamala sem tengjast natima-
lifsstil i hinum vestraena heimi. pyngdarstudull er ad haekka hja peim sem hafa nu
begar mjog haan pyngdarstudul. I velmegunarléndum er tidni ofpyngdar eda
offitu ad aukast medal aldradra, hja badum kynjum, 6llum kynpattum og 6llum
menntunarstigum (Jenkins og Fultz, 2008).

Hja Hagstofu Islands fengust peer télur ad arid 2002 voru 82% karla 65-74
ara yfir kjorpyngd og 63% kvenna. Bandarisk rannsokn fra 2008 a tioni offitu hja
eldra folki synir ad hja konum a aldrinum 60-69 ara var tionin 42,5% arid 1999-
2000, hja konum 70-79 &ra 31,9% og 19,5% hja 80 ara konum og eldri. Hja
korlum 60-69 ara var tidni offitu 38,1%, hja 70-79 ara 28,9% og 9,6% hja peim
sem voru 80 ara og eldri. Télurnar hja yngsta h6pnum, 60-69 ara, voru bornar
saman vid tolur fra 1988-1994. Hja konum hafdi tidnin haeekkad um 12,7% en um
13,3% hja korlunum (Jenkins og Fultz, 2008).

Peir sem eru 65 ara og eldri, eda aldradir samkveemt skilgreiningunni sem
notud er i pessari rannsokn, eru hatt hlutfall folksfjolda i heiminum. A Vestur-
I6ndum er pessi aldurshopur u.p.b. 15% af heildarmannfj6lda og i spam er gert rad
fyrir ad su tala muni haekka upp i 26% fyrir 2025 (Jenkins og Fultz, 2008).

Samkvaemt mannfjéldaspa Hagstofunnar fra 2007, sem neer til 2050, verda
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talsverdar breytingar & aldursamsetningu pjodarinnar a spatimabilinu. Oldrudum
mun fjélga verulega, einkum undir lok timabilsins. | dag tilheyra elstu pjodfélags-
begnarnir 6venju famennum faedingarargdngum, sem faeddust a stridsarunum.
Eftir 2030, pegar fjdolmennir a&rgangar komast & eftirlaunaaldur, mun hlutfall
aldradra haekka verulega. Arid 2050 er gert rad fyrir ad attraedir eda eldri verdi
7,5% ibla, samanborid vid 3,1% vid upphaf spatimabils, fimmtungur ibta verdur
65 ara og eldri, samanborid vid 11,5% nu.

Heekkandi pyngdarstudull hja éldrudum felur i sér ad heilsufars-
vandamalum tengdum pyngd mun fjélga. b6 ekki verdi séd af rannsoknum ad
undirpyngd og pyngdartap, sem fjallad var um hér framar, sé vaxandi vandamal
hja 6éldrudum mun hlutfallsleg fjolgun aldradra leida af sér ad um verdur ad reeda
steerra heilbrigdisvandamal en nu er.

I heild ma pvi segja ad undirpyngd muni verda meira vandamal en adur
vegna fjélgunar aldradra, en ofpyngd og offita aldradra samfara hlutfallslegri
fjolgun peirra feli ad dbreyttu i sér risavaxid heilbrigdisvandamal til framtidar

litid.

pattir sem hafa ahrif & pyngdarstudul

Naring og hreyfing eru mikilvaegustu pattirnir sem hafa ahrif a pyngdar-
studul. Nutimalifnadarheettir fela i sér minnkandi hreyfingu midad vid pad sem
adur var. Kyrrseta, télvunotkun, aukid frambod afpreyingar eins og sjonvarpsefnis
hafa gjorbreytt lifi porra folks. Aukin bilaeign hefur einnig dregid ur hreyfingu og
par med orkupdrf. Mérgum hefur reynst erfitt ad minnka matinn nagilega & moti.
Jafnvel pott margir leitist vid ad hreyfa sig i fristundum og syna héfsemi i matar-

&0i pa syna rannsoknir ad a heildina litid dugir pad ekki til. Samkvaemt islenskri
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rannsokn faekkadi peim sem stundudu likamspjalfun med haekkandi aldri (Sigridur
Lara Guomundsdottir o.fl., 2004). Til ad vinna gegn haekkandi pyngdarstudli a
efri arum er pvi brynt ad studla ad reglulegri hreyfingu sem midast vid getu hvers
0g eins.

Gott naringarastand er mikilvaegur pattur i ad vidhalda likamlegu og
andlegu heilbrigdi aldradra og getur pannig tengst lifsgeedum, hamingju og
sjalfsteedi peirra (Ingibjorg Hjaltadéttir o.fl., 2007). Badi parf ad huga ad
undirpyngd og ofpyngd og offitu. I rannsokn sem gerd var &rid 2003 medal
sjuklinga a 6ldrunarsvidi Landspitala reyndust neestum 60% patttakenda vera
vannard (Thorsdottir, Jonsson, Asgeirsdottir, Hjaltadottir, Bjornsson og Ramel,
2005). Ymsar 6ldrunarbreytingar verda & meltingarveginum sem geta leitt til
vannaringar en eru pé oftast ekki meginastaeda pess ad aldradir verda vannzrair.
Margar utanadkomandi asteedur eru fyrir hendi, svo sem umhverfis- og félagslegir
beettir, tekjur, almennt heilsufar, faaduvenjur auk astand munns og tanna

(Ingibjorg Hjaltadéttir o.fl., 2007).

Samantekt

pyngdarstudull er mikilvaegt hjalpartaeki vid ad meta sjukdémsahaettu par
sem ofpyngd og offita eru miklir ahaettupaettir margra langvinnra sjukdoma.
pyngdarstudullinn er po hvorki algilt maliteeki & holdafar né sjalfsteett
sjukdémsgreiningarteeki, par sem naudsynlegt er ad kanna adra peetti, eins og
blodfitu, blodprysting og fleira, til ad meta ahaettupeetti.

Pegar pyngdarstudull er notadur til ad meta holdafar og pa um leid

sjukdémsaheettu parf ad hafa aldur og kyn vidkomandi einstaklings i huga. Med
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aldrinum eykst til ad mynda hlutfall fitu & kostnad vddva, an pess ad pyngdar-
studullinn endurspegli pad.

Erlendar rannsoknir stadfesta herri pyngdarstudul hja félki i dreifbyli en
péttbyli, og pa um leid aukna sjukdomsaheettu.

Ofpyngd og offita er vaxandi heilbrigdisvandamal og Islendingar hafa
sidur en svo farid varhluta af peirri préun. Rannsoknir hafa synt ad vandamalid
neer til aldradra eins og annarra aldurshopa. Aldradir eru stor hopur af heildar-
mannfjolda, en a Vesturlondum er pessi aldurshopur u.p.b. 15% af heildar-
mannfjolda og i spam er gert rad fyrir ad su tala muni haekka upp i 26% fyrir 2025
(Jenkins og Fultz, 2008). betta felur i sér ad haekkandi pyngdarstudull ad vidbaettri
hlutfallslegri fjélgun aldradra gera vandann enn alvarlegri en ella.

Storan hluta pessa vanda natimasamfélaga ma eflaust rekja til breytinga a
lifsstil fjolskyldna sem hefur gjorbreyst hvad vardar hreyfingu og mataraedi a
undanférnum aratugum.

Afleidingar offitu eru margar, baedi likamlegar og andlegar, og mikilvagt
er ad beita markvissu forvarnar- og freedslustarfi og draga pannig Gr og koma i

veg fyrir pyngdaraukningu aldradra.
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3. kafli

Adferdafraedi
I pessum kafla er fjallad um adferdafraedi rannséknarinnar og greint fra
rannsoknarsnidi, vali patttakenda, gagnadflun og greiningu gagna. I lokin er

umfjoéllun um sidfreedilega paetti rannsdknarinnar.

Megindlegt rannsoknarsnid

Rannsokn er i grunninn lysandi, megindleg pversnidsrannsokn. Megindleg
rannsoknaradferd felur i sér formlegt, kerfisbundid og hlutbundid ferli par sem
tolfreedilegar upplysingar eru notadar til ad greina pa peetti sem rannsaka a.
Rannsoknaradferdin er notud til ad lysa mismunandi breytum, utskyra tengsl milli
breytnanna og til ad skyra orsakir og &hrif & milli breytna (Burns og Grove, 2001).
Breytur eru hvert pad fyrirbari sem rannsakad er og er breytilegt & milli
einstaklinga (Amalia Bjornsdottir, 2003). Megindleg rannsdknaradferd krefst pess
ad notad se mealiteeki sem gefur tolfreedilegar upplysingar um breytur. baer upp-
lysingar eru svo settar fram & skipulagdan hatt pannig ad peer Gtskyri tengsl & milli
breytna og mismun & milli hépa (Burns og Grove, 2001). Medal helstu ékosta
megindlegra rannsokna er ad hlutirnir eru oft ekki skodadir i edlilegu umhverfi,
ekki er haegt ad skoda timardd atburda og rannsakandinn getur misst af
minnihlutah6pum. Einnig eru tengsl vid patttakendur takmoérkud og til skamms
tima og i flestum tilfellum parf rannsakandinn ekki ad hitta patttakendur
(Sigurlina Davidsdottir, 2003). Kostir megindlegra rannsékna eru hins vegar ad
unnid er éhlutdraegt med gognin, nidurstddur settar fram & sannfeerandi hatt og
adrar mogulegar skyringar a nidurstddum eru utilokadar (Runar Helgi Andrason,

2003).
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I hjukrunarfraedi eru notud ymis megindleg rannsoknarsnid, ma par helst
nefna lysandi snid (e. descriptive), samanburdarrannsoknir (e. correlational),
halftilraunir (e. quasi-experiment) og tilraunir (e. experiment) (Burns og Grove,
2001). | pessari rannsokn var lysandi snid notad til ad draga upp mynd af pydinu
og lysa pvi sem a sér stad vid raunverulegar adsteedur og i daglegu lifi. Slik
rannsoknaradferd hentar vel til ad 6dlast nyja pekkingu um akvedid efni sem litid
hefur verid rannsakad (Burns og Grove, 2001). Ad auki er hér um ad raeda saman-
burdarrannsdkn (e. comparative study) par sem tveir hopar eru bornir saman m.t.t.
likamspyngdarstuduls. Slik adferd gefur upplysingar um tengsl (e. relationship) a

milli breytna en ekki er hagt ad alykta um orsakasamband.

Val & patttakendum

Pydi rannsdknarinnar voru einstaklingar 65 ara og eldri i einum péttbylis-
kjarna og tveimur dreifbylissveitarféldsgum a Nordurlandi. Urtak rannsoknarinnar
var i heild 186 einstaklingar sem voru valdir af handahofi ar pjodskra. Skilyrdi
fyrir patttoku i rannsokninni var ad patttakendur veeru: a) busettir i heimahisum,
b) a.m.k. 65 ara gamlir og c) hefir til samskipta i gegnum sima.

Skilgreining & pyai (e. population) er allir peir einstaklingar eda hlutir sem
falla fyrir fram undir skilyrdi rannsoknarinnar og hafa sameiginleg, malanleg
einkenni (Burns og Grove, 2001). bydi er sa hdpur sem rannsakandinn vill alykta
um (Amalia Bjornsdottir, 2003). Urtak (e. sample) er akvedinn hépur sem valinn
er til ad taka patt i rannsokn, pad er ad segja sem & ad skoda eda profa og rann-
sakandi hefur upplysingar um (Burns og Grove, 2001). Ymsir pettir hafa ahrif a
hversu géda mynd Urtakid gefur af pydinu, eins og sterd urtaksins. Eftir pvi sem

urtakio er steerra aukast likurnar a pvi ad pad endurspegli pydid. Ef mikill munur
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er & einstaklingum innan urtaksins parf ad vera steerra Urtak til ad gefa géda mynd

af pydinu (Porolfur Porlindsson og Porlakur Karlsson, 2003).

Rannsoknarbreytur

Pyngdarstudull. batttakendur svérudu spurningum um haed og pyngd, og
byngdarstudull (i kg/m?) var reiknadur ut fra peim upplysingum (WHO, 2009).
Buin var til ny pyngdarstudulsradbreyta (e. ordinal variable) ur pessari hlutfalls-
breytu (e. ratio variable). Nyja breytan var koéllud pyngdarstudulsflokkur og
endurspeglar viomidunarmoérk WHO vardandi undirpyngd, kjérpyngd, ofpyngd
og offitu.

Bakgrunnsbreytur. Upplysingar um aldur, kyn og busetu fengust ar
bjodskra. Buin var til ny aldursflokksradbreyta ur aldursbreytunni og patt-
takendum skipt upp i yngri (65-74 ara) og eldri (75-88 ara) aldursflokk.

patttakendur svérudu spurningum um hvort peir byggju einir, fengju
heimahjukrun og/eda heimapjénustu, fjélda ara i formlegu nami, notkun
gbnguhjalparteekja og hvort peir teldu radstofunartekjur sinar neegilega miklar.
Lyfsedilsskyld lyf voru skrad nidur samkveemt upplysingum a lyfjakorti.

Til ad fa hugmynd um upplifun péatttakanda af eigin heilsu var notud
stodlud spurning um sjalfsmat 4 heilsu: ,,pegar a heildina er 1itid, hvernig myndir

bt segja ad heilsa pin veeri?* (Stanford Patient Education Research Center).

Gagnasofnun
Gognin sem unnid var Ur i pessu verkefni voru fengin ur rannsokn fra
arinu 2004 og fjalladi um heilsutengda hagi eldra folks i dreifbyli og péttbyli.

Nylega var birt grein, um likamsvirkni medal eldra folks i sveit og bae, sem byggo
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er & pessari sému rannsdkn og ma i peirri grein finna nanari Gtlistun & framkvemd
hennar (Arnadottir o.fl., 2009).

prir starfsmenn rannsdknarinnar fengu samreemda pjalfun i gagnatflun og
toku i kjolfarid viotol vid patttakendur i heimahisum eda hittu pa i rannséknar-
hasnadi nalegt heimili patttakenda. Vidtolin hofust & pvi ad starfsmenn kynntu
rannsoknina og 6fludu skriflegs, upplysts sampykkis (fylgiskjal A) hvers patt-
takanda. pa fylltu starfsmenn Gt spurningalista samkvemt svérum péatttakenda og
samkvaemt upplysingum af lyfjakorti, og 16gdu fyrir stodlud prof sem tilheyrdu

0drum hlutum rannséknarinnar.

Greining gagna

Lysandi tolfraedi var notud fyrir bakgrunnsbreytur hdpsins og pyngdar-
studulsbreyturnar. Samfelldum (e. continuous) breytum var lyst med medaltélum
(M), stadalfraviki (SD), leegsta gildi og haesta gildi. Flokkabreytum (e. categorical
variables) var lyst med fjélda og présentutélum.

Alyktunartolfraedi var notud til ad bera saman pyngdarstudla og pyngdar-
studulsflokka eftir aldursflokki, kyni og bdsetu. Til ad athuga hvort marktekur
munur veeri & pessum hopum var notad t-prof 6hadra Urtaka fyrir pyngdarstudla og
ki-kvadrat prof Pearsons fyrir pyngdarstudulsflokka. Marktektarmdrk voru sett
vid p < 0,05. Nidurstodur rannsoknarinnar voru settar fram i ritudu mali, t6flum
0g myndum.

Vid greiningu gagna var notast vid tolfreediforritid Statistical Package for
Social Scienses, utgafu 14.0 (SPSS Inc, Chicago, IL, USA) og téflureikninn

Microsoft Excel.
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Sioferdilegir peettir

Eigi rannsokn ad standa undir nafni parf hun ad uppfylla sidferdilegar
krofur ekki siour en adferdafreedilegar. Menn hafa sjalfstaeda hagsmuni sem
6drum ber ad virda. Hér & landi sem annars stadar purfa rannséknir & ménnum
samkvaemt l6gum ad hljota sérstakt sampykki sidanefndar. Hlutverk slikra nefnda
er almennt ad sja til pess ad fyrirhugadar rannsoknir samrymist géoum sidum,
medal annars eins og peim sem er lyst i alpjédlegum sidareglum (Sigurdur
Kristinsson, 2003). Til ad uppfylla peer krofur var sott um leyfi til Visindasida-
nefndar sem gaf sampykki sitt adur en gangadflun hofst (leyfi nr. 04-037-V2) og
Personuvernd var tilkynnt um framkvaemd rannsoknarinnar (fylgiskjal B).
patttakendur i rannsékninni fengu kynningarbréf og peir einstaklingar sem
sampykktu ad taka patt i henni skrifudu undir upplyst sampykki (fylgiskjal A) i
vidurvist rannsakenda vid upphaf fyrirlagnar. Pa veitti Visindasidanefnd
vidbétarleyfi til ad afmarkadur hluti rannséknarinnar yréi nyttur vid petta B.Sc.

verkefni (fylgiskjal C).

Samantekt

patttakendur voru 186 einstaklingar 65 ara og eldri, busettir i einum
péttbyliskjarna og tveimur dreifbylissveitarfélégum & Nordurlandi og voru peir
valdir af handahofi ar pjodskra. Rannsoknaradferdin var megindleg pversnids-
rannsokn, ad hluta til lysandi og ad hluta samanburdarrannsokn. Gognin sem voru
notud vio gerd pessa verkefnis voru fengin ur steerri rannsokn fra arinu 2004 par
sem prir starfsmenn 6fludu gagna med pvi ad taka vidtol vio patttakendur.
Lysandi tolfraedi, t-prof 6hadra Urtaka og ki-kvadrat prof Pearsons voru notud vid

arvinnslu gagna i SPSS. Patttakendur sem toku patt i rannsékninni skrifudu undir
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upplyst sampykki og Visindasidanefnd veitti leyfi sitt til ad nyta afmarkadan hluta

rannsoknargagna vid vinnslu pessa B.Sc. verkefnis.
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4. kafli

Nidurstodur
I pessum kafla er greint fra nidurstédum rannsoknarinnar. | upphafi er
patttakendum lyst og pvi naest pyngdarstudli og pyngdarstudulsflokkum fyrir
heildarhopinn og eftir kyni, aldri og basetu. Nidurstodur eru settar fram i mali,

toflum og myndum.

Lysing a patttakendum

Alls toku 186 einstaklingar patt i rannsdkninni, voru peir & aldrinum 65-88
ara og bjuggu i péttbyli eda dreifbyli. Nanari lysingu ma sja i toflu 1 (bls. 23).
Pegar patttakendur voru bednir um ad leggja mat a eigin heilsu ségdu flestir
(44,5%) hana g6da en feestir (2,7%) téldu hana afbragdsgdda. Pa sdgdu 15,1%

heilsu sina vera mjog géda, 29,6% semilega og 7,5% lélega (mynd 1).

Mynd 1. Mat péatttakenda & eigin heilsu: pegar & heildina er litid, hvernig myndir
bu segja ad heilsa pin veari?
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Tafla 1. Lysing & patttakendum.

Bakgrunnsbreytur N=186
péttbyli, n (%) 118 (63,4)
Dreifbyli, n (%) 68 (36,6)
Karlar, n (%) 97 (52,2)
Konur, n (%) 89 (47,8)
Aldur i arum, M (SD) 73,8 (6,2)
65-74 ara, n (%) 114 (61,3)
75-88 ara, n (%) 72 (38,7)
Hed (m), M (SD) 1,70 (0,08)
pyngd (kg), M (SD) 77,5 (13,0)
BMI (kg/m2), M (SD) 26,7 (3,7)
Notar gdnguhjalpartaeki, n (%) 28 (15,1)
Neegar radstofunartekjur, n (%) 123 (66,1)
Fjoldi ara i formlegu nami, M (SD) 7,5 (3,3)
Fjoldi lyfsedilsskyldra lyfja, M (SD) 3,8 (2,5)
Nytur pjonustu heimahjakrunar, n (%) 63 (33,9)
Hefur heimilisadstod, n (%) 16 (8,6)

BMI = pyngdarstudull (Body Mass Index) er melikvardi a holdafar, fenginn med
pvi ad deila hadinni i metrum i 6dru veldi upp i likamspyngd i kilégrommum. N =
heildarfjoldi patttakenda, n = fjoldi patttakenda sem svorudu vidkomandi

spurningu jakveett, M = medaltal, SD = stadalfravik.
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Pyngdarstudull

byngdarstudull patttakenda var ad medaltali 26,7 kg/m? (SD = 3,8) og
spannadi bilid fra 17,4 kg/m? til 38,9 kg/m?. begar nidurstddurnar voru flokkadar
samkveamt flokkunarkerfi WHO (2009) kom i ljos ad einungis 29,6% patttakenda
voru i kjorpyngd, 49,5% voru hins vegar i ofpyngd og 17,7% of feitir. |

undirpyngd reyndist vera 1,1% (mynd 2).

Mynd 2. Hlutfall patttakenda i mismunandi pyngdarstudulsflokkum.
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Pyngdarstudull og kyn

byngdarstudull karla var ad medaltali 26,4 kg/m? (SD = 3,66) og spannadi
bilid fra 17,36 kg/m? til 35,86 kg/m?. Hja konum var medaltalid adeins harra, eda
27,1 kg/m? (SD = 3,83) og pyngdarstudlarnir sponnudu bilid fra 19,33 kg/m? til
38,87 kg/m?. Ekki var marktaekur munur & milli kvenna og karla (p = 0,363).

Af 186 patttakendum voru 2 karlar (2,1%) i undirpyngd en engin kona
(0%), i kjorpyngd voru 30 karlar (31,9%) og 25 (28,4%) konur, i ofpyngd voru 48

(51,1%) karlar og 44 (50,0%) konur, i offituflokki voru 14 (14,9%) karlar og 19



Nidurstodur 25

(21,6%) konur (mynd 3). Munurinn & kérlum og konum var ekki heldur mark-

teekur pegar pyngdarstudulsflokkarnir voru bornir saman (p = 0,363).

Mynd 3. Samanburdur a hlutfalli karla og kvenna i mismunandi
pbyngdarstudulsflokkum.
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Pyngdarstudull og aldursflokkur

pyngdarstudull patttakenda & aldrinum 65-74 &ra var ad medaltali 27,8
kg/m? (SD = 3,5) og spannadi bilid fra 18,11 kg/m? til 38,87 kg/m?. Hja peim sem
voru & aldrinum 75-88 ara var medaltalid 24,9 kg/ m? (SD = 2,9) og pyngdar-
studlarnir spénnudu bilid fra 17,36 kg/m? til 31,02 kg/m?. Marktakur munur var &
byngdarstudli pessara aldurshopa (p = 0,0001).

I aldursflokknum 65-74 é&ra var 1 (0,9%) patttakandi i undirpyngd, 24
(21,2%) i kjorpyngd, 58 (51,3%) i ofpyngd og 30 (26,5%) i offituflokki. [ aldurs-
flokknum 75-88 ara var 1 (1,4%) i undirpyngd, 31 (44,9%) i kjorpyngd, 34

(49,3%) i ofpyngd og 3 (4,3%) i offituflokki (mynd 4).
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Mynd 4. Samanburdur & hlutfalli 65—74 ara og 75-88 ara i mismunandi
byngdarstudulsflokkum.
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Pyngdarstudull og buseta

byngdarstudull patttakenda i péttbyli var ad medaltali 26,7 kg/m? (SD =
3,84) og spannadi bilid fra 17,36 kg/m? til 38,87 kg/m>. Hja peim sem bjuggu
dreifbyli var medaltalid 26,8 kg/m? (SD = 3,62) og pyngdarstudlarnir spénnudu
bilid fra 19,41 kg/m? til 35,86 kg/m?. Ekki var marktekur munur & pyngdarstudli
eftir busetu (p = 0,087).

[ péttbyli voru 2 (1,8%) i undirpyngd, 34 (29,8%) i kjérpyngd, 57 (50,0%)
i ofpyngd og 21 (18,4%) var of feitur. I dreifbyli var enginn i undirpyngd, 21
(30,9%) var i kjorpyngd, 35 (51,5%) voru i ofpyngd og 12 (17,6%) voru of feitir

(mynd 5).
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Mynd 5. Samanburdur & hlutfalli patttakenda ur dreifbyli og péttbyli i
mismunandi pyngdarstudulsflokkum.
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Samantekt

Urtak rannsoknarinnar samanstod af 186 einstaklingum 65 ara og eldri.
par af voru 89 (47,8%) konur og 97 (52,2%) karlar, 118 (63,4%) voru ur péttbyli
en 68 (36,6%) ur dreifbyli, 114 (61,3%) voru & aldrinum 65-74 ara og 72 (38,7%)
a aldrinum 75-88 ara. Patttakendur svérudu spurningum um had og pyngd,
byngdarstudull var reiknadur Ut fra pvi og péatttakendur flokkadir i undirpyngd,
kjorpyngd, ofpyngd og of feita samkvaemt viomidunarmérkum fra Alpjoda-
heilbrigdismalastofnuninni.

Nidurstddur rannsoknarinnar syndu ad steersti hluti patttakenda var yfir
kjorpyngd eda 67%. Ekki er munur & pyngdarstudli karla og kvenna, en mark-
teekur munur var hins vegar & aldurshopunum par sem 65—-74 ara voru pyngri.
Nidurstddur syna ad ekki er marktaekur munur & pyngdarstudli peirra sem bua i

dreifbyli og péttbyli.
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5. kafli

Umreada
I pessum kafla eru nidurstodur rannsoknarinnar tilkadar og bornar saman
vid fraedilegt efni sem var til umfjollunar i 2. kafla. Fjallad er um pyngdar-
studulinn hja hopnum i heild og sidan eftir aldri, kyni og busetu. Loks er fjallad

um undirpyngd, ofpyngd og offitu sem heilbrigdisvandamal aldradra.

Pyngdarstudull hja hépnum i heild

Pessi rannsokn leiddi i 1jos ad um 67% folks sem byr heima & Nordurlandi
hafdi pyngdarstudulinn >25kg/m2 og pvi yfir kjorpyngd samkvaemt vidmidunar-
morkum WHO. Medalpyngdarstudullinn fyrir allan hopinn var einnig yfir pessum
maorkum, 26,7 kg/m2, og er pad i samraemi vid nidurstédur rannsoknar a
héfudborgarsveaedinu par sem pyngdarstudull 70-85 ara og eldri kvenna var 27,0
kg/m2 og karla 26,4 kg/m2 (Sigridur Lara Gudmundsdéttir o.fl., 2004).

par sem i pessari rannsokn var um ad reeda folk fra 65 ara aldri sem byr
heima ma gera rad fyrir ad fituhlutfall geti verid heerra en hja yngra folki med
saman pyngdarstudul, pvi ad fita eykst & kostnad védva med aldrinum (Zamboni
o.fl., 2005). Sémuleidis ma atla ad hlutfall haettumeiri fitu, eins og kvidfitu, sé
heerra midad vid haettuminni fitu heldur en hja yngra folki (Zamboni o fl., 2005).
Sé hlutfall of feitra (17%) i pessari rannsdkn borid saman vid nylega bandariska
rannsokn ma alykta ad astandid her a landi sé mun betra. St rannsokn syndi ad
tioni offitu hja folki a aldrinum 60—79 var & bilinu 28,9-42,5%, mesta tionin hja
60-69 ara konum (Jenkins og Fultz, 2008).

Af hopnum i heild ma draga pa alyktun ad pyngdarstudullinn bendi til

umtalsverdrar hettu & langvinnum sjukdomum, eins og sykursyki og hjarta- og
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&dasjukdomum. Hins vegar er athyglisvert ad bera saman pyngdarstudul hopsins
0g mat péatttakenda a eigin heilsu. P06 ad einungis 29,6% patttakenda veeru i
kjorpyngd toldu 62,3% heilsu sina i heild g6da, mjog gdda eda afbragdsgoda.
Greinilegt er ad margir yfir kjorpyngd hafa litid vid heilsu sina ad athuga.
Einungis tveir patttakendur, eda 1,1%, reyndust vera i undirpyngd, einn i
hvorum aldurshopi, og badir karlar. Af pvi ma draga pa alyktun ad undirpyngd sé
ekki mikid vandamal medal aldradra sem bua heima. bad er jakvad nidurstada,
enda ymis heilsufarsvandamal tengd undirpyngd, medal annars eru tengsl milli

undirpyngdar og gedraskana, einkum hja kérlum (Yan o.fl., 2004).

Pyngdarstudull eftir aldri

patttakendum i rannsdkninni var skipt i tvo flokka, 6574 ara og 75-88 ara
0g pessir aldurshédpar sidan bornir saman. Umtalsvert fleiri voru i yngri hopnum
eda 114 (61,3%) en 72 (38,7%) i peim eldri. Yngri hopurinn hafdi markteaekt heerri
byngdarstudul en sa eldri. Munurinn folst einkum i pvi ad ramlega fjéroungur
(26,5%) peirra sem voru i aldurshdpi 65-74 ara reyndust vera of feitir. petta er
mjog hatt hlutfall sé horft til pess ad einungis rum 4% patttakenda i aldurshopi
75-88 ara voru i offituflokknum.

EkKi er ljost hvad veldur pessum mun en hagt er ad alykta ad yngri
hopurinn hafi buid vid betri kjor & lengra skeidi &vi sinnar en eldri hopurinn.
Freistandi er ad tengja pessar nidurstédur vid rannsoknir sem syna ad likams-
pyngd hefur tilhneigingu til ad aukast med haekkandi aldri (Zamboni o.fl., 2005).
Samanburdur & pessum hépum bendir i gagnstaeda att. Einnig ma hafa i huga ad
haedarleekkun er umtalsverd a pessum aldri og par sem patttakendur gafu sjalfir

upp had og pyngd geeti pad skekkt nidurstddur, p.e. ad uppgefin haed hja eldri
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hopnum sé fjeer raunveruleikanum en hja yngri hépnum (Elgar og Stewart, 2008).
Oliklegt er ad harri sjukdoémstidni hja eldri hdpnum skyri pennan mikla mun pott
rannsoknir hafi verid gerdar par sem fram hefur komid ad buast megi vid pvi ad
byngdarstudull laekki hja elsta folkinu sem & vid veikindi ad strida. Medal annars
ma benda & ad patttakendur i pessari rannsékn bjuggu heima (Arnadottir o.fl.,
2009) sem bendir almennt til godrar heilsu, sem og nokkud gott sjalfsmat & heilsu.
Fljétt & litid meetti sem sagt aetla ad leegri pyngdarstudull endurspegladi pyngdar-
tap hja eldri h6pnum, en pyngdartap hefur skyr tengsl vid heerri danartioni
(Thomas, 2005). Hins vegar er ekki haegt ad draga slika alyktun Gt fra pversnids-
rannsokn sem pessari. Munurinn a aldurh6punum stydur hins vegar adrar rann-
soknir sem benda til pess ad ofpyngd og offita séu vaxandi vandamal medal
aldradra (Jenkins og Fultz, 2008).

pannig ma jafnvel blast vid pvi ad yngri hopurinn i pessari rannsokn verdi
enn pyngri med arunum og kynsladir sem & eftir koma glimi vid sist minna vanda-
mal.

Einungis tveir patttakendur, eda 1,1%, reyndust vera i undirpyngd, einn i
hvorum aldurshépi. Ymis heilsufarsvandamal eru tengd undirpyngd, medal annars
eru tengsl milli undirpyngdar og gedraskana, einkum hja kérlum (Yan o.fl., 2004).
Raunar voru badir einstaklingarnir i undirpyngd karlar. Af pessari lagu tidni
undirpyngdar ma draga pa alyktun ad hun sé ekki mikid vandamal medal aldradra

Islendinga.
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Pyngdarstudull eftir kyni

Ekki reyndist munur & pyngdarstudli eldri karla og kvenna & Nordurlandi.
Pessi nidurstada er i samraemi vid islenska rannsokn og erlendar rannséknir sem
benda til ad stada kynjanna sé svipud, eda konur heldur undir i pyngd & pessum
aldri. Hins vegar benda rannsoknir til ad peer pyngist hradar og verdi komnar fram

ar kérlunum innan skamms (Jenkins og Fultz, 2008).

Pyngdarstudull eftir busetu

Pegar patttakendur voru flokkadir eftir basetu i péttbyli og dreifbyli kom i
lj6s ad buseta tengdist ekki pyngdarstudli. FjéImargar erlendar rannséknir syna
hins vegar fram a ad pyngdarstudull hja peim sem bda i dreifbyli er herri en hja
beim sem bda i péttbyli. Einnig hefur komid i ljos ad almennur lifsstill virdist
lakari i dreifbyli (Fogelholm o.fl., 2006). Pessi munur & folki i péttbyli og dreif-
byli erlendis er talinn endurspegla lakara heilsufar dreifbylisfolks og hefur munur-
inn adallega verid Utskyrdur med pvi ad bakgrunnur pessa folks sé dlikur, pad hafi
almennt minni menntun og lakari heilsuvitund. Einnig ad péttbylisfélk hafi betri
adgang ad heilsuraekt vid sitt hafi, sundlaugum, géngustigum og pess hattar
(Fogelholm o.fl., 2006).

Nidurstddur rannsoknarinnar vekja pvi spurningar um hvers vegna pessi
munur & dreifoyli og péttbyli kom ekki fram & Islandi. Er ekki munur eftir blsetu
& lifsstil, menntun eda heilsuvitund & Islandi? Vert er ad gefa pvi gaum ad islenska
rannsoknin naadi til eins péttbylisstadar a Nordurlandi og tveggja dreifbylissvaeda.
Spyrja ma hvort erlendu rannséknirnar beri ekki saman folk sem byr vid élikari
adsteedur en hér um raedir. Er péttbylisstadur & Nordurlandi sambeerilegur vid

péttbylisstadi sem notadir eru til samanburdar i erlendum rannsoknum?
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I rannsokn Sigridar Laru Gudmundsdottur o.fl. (2004) kemur fram ad
aldurshopurinn 70-85 ara sem byr & hofudborgarsveedinu er sambeerilegur vid
eldra folk a Nordurlandi, pad stadfestir ad litill munur virdist vera & eldri
Islendingum eftir busetu. Samkveemt pessu er hagt ad alykta ad folk sem byr i

dreifbyli & islandi hafi ekki sidri heilsuvitund en peir sem bua i péttbyli.

Samantekt

Nidurstddur rannsoknarinnar syna ad ofpyngd og offita eru verulegt
vandamal hja eldri islendingum. 1 1j6s kom ad yngri aldurshopurinn hefur harri
pyngdarstudul en peir eldri. Erlendar rannsoknir syna ad pyngdarstudull hefur
einmitt tilhneigingu til ad heekka med aldrinum og ef su verdur raunin hja yngri
hopnum i rannsékninni stefnir i verulegt vandamal med enn harri aldri. Meira en
fjoroungur yngri hépsins reyndist of feitur og pvi ljést ad ef pyngdarstudullinn
heldur afram ad haekka er um risavaxinn lydheilsuvanda ad raeda. Olikt nidur-
stodum erlendra rannsdkna reyndist hins vegar ekki munur 4 pyngdarstudli
patttakenda i dreifbyli og péttbyli. Ekki var kynjamunur 4 pessari pyngdar-

aukningu sem er i samrami vid erlendar rannsoknir.



Notagildi rannsoknarinnar og framtidarrannsoknir 33

6. kafli

Hagnytt gildi rannsoknarinnar og framtidarrannsoknir
I pessum kafla verdur fjallad um takmarkanir rannséknarinnar, sem og
hagnytt gildi verkefnisins fyrir hjukrunarfraedi, hjukrunarstjornun, hjukrunar-
menntun og hjukrunarrannsoknir. Einnig verda kynntar hugmyndir ad framtidar-
rannsoknum tengdum vidfangsefninu. I lokin er samantekt og hugleidingar

rannsakanda.

Takmarkanir rannséknarinnar

Medal takmarkana rannsoknarinnar ma nefna ad pétt um slembidrtak sé ad
reeda pa for drtakan fram i afmorkudum klésum. Ekki er vitad fyrir vist hvort
pessir klasar endurspegla dreifbylis- og péttbylissveitarfélog a islandi. bvi styrkir
pad rannsoknina hversu vel nidurstodurnar samrymast peim upplysingum sem til
eru um eldri borgara & héfudborgarsveaedinu (Sigridur Lara Gudomundsdattir o.fl.,
2004). ba er mikilveegt ad hafa i huga ad pad ad skra nidur haed og pyngd patt-
takenda eftir upplysingum fra peim sjalfum, i stad pess ad meela, getur valdid
kerfisbundinni skekkju. Erlendar rannsoknir benda til pess ad slik kerfisbundin
skekkja sé alla jafna a pann veg ad pyngdarstudullinn verdur laegri en hann er i
raun (Elgar og Stewart, 2008). Pad byggist & pvi ad eldra folk hefur tilhneigingu

til ad vanaatla pyngd og ofmeta had.

Notagildi fyrir hjukrun
pyngdarstudull er skimunartaeki fyrir heilbrigdisstarfsfolk til ad finna pa
sem eru undir eda yfir vidmidunarmdérkum (Ingibjérg Hjaltadottir o.fl., 2007).

pyngdarstudullinn er pannig gagnlegt skimunarteeki fyrir hjukrunarfreedinga og
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getur audveldad parfagreiningu med skimun heilbrigdispatta sem er mikilveegur
pattur hjukrunar. Ad auki felst timasparnadur i notkun pyngdarstudulsins par sem
akvednar visbendingar fast um heilsu og lidan skjélsteedinganna & skommum
tima.

pad hefur komid fram i skrifum hér framar ad ofpyngd og offita fer
vaxandi og ekki sist hja eldra folki en undirpyngd er ekki sidur hattuleg. pvi er
naudsynlegt fyrir hjukrunarfredinga sem vinna med 6ldrudum ad fylgjast med
byngdarstudli peirra pvi pad geeti verid pad fyrsta sem segir peim ad eitthvad geti
verid ad. Med reglulegum malingum a pyngdarstudli, t.d. i heimsokn &
heilsugaeslustod, veeri haegt ad gripa fyrr inn i ef breytinga yrdi vart i adra hvora
attina. byngdarstudullinn er vidurkenndur innan fagstétta sem hid ,,gullna viomid*
til a0 komast ad hvort skjolsteedingur er i undirpyngd eda ofpyngd.

Heilsuefling er eitt af mérgum hlutverkum hjukrunarfreedinga. Med pvi ad
greina betur hvar mdgulegt veeri ad efla heilbrigdi skjolsteedinga veeri haegt ad
baeta heilsu og lidan enn frekar. Pannig geta hjukrunarfraedingar komid betur &

mots vid parfir skjélsteedinga sina.

Notagildi fyrir hjukrunarstjérnun og skipulagningu heilbrigdispjonustu
Rannsoknin mun hafa notagildi medal peirra sem sja um hjukrunarstjérnun
og skipulagningu heilbrigdispjonustunnar. bad er i hdndum hjukrunarstjornenda
ad koma nyrri pekkingu & framfaeri og sja til pess ad han nytist i starfi. beir geta
notfeert sér nidurstddur rannsdknarinnar vid ad skipuleggja heilsueflandi fraeedslu
0g studning med pvi ad reyna ad hofda til hops peirra sem eiga vid ofpyngd og
offitu ad glima. bannig faest skipuldgd sérhaefdari pjonusta, snidin ad porfum

aldradra i heimahdsum.
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Hagnytt gildi fyrir hjukrunarrannséknir og hugmyndir ad
framtidarrannséknum

Margar hugmyndir ad framtidarrannsoknum sem gaman veeri ad sja nidur-
stodur ar kviknudu vid vinnu ad pessu verkefni.

% Rannsokn & andlegri lidan peirra sem eru i undirpyngd og yfirpyngd
Erlendar rannsoknir syna ad peir sem eru i undirpyngd eiga frekar vid gedraen
vandamal ad strida en peir sem eru i kjorpyngd og yfir. Undirpyngd meeldist litil i
pbessari rannsokn, en hvernig veeri nidurstadan med steerra Urtaki og hvernig er
andlegri lidan eldra folks i undirpyngd héattad & islandi?

% Rannsokn & lifsgaedum peirra sem eru ekKki i kKjorpyngd
Eru lifsgaedi peirra sem eru ekki i kjorpyngd verri en peirra sem eru i kjorpyngd?

% Rannsokn — Hefur hjuskaparstada eldra folks ahrif a pyngd pess?

Er folki sem byr eitt heettara vid breytingum i pyngdarstudli, fara i undirpyngd eda
yfirpyngd?

% Rannsokn — Hefur menntun ahrif & pyngd & efri arum?

Hvada ahrif hefur menntun a likamspyngd folks?

Samantekt a pvi helsta sem fram hefur komid i verkefninu og hugleidingar
rannsakanda

Mikilvaegt er ad skoda nanar og fylgjast med pyngdaraukningu aldradra,
asamt pvi ad greina pa peetti sem liggja ad baki haum pyngdarstudli, sérstaklega
hja aldurshépnum 65-74 ara. Jakveett var ad ekki reyndist munur & pyngdarstudli
peirra sem bjuggu i péttbyli og i dreifbyli, andsteett nidurstddum erlendra

rannsokna.
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Rannsakandi telur proun ofpyngdar og offitu medal aldradra ekki goda.
Samkvaemt rannsokninni er prounin su ad yngra folkid pyngist meira og styttist i
pad ad yngri aldurshopar verdi aldradir med tilheyrandi ofpyngd. Hins vegar er
jakveett ad nidurstadan skuli vera su ad & Islandi er ekki munur & pyngdarstudli
hvad vardar busetu. Ad pvi leyti er stadan & islandi g6 midad vid erlendis.

Taka parf mid af rannsoknarnidurstodum sem pessum til ad beeta
heilbrigdispjénustuna og efla markvisst forvarnarstarf i heilsugaslunni, sem og
alls stadar par sem unnid er ad pvi ad skapa heilsusamlegt umhverfi og samfélag.

[ 1j6s pess hve pyngdaraukning er ordin ad vidamiklu heilsufarsvandamali,
sem felur i sér aukna porf & heilsueflingu, telur rannsakandi rannsoknina vera
mikinn hvata ad heilsueflingu i starfi sinu sem hjakrunarfreedingur a komandi
arum. Betur méa ef duga skal og mikilveaegt er ad beita markvissu forvarnar- og

freedslustarfi og draga pannig Ur og koma i veg fyrir pyngdaraukningu aldradra.
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Fylgiskjal A
SampykkKisyfirlysing

Heiti rannsoknar: Heilsutengdir hagir aldradra i dreifbyli og péttbyli.

Eg stadfesti hér med ad ég hef lesid kynningabréf vardandi rannsokn 4
heilsutengdum hdgum aldradra i dreifbyli og péttbyli og sampykki ad taka patt 1
rannsokninni. Eg geri mér grein fyrir pvi ad ég hef rétt til ad hztta patttoku

hvener sem er, an fyrirvara, og treysti algjorri nafnleynd um patttoku mina.

Dagsetning

Sampykki patttakanda

Rannsakandi
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Fylgiskjal B

Tilkynning til persénuverndar

Tilkynning um vinnslu

persénuupplysinga

Er um ad raeda nyja tilkynningu
eda tilkynningu um breytingu &

vinnslu?

Eldra tilkynninganimer sé um
tilkynningu um breytta vinnslu

ad reoa:
Nafn

Nafn tengilids ef abyrgdaradili

er fyrirteeki / stofnun:
Nafn tilkynnanda:
Heimilisfang:
Postnimer:

Stadur:

Kennitala abyrgdaradila:

Simanumer tengilios /

abyrgoaradila:

Hver er tilgangur vinnslunnar?

NuUmer

51948

Ny tilkynning

Elin Dianna Gunnarsdottir

Solveig Asa Arnadottir
Sunnuhlig 19f

603

Akureyri

2607683449

4630933

I Heilbrigdisazetlun til arsins 2010 er talad

um ad heilbrigdispjonustan verdi i auknu
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meeli ad beina kréftum sinum ad pvi ad
fyrirbyggja ymsa o0askilega fylgifiska
ellinnar. I skyrslu styrihdps um
stefnumatun i malefnum aldradra til
arsins 2015 er einnig mikid ritad um
mikilveegi forvarna & mismunandi stigum
og heilsueflingu alla &fi. Markmid
rannsoknarinnar er ad afla
faraldsfraedilegra upplysinga um paetti
sem tengjast andlegri og likamlegri feerni
aldradra, heilsutengdum lifsgaedum og
nytingu a heilbrigdispjonustu. Sérstok
ahersla verdur 16gd 4 ad bera saman hagi
folks i dreifbyli og péttbyli landsins.
patttakendur verda 200 einstaklingar 65
ara og eldri, 130 busettir i péttbyli og 70
basettir i dreifbyli. St6dlud matsteeki
verda notud til ad afla upplysinga um
margvislegar breytur, par med talid
heilsutengd lifsgaedi, hreyfiferni,

likamsvirkni, byltur, vitreena starfsemi,

bunglyndi og nytingu heilbrigdispjonustu.

Upplysingar um feerni, virkni og patttoku

eldri islendingar eru naudsynlegar til ad
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Hvada upplysingar verda

fengnar/unnid med?

Hvert verda upplysingarnar

sottar?

Heimild(ir) til vinnslu
personuupplysinga, sbr. 8. gr.
laga um personuvernd og

medferd personuupplysinga:

Verour unnid med vidkvamar
personuupplysingar, sbr 8. tl. 2.

gr. laganna?

akvarda hvar leggja beri aherslur i
heilbrigdis- og félagspjonustu til
forvarnar og ihlutunar. Nidurstodur
rannsoknarinnar munu pvi nytast til ad
auka pekkingu a adsteedum aldradra,
mynda grunn fyrir itarlegri rannsoknir &
bessu svidi og gefa moguleikann & pvi ad
efla pjénustu vid eldra folk.

Aldur, kyn, kynpéattur, uppruni, buseta,
peettir tengdir adgengi ad heimili og
adgengi ad ymiskonar pjénustu, ymsar
breytur er tengjast lifsstil og nidurstédur
ur stédludum spurningalistum er meta

andlegt og likamlegt heilbrigdi.

Viotal tekid vid patttakendur

sampykKi hins skrada sbr. 1. tl.

Ja



Vidbotarskilyrdi um vinnslu sampykki hins skrada sbr. 1.tl.
vidkvaemra personuupplysinga,

sbr. 9. gr. laganna:

Frekari skyringar a peim
heimildum sem merkt er vid hér
ad ofan(t.d. ef byggt er &
sampykki hins skrada skal hér
greint fra efni

sampykkisyfirlysingar)

Ef aflad er personuupplysinga
frd 6drum en hinum skréada, parf
ad koma fram hvernig uppfyllt
er

vidvorunarskylda gagnvart
hinum skrada, sbr. 20. gr.

laganna

Verda upplysingarnar afhentar

6drum. Hverjum? Nei.

Verda upplysingarnar fluttar ar

landi? Nei

Verda upplysingarnar birtar a

Netinu / Vefnum? Nei

Hvada Oryggisradstafanir verda Afmaun persénuaudkenna
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vidhafdar vid skraninguna? Ef annad. pa hvad?

Nafn pess sem ber abyrgd a
tilgreindum 6ryggisradstéfunum
ef abyrgdaradili er fyrirteeki / S6lveig Asa Arnadottir, lektor vid

stofnun, ef annar en tengilidur: Haskdlann & Akureyri

Verdur J4, ad lokinn birtingu
upplysingunum/audkennunum rannsoknarnidurstadna.

eytt og pa hvener?

Verdur 6drum adila Nei
(vinnsluadila) med skriflegum
samningi falin vinnsla

upplysinganna?

Kennitala vinnsluadila:
Nafn vinnsluadila:
Heimilisfang vinnsluadila:
Pdstnumer:

Stadur:

Hverjar eru skyldur vinnsluadila

samkvaemt pessum samningi?

Adrar athugasemdir

tilkynnanda:
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Fylgiskjal C

Leyfi Visindasidanefndar

VISINDASIDANEFND
Haskélinn & Akureyri Vegmiila 3, 108 Reykjavik,
Dr. Elin Diana Gunnarsdottir, désent Simi: 551 7100, Bréfsimi: 551 1444
Sélborg v/Nordurslod
601 Akureyri

netfang: visindasidanefnd@vsn.stjr.is

Reykjavik 24. mars 2009
Tilv.: VSNb2004030008/03.1

Efni: Vardar: 04-037-V4 Heilsutengdir hagir aldradra i dreifbyli og péttbyli.

A fundi sinum 24.03.2009 fjalladi Visindasidanefnd um umsokn pina dags. 03.03.2009, vegna
viobotar nr. 4 vid ofangreinda rannsoknaraztlun.

[ bréfinu kemur m.a. fram ad 6skad er eftir leyfi fyrir Eyranu Gudjonsdéttur, hjikrunarfraedinema vid
Haskolann 4 Akureyri 4 4. ari, en fyrirhugad er ad hun vinni ad trvinnslu ofangreindrar rannsoknar
og verdur st vinna hluti af lokaverkefni hennar til B.S. profs. Adkoma hennar verdur undir leidségn
Solveigar Asu Arnadottur, lektors vid Haskélann & Akureyri. Nemandinn mun ekki fa adgang ad
neinum personugreinanlegum gégnum.

Visindasidanefnd hefur farid yfir bréf pitt og gerir ekki athugasemdir vid tilgreindar breytingar.
Viobot nr. 4 vid ofangreinda rannsokn, er endanlega sampykkt af Visindasidanefnd.




