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Útdráttur 

Aldraðir er orðinn afar stór og breiður hópur fólks sem býr við ólíkar og 

margvíslegar aðstæður.  Með fjölgun aldraðra á komandi árum er nauðsynlegt að 

huga vel að málefnum þess hóps og halda áfram rannsóknum á velferð þeirra.  

Félagsleg tengsl og áhrif þeirra á líðan aldraðra hafa lítið verið skoðuð hér á landi 

sem og erlendis.  Á síðustu árum hefur áhugi rannsakenda á málefnum aldraðra 

þó aukist og eru ýmsar nýlegar rannsóknir til um meðal annars félagsleg tengsl.  

Þær rannsóknir benda til þess að góð félagsleg tengsl sé nauðsynlegur þáttur í 

almennri velferð og vellíðan eldra fólks.  Tilgangur þessarar rannsóknar er að 

skoða hvaða áhrif félagsleg tengsl hafa á líðan aldraðra.  Tekin voru viðtöl við 

fimm aldraðar konur og var áhersla lögð á að skoða reynslu þeirra af félagslegum 

tengslum, virkni í tómstunda- og íþróttastarfi, möguleika á virkni vegna 

heilsuleysis og að lokum upplifun þeirra af félagslegum tengslum.  Niðurstöður 

rannsóknarinnar sýna að viðmælendur reyna allir að vera eins virkir í tómstunda- 

eða íþróttastarfi og þeim gefst kostur á og upplifun þeirra á félagslegum 

tengslum var almennt mjög góð.   
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Formáli 

Ég vil þakka öllum þeim sem aðstoðuðu mig á einn eða annan hátt við gerð 

þessarar ritgerðar.  Fyrst og fremst vil ég þakka viðmælendum mínum fyrir að 

hleypa mér inn á heimili sín og gefa mér af tíma sínum fyrir rannsóknina.  Hrönn 

Ljótsdóttur félagsráðgjafa og Guðrúnu Hallgrímsdóttur iðjuþjálfa á Hrafnistu 

þakka ég sérstaklega fyrir að aðstoða mig við að finna og nálgast viðmælendur.  

Síðast en ekki síst vil ég þakka leiðbeinendum mínum, Halldóri S.  Guðmundssyni, 

lektor og Steinunni K.  Jónsdóttur yfirfélagsráðgjafa á öldrunarsviði LSH fyrir þá 

aðstoð og leiðbeiningu sem þau veittu mér við gerð ritgerðarinnar.  Að lokum fær 

fjölskylda mín bestu þakkir fyrir þá hvatningu sem þau veittu mér við gerð 

ritgerðarinnar og fyrir að aðstoða mig við yfirlestur hennar.   
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Inngangur 

Aldraðir eru stækkandi hópur í þjóðfélaginu.  Með framförum í læknavísindum og 

fjölgun rannsókna í öldrunarfræðum er hægt að segja að eldra fólk búi almennt 

við betri heilsu nú en áður fyrr.  Líkamleg heilsa verður betri og eins og 

rannsóknir hafa sýnt er sterk fylgni á milli góðrar líkamlegrar heilsu og andlegrar 

heilsu.  Fleiri þættir geta haft mikil áhrif á andlega heilsu aldraðra, þættir eins og 

athafnasemi, félagsauður og fleira.  Innan öldrunarfræðinnar er almennt talið að 

félagsleg tengsl eigi þátt í vellíðan og velferð aldraðra (Bond, Coleman og Peace, 

2001; Lang, 2001).  

Val á viðfangsefni fyrir þessa rannsókn var ekki vandasamt.  Áhugi 

rannsakanda á málefnum aldraðra hefur verið töluverður og vaxandi hin síðustu 

ár.  Sá áhugi efldist eftir að hafa öðlast reynslu við að vinna með öldruðum.  Í 

fyrstu var farið af stað með þá hugmynd að skoða fjölskyldu- og félagstengsl en 

eftir athugun breyttist sú hugmynd í að skoða áhrif félagslegra tengsla og verður í 

ritgerðinni leitast við að svara því hvaða áhrif félagsleg tengsl hafi á líðan aldraða.  

Viðtalsramminn innihélt almennar spurningar um lífshlaup viðmælendanna, 

reynslu þeirra af félagslegum tengslum og upplifun þeirra.   

Ritgerðin skiptist í fjóra hluta, fræðilega umfjöllun, aðferðafræði og 

framkvæmd rannsóknarinnar, niðurstöður og að lokum samantekt og umræður.  

Fyrsti hlutinn fjallar um stöðu aldraðra á Íslandi í dag og er gerð grein fyrir 

stefnumiðum í málefnum aldraðra.  Því næst er farið í þrjár kenningar sem þótti 

við hæfi að fjalla um með tilliti til þessa viðfangsefnis.  Síðan eru skilgreiningar á 

helstu hugtökum sem viðkoma þessari rannsókn.  Þessi hugtök eru öldrun, 

vinátta, félagsleg tengsl, þunglyndi, ekkjulíf og einmanaleiki.   

Í öðrum hluta ritgerðinnar er fjallað um hvernig rannsóknin var framkvæmd 

og aðferðafræði.  Notast var við eigindlegar rannsóknaraðferðir sem stefna að 

því að afla gagna um það hvernig fólk túlkar aðstæður sínar.  Þar fá viðmælendur 

tækifæri til að lýsa því hvaða merkingu þeir sjálfir leggja í athafnir sínar.  Í þessum 

hluta er einnig fjallað um markmið rannsóknarinnar, val á þátttakendum og 
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aðgengi, stutt lýsing á þátttakendum, gagnasöfnun og að lokum aðferð við 

skráningu og úrvinnslu gagnanna.   

Í niðurstöðukafla greinir frá þeim niðurstöðum sem fengust úr 

rannsókninni.  Viðtalsgögnin voru greind og í þeim fundin þemu sem voru flokkuð 

niður í þrjú meginþemu.  Fyrsta er reynsla þátttakenda á félagstengslum og 

undirþemu fyrri reynsla og reynsla í dag.  Annað þemað er virkni þar sem 

undirþemu eru, virkni í tómstundastarfi og íþróttum annars vegar og hins vegar 

virkni varðandi heilsufar.  Þriðja þemað er svo upplifun viðmælenda á 

félagslegum tengslum skoðuð.   

Í samantekt og umræðum eru niðurstöður rannsóknarinnar dregnar saman  

og leitast við að tengja við fræðilegu umfjöllunina eins og kostur er.   
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1.  Ár aldraðra 

Árið 1999 var alþjóðlegt ár aldraðra.  Sérstök áhersla var lögð á að árið yrði notað 

til að skapa almenna viðhorfsbreytingu til öldrunar, styrkja stöðu aldraðra og 

stuðla að aukinni samstöðu kynslóða í framtíðinni.  Grundvallarmarkmið voru 

sett og þeim skipt í fimm þætti: sjálfstæði, virkni, lífsfyllingu, reisn og umönnun.  

Þá var áhersla lögð á að aldraðir þurfi að njóta þessara þátta jafnt og aðrir.  

Þáverandi heilbrigðis- og tryggingamálaráðherra skipaði framkvæmdastjórn og 

var þeirra hlutverk að marka stefnu og hafa umsjón með framkvæmd verkefna á 

ári aldraðra á Íslandi.  Einn af fjórum málaflokkum sem megináhersla var lögð á 

voru félagsmál.  Innan þess málaflokks voru skilgreind markmið sem stefna átti 

að.  Þessi markmið voru: 

 

 að búa fólk undir starfslok 

 koma í veg fyrir félagslega einangrun 

 breyta stofnunum í heimili 

 vinna með öldruðum en ekki fyrir þá 

 byggja félagsstarf á þátttöku og frumkvæði aldraðra sjálfra 

 vinna skipulega að fræðslu um breytingar á efri árum 

 gera öldruðum kleift að axla ábyrgð og velja og hafna svo lengi sem unnt er  

(Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið, 1999).  

 

Í tilefni árs aldraðra fékk heilbrigðismálaráðuneytið Gallup til að gera fyrir 

sig rannsókn með það að markmiði að kanna viðhorf aldraðra og þætti sem lúta 

að kjörum aldraðra og lífsmáta þeirra.  Könnunin var gerð í mars 1999, 

gagnaöflun fór fram í gegnum síma og var úrtakið 1200 manns sem fundnir voru 

með tilviljunarúrtaki úr þjóðskrá.  Þátttakendur voru einstaklingar af öllu landinu 

á aldursbilinu 65-80 ára.  Í þessari viðamiklu könnun voru könnuð viðhorf 

aldraðra til ýmissa þátta sem snerta meðal annars félagslega þætti og var til 

dæmis spurt um fjölskylduhagi, félagsleg tengsl og heilsufar.  Í niðurstöðum 
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rannsóknarinnar kemur fram að rúmlega 83% þátttakenda voru ánægðir með 

lífið þá stundina á meðan tæplega 7% voru óánægðir með lífið.  Í niðurstöðunum 

kom fram að 21% þátttakenda sögðust stundum eða oft vera einmana.  Af þeim 

sem svöruðu sögðust 73%  hitta annað fólk á hverjum degi.  74% höfðu aðgang 

að einhvers konar félagsstarfi fyrir eldri borgara en af þeim voru aðeins tæplega 

36% sem tóku þátt í því og aftur tæplega 32% sem sögðust taka þátt í einhverju 

félagsstarfi öðru en fyrir eldri borgara (Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið, 

1999).  

1. 1.  Stefnumið í málefnum aldraðra 

Allsherjarþing Sameinuðu þjóðanna samþykkti ályktun um stefnumið í málefnum 

aldraðra um hvernig skyldi bæta líf þessa einstaklinga.  Þar voru stjórnvöld hvött 

til að taka fyrir stefnumið sem innihéldu meðal annars hugmyndir um mikilvægi 

þess að hvetja til virkni aldraðra í þjóðfélaginu. Talið var mikilvægt að þeir tækju 

virkan þátt í stefnumótun og framkvæmd mála sem hafa bein áhrif á þeirra líf og 

að þeir fengju tækifæri til að deila þekkingu sinni og hæfileikum með komandi 

kynslóðum.  Einnig að aldraðir geti þjónað samfélaginu með því til dæmis að taka 

að sér sjálfboðavinnu sem snerti þeirra áhugasvið og að lokum að öldruðum sé 

gert kleift að stofna samtök eða félög aldraðra.  Varðandi lífsfyllingu aldraðra 

hvatti Allsherjarþingið til þess að aldraðir ættu þess kost að þroska og nýta 

hæfileika sína til fulls og geta tekið þátt í því félagslífi sem býðst í þjóðfélaginu, 

eins og menningarviðburðum, námskeiðum, trúarlegum samkomum og fleira 

(Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið, 1999).  
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2.  Fræðileg umfjöllun 

Undanfarin ár hefur verið litið á öldrun sem samfélagslegt vandamál.  Það að 

einstaklingar séu að lifa lengur er í raun litið hornauga.  Hugtök eins og 

„hörmung“, „byrði“, „erfiðleikar sem ekki verður komist hjá“ hafa sést í mörgum 

bókum og ritum undanfarinna ára.  Í rannsókn sem gerð var árið 1999 af Peter 

Öberg og Lars Tornstam, kom í ljós að einstaklingar skynja sjálfa sig oft yngri en 

þeir í raun eru.  Þeir sögðu að frá öldrunarfræðilegu sjónarmiði gæri þetta verið 

skilið sem varnarviðbragð við þeirri neikvæðu mynd sem oft er dregin af öldrun 

(Bond, Coleman og Peace, 2001; Hyse og Tornstam, 2009).  

Öldrunarfræði er oft skipt í tvær undirgreinar, öldrunarlækningar og 

félagsöldrunarfræði.  Öldrunarsérfræðingar reyna að greina þá þætti sem hafa 

áhrif á öldrunarferlið og vinna að því að bæta hag og auka lífsgæði aldraðra.  

Þetta geta verið sérfræðingar sem koma frá mörgum ólíkum starfsstéttum.  

Félagsöldrunarfræðin lýsir því hvaða áhrif félags- og menningarlegir þættir hafa á 

öldrunarferlið.  Líðan aldraðra einstaklinga á þessu æviskeiði ræðst mikið af því 

félagslega umhverfi sem þeir búa í og því er mikilvægt að öldrun einstaklinga sé 

skoðuð í félagslegu samhengi.  Rannsóknir á æviferli einstaklinga hafa sýnt fram á 

hvernig félagslegar aðstæður og breytingar hafa áhrif á val, stöðu, heilsu og 

þátttöku þeirra (Sigurveig H.  Sigurðardóttir, 2006).   

2. 1.  Kenningar 

Kenningar eru eitthvað sem við notum  í sífellu.  Ástæða þess að engin tvö okkar 

sjá heiminn í nákvæmlega sama ljósi er sú að við deilum ekki með okkur sömu 

kenningunum.  Við höfum ekki sömu sýn á það hvernig samfélagið á að annast 

aldraða vegna þess að hvert okkar hefur sérstakar hugmyndir um eðli öldrunar.  

Það er ekkert til sem heitir „röng“ kenning, það er frekar hægt að tala um að 

kenningar hafi meira eða minna notagildi eða séu misgagnlegar.  Bond o.fl. 

benda á að notagildi kenningar fari eftir því hvaða hlutverki hún gegnir.  Fyrst og 

fremst til að útskýra liðna atburði, í öðru lagi til að spá fyrir um atburði 
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framtíðarinnar og í þriðja lagi getur hún orðið upphaf að annarri kenningu (Bond, 

Coleman og Peace, 2001).   

Þær kenningar sem öldrunarfræðin býr yfir eiga það flestar sameiginlegt að 

sjá öldrun sem einhvers konar vandamál sem samfélagið þarf að takast á við.  

Það eru svona viðhorf sem ýta undir fordóma gagnvart öldruðu fólki (Helga S.  

Ragnarsdóttir, 2009).  Hér verða rakin meginatriði í þremur kenningum innan 

öldrunarfræðinnnar.  Hlédrægnikenninguna og athafnakenninguna sem líta á 

öldrun frá andstæðu sjónarmiði og að lokum öldrunarinnsæiskenninguna.  

2. 1. 1.  Hlédrægnikenningin 

Hlédrægnikenningunni voru fyrst gerð skil árið 1961 af tveimur fræðimönnum, 

Cumming og Henry.  Eins og þeir orðuðu sjálfir er hlédrægni óhjákvæmilegt ferli 

þar sem lokað er á mörg þeirra sambanda sem einstaklingar hafa við aðra í 

samfélaginu og gæði eða eiginleikar þeirra sambanda sem eftir eru breytast.  

Þegar einstaklingur eldist hefst ósjálfrátt undirbúningur hjá honum og 

samfélaginu fyrir endalok lífsins.  Kenningin skýrir það að ferli hlédrægninnar sé 

sú leið sem undirbúin er fyrir alla meðlimi samfélagsins svo að ekki komi til þess 

að hin reglufasta virkni þess sé trufluð.  Samkvæmt kenningunni þykir þessi 

undirbúningur nauðsynlegur þar sem samfélagið býður ekki upp á ný hlutverk 

fyrir fólk þegar það eldist og aldraðir einstaklingar sækjast heldur ekki eftir þeim.  

Álykta má að kenningin leggi það til að hlédrægni sé æskileg og leggi því blessun 

sína yfir sinnuleysi gagnvart vandamálum eldra fólks (Bond, Coleman og Peace, 

2001).  

2. 1. 2.  Athafnakenningin 

Athafnakenningin sér öldrunarferlið frá öðru sjónarhorni en hlédrægnikenningin.  

Kenningarsmiðir athafnakenningarinnar töldu að hægt væri að öðlast farsæla 

öldrun með því að viðhalda þeirri virkni og athafnasemi sem einstaklingar höfðu 

um miðjan aldur.  Þeir töldu að til að ávinna sér hamingju á eldri árum þyrfti að 

afneita byrjun öldrunar og þar sem fækkun verður á samböndum og athöfnun sé 

mikilvægt að skipta þeim gömlu út fyrir ný sambönd og nýjar athafnir.  
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Athafnakenningin hefur verið gagnrýnd út frá þeirri hugsjónasemi sem henni 

fylgir.  Það þykir óraunhæft að búast við því að allir aldraðir geti viðhaldið sömu 

athöfnum og stundaðar voru um miðjan aldur.  Aðeins þarf að líta til líffræðilegra 

þátta til að sjá það.  Einnig þykir kenningin óraunsæ vegna efnahagslegra og 

samfélagslegra ástæðna, þar sem þessir þættir koma í veg fyrir að eldra fólk geti 

unnið og viðhaldið sömu athöfnum og virkni og þau gerðu um miðjan aldur 

(Bond, Coleman og Peace, 2001).   

2. 1. 3.  Öldrunarinnsæiskenningin 

Öldrunarinnsæiskenningin gerir ráð fyrir að öldrun sé ferli þar sem skilningur og 

skynjun einstaklingsins á heiminum breytist smám saman.  Gildi og aðrir þættir 

breytast á þann hátt sem yngri einstaklingar eiga oft erfitt með að skilja 

(Tornstam, e. d. ).  

Rannsóknir Lars Tornstam, prófessors í öldrunarfélagsfræði sýndu fram á 

að fyrri kenningar áttu ekki nógu vel við niðurstöður hans um upplifun eldra fólks 

og því setti hann fram eigin kenningu.  Ólíkt fyrri kenningum öldrunarfræðinnar 

gefur öldrunarinnsæi enga hlédrægni í skyn.  Aftur á móti telur Tornstam að 

öldrunarinnsæinu fylgi aukin lífsánægja og byggir hann þá  tilgátu á eigindlegum 

viðtölum sem síðar var sannreynd með megindlegum rannsóknum  (Helga S.  

Ragnarsdóttir; Hyse og Tornstam, 2009; Tornstam 2003).  

Samkvæmt rannsóknum Tornstam er öldrunarinnsæi ekki eitthvað sem 

fylgir því að eldast.  Þau viðhorf sem Tornstam rannsakar eru ekki ríkjandi á 

meðal aldraðra og er aldur ekki eina breytan sem skiptir máli í þessu sambandi.  

Breytur eins og félagslegir þættir, áföll og aðrir einstakir atburðir í lífinu hafa 

einnig áhrif.  Komið hefur fram að þeir sem verða fyrir veikindum og áföllum 

öðlast oft aukið öldurnarinnsæi.  Samkvæmt eigindlegri rannsókn Tornstam árið 

1996 er einkennandi fyrir einstakling sem öðlast hefur öldrunarinnsæi  að hann 

upplifir nýjan skilning á grundvallarspurningum tilvistarinnar.  Oft inniheldur 

þessi skilningur nýja skilgreiningu á tíma og rúmi, lífi og dauða og á samböndum 

við aðra.  Einstaklingurinn verður ekki eins upptekinn af sjálfum sér og verður 

vandlátari í vali sínu á félagslegum athöfnum.  Einnig er tími einveru endurmetinn 
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og gjarnan tekinn meiri tími frá í einveruna.  Fólk öðlast meiri kjark til að láta ekki 

venjubundna hegðun stjórna sér og sú tilhneiging til að láta ekki veraldlega hluti 

hindra það að einstaklingurinn njóti sín verður til.  Þegar einstaklingur öðlast 

öldrunarinnsæi fylgir oft í kjölfarið meiri víðsýni og hann verður umburðarlyndari 

(Helga S.  Ragnarsdóttir, 2006; Tornstam, 2003).  

Mikilvægt er að þeir sem vinna með öldruðum skilji sem best verður á kosið 

líðan og hegðun fólksins.  Út frá öldunarinnsæiskenningunni hafa verið settar 

fram mikilvægar leiðbeiningar fyrir fólk í umönnun aldraðra.  Þar er hvatning til 

þess að ræða um liðinn tíma mikilvæg og brýnt fyrir fólki að hvetja aldraða til 

þess að ræða æsku sína, líf sitt og upplifun.  Hjá þeim sem upplifað hafa 

öldrunarinnsæi verður einvera jákvæðari og mikilvægari þáttur en áður og það 

dregur úr samskiptum sem ekki þykja nauðsynleg.  Því þykir mikilvægt að aldraðir 

einstaklingar fái því sjálfir ráðið hvort þeir kjósi að vera einir (Helga S.  

Ragnarsdóttir, 2006; Tornstam 2003).  

Samkvæmt Tornstam er algengt, meðal þeirra öldruðu  einstaklinga sem 

kynnt hafa sér kenninguna, að þeir láta sjálfir í ljós að þeir sjá hluta af sjálfum sér 

og þeirra eigin þróun í henni.  Tala þeir um að hafa upplifað margar af þeim 

breytingum sem kenningin útskýrir.  Sýnir það skýrt fram á samband milli 

raunveruleikans og kenningarinnar, þar sem gildi hennar er staðfest af 

einstaklingunum sjálfum í stað formlegra prófana.  Þessi niðurstaða hefur verið 

prófuð til að koma í veg fyrir að einstaklingarnir tjáðu sig á þann veg að líf þeirra 

samsamaði sig við kenninguna (Hyse og Tornstam, 2009).   

2. 2.  Vinátta 

Í gegnum tíðina hefur hugtakið vinátta fengið litla athygli í öldrunarfræðum og í 

félagsvísindum yfir höfuð.  Það hversu óformleg vinátta er í eðli sínu og stundum 

skammvinn gerir það bæði erfitt og óaðlaðandi að rannsaka.  En áhuginn hefur 

þó farið vaxandi, ástæða aukins áhuga er að hluta til sú að reynt hefur verið að  

meta mikilvægi mismunandi hópa eins og ættingja, vina og nágranna.  Vinir og 

vinátta eru þá aðgreind á grundvelli þess að fólk velur sér vini og vinahópa.  Mikill 
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munur er á vinskap milli karla annars vegar og kvenna hins vegar.  Vinátta karla á 

vanda til að vera kunningjaskapur frekar en innileg vinátta (Bond, Coleman og 

Peace, 2001).   

Eins og önnur sambönd tekur það vináttu tíma að þróast.  Færð hafa verið 

rök fyrir því að vinátta þróist í þremur þrepum.  Á meðan fyrsta þrepið varir er 

aðeins hægt að tala um kunningsskap.  Fyrsta þrepið er frekar skammvinnt og 

annað þrepið tekur svo við.  Í öðru þrepi er sambandið yfirborðslegt og engin 

meiriháttar afhjúpun á sér stað heldur þróast vináttan eins og samfélagið segir til 

um á hverjum tíma.  Til þess að ná sönnum vinskap er þriðja þrepið nauðsynlegt.  

Þegar fólk byrjar að afhjúpa sig þróast kunningjaskapurinn  og markar 

breytinguna sem verður að vinskap.  Á þessu síðasta stigi koma oft fram einkenni 

sem tengjast nánum félagsskap hjá einstaklingum, einkenni eins og heiðarleiki, 

einlægni og tilfinningalegur stuðningur (Cavanaugh, 1990).   

2. 3.  Félagsleg tengsl  

Á tímum mikils missis og aðlögunar er nauðsynlegt fyrir fólk að hafa 

grundvallarþarfir mannsins, persónuleg sambönd, ást, auka stuðning og athygli.  

Líklegt er að döfnunarfeill muni eiga sér stað hjá öldruðum sem finnast þeir 

afskiptir, óþarfir og óelskaðir, alveg eins og hjá börnum sem sína kvíða, þunglyndi 

og hegðunarvandkvæði þegar þau átta sig á að þau fá ekki fullnægjandi athygli og 

ást.  Þrátt fyrir mikilvægi þessara grunnþátta skal leggja áherslu á að einvera er 

ekki það sama og að vera einmana því tímabil einveru er öllu mannfólki 

nauðsynleg.  Einstaklingur getur þjáðst af einmanaleika þó hann hafi mikið af 

fólki í kringum sig og góð félags- og fjölskyldutengsl og hins vegar getur 

manneskja sem mikið er ein og einangruð verið fullkomlega sátt við sitt og liðið 

vel (Eliopoulos, 2005).   
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2. 3. 1.  Áhrif félagslegra tengsla á lífsgæði 

Síðustu tugi ára hafa fræðimenn félagslegrar- og hegðunarlegrar öldrunarfræði 

bent á að einstaklingar hafa virk áhrif á gang og útkomu þróunar sinnar þar til á 

eldri árum.  Frá þessu sjónarhorni má sjá að félagsleg tengsl gefi af sér til 

aðlögunar einstaklings á eldri árum á tvenns konar hátt.  Í fyrsta lagi hafa 

félagsleg tengsl mikil áhrif á lífsgæði fólks og í öðru lagi virðast einstaklingar 

stjórna gæðum, uppbyggingu og virkni félagstengsla sinna og auka þannig sinn 

eigin félagsauð (Lang, 2001).  

Í þversniðsrannsókn sem gerð var árið 1994 skýrðu fræðimennirnir Lang og 

Carstensen frá því að samband fannst á milli hærra hlutfalls tilfinningalega 

tengdra vina og betri félagslegrar velferðar (s. s.  lítillar einmanakenndar o. fl).  Á 

meðal eldra fólks innan kjarnafjölskyldu (þeir sem áttu maka eða börn) fannst 

minna samband en hjá þeim sem áttu hvorki börn né maka á lífi.  Þessar 

uppgötvanir benda til þess að félagsauður bæti hugsanlega upp skort á 

fjölskylduhögum.  Í annarri þversniðsrannsókn, sem gerð var árið 1997, athuguðu 

Lang og Baltes sambandið milli daglegra félagslegra tengsla, hversdagslegrar 

virkni, sjálfsstjórnar og vellíðunar.  Á meðal eldra fólks sem upplifði ekki erfiðleika 

varðandi hversdagslega virkni fannst samband milli félagslegra tengsla og meiri 

vellíðunar.  Hins vegar fannst samband milli félagslegra tengsla og minnkandi 

sjálfsstjórnar á meðal þeirra sem upplifðu erfiðleika í hversdagslegri virkni.  

Þessar uppgötvanir benda til þess að sjálfsstjórn hafi áhrif á félagslega virkni 

(Lang, 2001).  

2. 3. 2.  Áhrif félagslegra tengsla og vináttu á einmanaleika 

Eitt helsta vandamál öldrunar eru tilfinningalegur einmanaleiki og félagsleg 

einangrun.  Þessi hugtök eru tengd og oft notuð saman en fáir rannsakendur hafa 

kannað þau saman með það fyrir augum að skýra samband þeirra.  Í finnskri 

rannsókn sem birt var árið 2006 vildu rannsakendur komast að því hvort 

tilfinningalegur einmanaleiki sé óskyldur hugtakinu félagsleg einangrun.  

Gögnunum var aflað með spurningalista þar sem fram komu 



 

14 

 

bakgrunnsupplýsingar, tilfinningar sem tengjast einmanaleika, vinafjöldi, fjöldi 

heimsókna barna, barnabarna og vina, væntingar um fjölda heimsókna og sú 

ánægja sem fæst með heimsóknum.  Spurningalistinn var sendur út til 6. 786 

einstaklinga eldri en 75 ára (Pitkälä,  Routasalo,  Savikko, Strandberg, Tilvis, 

2006).   

Að vera einn er fjölbreytt hugtak.  Það getur annars vegar verið að frjálsum 

vilja og upplifunin jákvæð eða hins vegar neikvæð upplifun eins og einmanaleiki.  

Að upplifa einmanaleika er annað en félagsleg einangrun.  Hugtakið einmanaleiki 

er komið af ósamræmi milli félagsnets einstaklingsins og ósk hans og vilja fyrir 

félagstengsl.  Félagslega einangrun er hægt að mæla á hlutlægan hátt en 

einmanaleika ekki, þeirri tilfinningu getur aðeins viðkomandi einstaklingur lýst.  

Aldraðir eru gjarnir á að finna fyrir einmanaleika.  Í stórri sænskri rannsókn með 

1. 725 þátttakendur kom fram að 35% þeirra upplifðu einmanaleika.  Önnur 

rannsókn með 1. 037 þátttakendur sem gerð var í Finnlandi fyrir aldamóti kom 

fram að 36% þeirra upplifðu einmanaleika oft eða stundum, sú rannsókn var gerð 

á fólki eldri en 60 ára.  Einnig er vitað að sterkt samband er á milli einmanaleika 

og þunglyndis, slæmrar heilsu og lítillar virkni.  Spágildi félagslegrar einangrunar 

hefur verið rannsakað eitt og sér og útkoman var aukning á dánartíðni (Pitkälä, o. 

fl, 2006).   

Nokkrar rannsóknir hafa verið gerðar með þeim tilgangi að aðgreina 

einmanaleika frá félagslegri einangrun með því að mæla hugtökin á sama tíma.  

Niðurstöður þessara rannsókna hafa verið mótsagnakenndar.  Í mörgum 

rannsóknum hafa ekki verið tengsl á milli tíðni heimsókna barna og vina og 

einmanaleika.  Hins vegar hafa fundist tengsl á milli einmanaleika og lágrar tíðni 

félagslegra tengsla við fjölskyldu, vini og nágranna eða skorts á vinum.  Í sumum 

rannsóknum hefur barnleysi ekki verið tengt við einmanaleika á meðan aðrar 

hafa sýnt fram á samband.  Samkvæmt þessum rannsóknum lítur út fyrir að gæði 

félagslegra tengsla séu mikilvægari heldur en stærð félagsnetsins, að gæði 

sambands við börn hafi meiri áhrif á einmanaleika en fjöldi heimsókna eða 

annarskonar sambands við þau.  Ófullnægjandi væntingar eldra fólks á því að fá 
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heimsóknir frá vinum eða ættingjum hafa aukið tíðni einmanaleika og sama má 

segja um ófullnægjandi væntingar til félagstengsla.  Síðustu aldir hafa 

rannsakendur oft beint sér að tengslaneti aldraðra en aftur á móti hafa fáar 

rannsóknir skýrt spágildi félagslegs stuðnings.  Í þessum rannsóknum hefur 

félagslegur stuðningur verið sterkari spá fyrir slæma útkomu heldur en fjöldi 

tengiliða (Pitkälä, o. fl, 2006).  

2. 3. 3.  Minni og félagsleg tengsl 

Með vaxandi aldri íslensku þjóðarinnar verða elliglöp enn meira áberandi og er 

talið að tæplega 2000 Íslendingar, 65 ára og eldri séu með elliglöp.  Þótt orsakir 

þessa séu ekki þekktar er athyglisvert að sjá að sterk félagsleg tengsl og virk 

þátttaka í félagslegum athöfnum tengjast bættu minni og jafnvel greind hjá 

öldruðum.  Fyrir nokkrum árum var birt könnun sem varpar ljósi á þessi tengsl.  Í 

rannsókn sem gerð var voru tæplega 3000 manns 65 ára og eldri rannsakaðir og 

þeim fylgt eftir í 12 ár.  Ýmis vandkvæði komu fram í niðurstöðum 

rannsóknarinnar.  Það að búa einn, hafa ekki samband við vini og ættingja og 

taka ekki þátt í ýmsum félagslegum atburðum tengdust á mjög marktækan hátt 

versnandi minni og getu 12 árum síðar.  Dánartala þeirra sem sýndu þessi 

félagslegu vandkvæði var einnig hærri en hinna sem tóku virkari þátt í 

félagslegum athöfnum.  Með þessari rannsókn er enn verið að sýna fram á hvað 

gott félagslíf á síðari hluta ævinnar er jákvætt (Landlæknisembættið, 22.  maí, 

2004).  

2. 4.  Þunglyndi 

Þunglyndi er einn af algengustu geðsjúkdómum sem herja á einstaklinga og 

samkvæmt evrópskum rannsóknum má sjá að 12,3% aldraðra þjást af þunglyndi 

á hverjum tíma (Cavanaugh, 1990; Hallgrímur Magnússon, 2004).   

Sýnt hefur verið fram á að eldra fólk lítur á andlega vanlíðan sem 

óhjákvæmilegan fylgifisk ellinnar og eru aldraðir þar af leiðandi ólíklegir til að 

leita sér aðstoðar fagfólks.  Meirihluti aldraðra viðurkennir að hafa einhver 

einkenni þunglyndis en það þarf þó ekki að þýða að þau myndu öll greinast með 
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þunglyndi.  Rannsakendur áætla að færri en 1% af einstaklingum yfir sextugt sýni 

merki um alvarlegt þunglyndi og er sú prósentutala lægri en hjá yngra fólki.  

Aldraðar konur eru líklegri en karlar til að þjást af þunglyndi og annar 

áhættuþáttur er áföll, en ýmis konar áföll geta auðveldlega kveikt þráðinn.  

Meðal áfalla má nefna sorg, skilnað, ástvinamissi og fleira.  Afleiðingar þunglyndis 

hjá öldruðum eru miklar fyrir einstaklinginn sjálfan og hans nánasta umhverfi en 

einnig eru afleiðingarnar fyrir þjóðfélagið miklar.  Þar má nefna að þunglyndi 

aldraðra leiðir oft á tíðum til óþarfa innlagna á stofnanir.  Það leiðir til lengri 

dvalartíma á sjúkrahúsum, dregur verulega úr lífsgæðum og eitt og sér minnkar 

þunglyndi lífslíkur fólks (Cavanaugh, 1990; Hallgrímur Magnússon, 2004; 

Lýðheilsustöð, e. d. ).  

Vegna mikillar fjölgunar aldraðra er hætt við að þunglyndi meðal þeirra 

verði að miklu heilbrigðisvandamáli ef ekkert er að gert.  Í þingsályktunartillögu á 

132.  löggjafarþingi árið 2005-2006 ályktaði alþingi að fela þáverandi 

heilbrigðisráðherra að skipa nefnd til að rannsaka þunglyndi aldraðra á Íslandi.  

Samkvæmt þingsályktunartillögunni hefur gott starf verið unnið hér á landi í 

tengslum við sjúkdóminn en þó hefur þunglyndi eldri borgarar ekki verið 

rannsakað sérstaklega hér á landi.  Heilbrigðisráðherra var gert að skipa nefnd 

sem átti að bæta úr því auk þess að meta hvaða úrræði og forvarnir væri 

mögulegt að vinna að.  Kemur fram í ályktuninna að sumir telji sjálfsvígstíðni 

meðal aldraðra vera hærri en tölur segi til um og þykir því nauðsynlegt að meta 

umfang sjúkdómsins til að geta komið í veg fyrir enn meiri fjölgun sjúklinga.  

Þunglyndi, kvíði og einmanaleiki á ekki að vera eðlilegur fylgifiskur efri áranna 

segir í ályktuninni og er enn fremur talað um þá tilhneigingu sem ríkir hér á landi 

að leysa vandann meðal eldri borgara með lyfjagjöf.  Nauðsynlegt þykir að huga 

að annars konar meðferð auk lyfjameðferðar sem ekki er hjá komist í sumum 

tilfellum, til dæmis með því að auka félagslega ráðgjöf og auðvelda fólki 

heimsóknir til sérfræðinga á heilsugæslustöðvum.  Einnig er tekið fram að 

mikilvægt sé að aldraðir hafi aðstöðu til aukinnar hreyfingar sem þykir 

skynsamleg leið til að sporna gegn auknu þunglyndi (Alþingi, 2005-6).  
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2. 5.  Makamissir og ekkjulíf 

Fjölgun aldraðra felur óhjákvæmlega í sér aukinn fjölda eldri kvenna og eru 

margar þeirra án maka.  Stór hluti af þeim eru ekkjur eða um það bil tveir þriðju 

af þeim sem eru eldri en áttatíu ára.  Meirihluti ekkna gifta sig ekki aftur heldur 

eru einar það sem eftir er.  Í Bandaríkjunum og Kanada eru ekkjur einn þriðji af 

eldri kynslóðinni.  Vegna þess að konur lifa lengur en menn og eru ólíklegri til að 

gifast aftur þá eru næstum 50% kvenna 65 ára og eldri ekkjur en hins vegar 

aðeins 13% karla ekklar (Berk, 2004; Bond, Coleman og Peace, 2001; Eshbaugh, 

2009).  

Margar eldri konur líta svo á að hjónaband sé eini réttmæti grundvöllurinn 

fyrir kynferðislega virkni og að makamissir sé endir á allri þess háttar virkni.  

Þessum missi er blandað saman við missi félagsskapar, fjárhagslegs stuðnings, 

missi félaga í sambandsmiðuðu samfélagi.  Í stuttu máli missir á öllum þeim 

kostum sem hjónaband veitir  konum.  Þessum missi fylgja þó skaðabætur, eins 

og þær að öðlast persónulegt frelsi, tækifæri til að byggja upp sambönd við 

jafningja utan hjónabands og þá sérstaklega þegar viðkomandi eru einnig ekkjur.  

(Bond, Coleman og Peace, 2001).   

Viðbrögð við ekkjulífi eru breytileg.  Flestar ekkjur upplifa sársauka, 

sársauka yfir því að vera yfirgefnar, yfir því að missa ástvin og þann sársauka sem 

fylgir sorg og einmanaleika.  Sýnt hefur verið fram á að hátt hlutfall eldri kvenna 

séu í afneitun yfir því að þurfa á öðrum að halda og í þessu tilfelli hjálpar það 

þeim að komast yfir erfiðar tilfinningar tengdar makamissi.  Hið nýja sjálfstæði 

sem þessar konur öðlast getur verið þolanlegt vegna þess hve margar þeirra 

fengu snemma „þjálfun“ í að afneita sér allri hjálp (Bond, Coleman og Peace, 

2001).  

Andlát maka er atburður sem breytir lífi margra eldri einstaklinga til verra 

vega.  Missir þess einstaklings sem hefur eytt með viðkomandi meiri ást og 

lífsreynslu og fleiri gleði- og sorgarstundum heldur en nokkur annar getur verið 

óbærilegur.  Hvernig, eftir margra áratuga samveru á einstaklingur að aðlagast 

skyndilegri fjarveru maka síns? Að leggja á borð fyrir einn, að koma heim í tómt 
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heimili þar sem vinalegar móttökur voru áður daglegt brauð og að liggja einn í 

rúmi þar sem síðustu áratugi hafa verið tveir.  Aðlögun að þessu nýja lífi er nýtt 

verkefni, að læra að búa og lifa einn.  Staðreyndin er sú að flestar konur munu 

verða orðnar ekkjur þegar þær ná áttræðisaldrinum.  Ólíkt sjálfstæðum yngri 

konum í dag, með mikla menntun og langan starfsferil að baki, hafa þær eldri 

lifað meira fjölskyldulífi og verið meira upp á eiginmenn sína komnar.  Hægt er að 

telja upp nokkur atriði sem gætu verið heftandi fyrir eldri konur í atvinnuleit í 

hinum samkeppnisríka atvinnuheimi.  Aldur þeirra, takmörkuð menntun, skortur 

á færni og langt tímabil sem heimavinnandi húsmóðir án annarrar atvinnu.  Ef 

þessar konur geta fundið sér starf getur verið erfitt, og því fylgt mikið álag, að 

aðlagast því (Eliopoulos, 2005; Janke, Kleiber og Nimrod, 2008).  

Eftir að hafa komist yfir mestu sorgina og erfiðleikana sem fylgja 

makamissinum aðlagast flestar konur frekar vel.  Hátt hlutfall ekkna gerir það að 

verkum að stór hópur á margt sameiginlegt, sameiginleg vandamál og 

sameiginlegan lífsmáta.  Sumar geta jafnvel upplifað ýmsa kosti við það að losna 

undan þeirri ábyrgð sem fylgir stærri heimilum eins og eldamennsku og þvotti, 

þetta getur fært þeim óvænt og þægilegt frelsi (Eliopoulos, 2005).   

Fáar rannsóknir hafa verið gerðar á því hvaða áhrif makamissir hefur á 

félagslega virkni og virkni í tómstundum.  Þær rannsóknir sem gerðar hafa verið 

sýna að hátt hlutfall ekkna lítur á aukna félagslega virkni sem áhrifaríka leið til að 

berjast gegn þeirri sorg sem fylgir makamissi.  Ennfremur hafa þessar rannsóknir 

sýnt að skipulögð tómstundarvirkni hefur jákvæð áhrif á andlega líðan og 

hamingju.  Þetta á sérstaklega við um einstaklinga sem eru að upplifa þá 

erfiðleika og álag sem fylgir því að missa maka.  Í rannsókn sinni, á 

tómstundavirkni hjá öldruðum konum, báru Janke, Kleiber og Nimrod saman 148 

ekkjur við jafnmargar giftar konur.  Þar var ætlunin annars vegar að kanna 

breytingu á tómstundavirkni og hins vegar að rannsaka sambandið á milli virkni 

og andlegrar heilsu.  Rannsókn þeirra sýndi fram á að giftar eldri konur draga úr 

þátttöku sinni í tómstundum með aldrinum en ekkjur viðhalda sinni þátttöku eða 

auka hana.  Niðurstöðurnar eru í samræmi við samskonar rannsókn sem gerð var 
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í Bandaríkjunum árið 2002, þar sem sýnt var fram á aukningu félagslegrar virkni 

eftir makamissi.  Hægt er að tengja niðurstöðurnar við aukna þörf ekkna á 

félagsskap og samskiptum við aðra (Janke, Kleiber og Nimrod, 2008).  

3.  Framkvæmd rannsóknar 

Vinna við rannsóknina hófst í júní 2009 og lauk í september 2009.  Á þessu 

tímabili breyttist hún lítið eitt en endaði svo á því að tekin voru fimm viðtöl við 

aldraðar konur sem eiga það sameiginlegt að hafa misst maka sinn.  Viðtölin fóru 

öll fram heima hjá viðmælendum enda þótti það viðeigandi vegna aldurs þeirra 

og til að koma í veg fyrir óöryggi og kvíða af þeirra hálfu.   

Þegar búið var að ákveða hvernig rannsókn skyldi gera og við hvaða hóp 

yrði talað við, var rannsóknin tilkynnt til Persónuverndar með sérstöku eyðublaði.  

Eftir það var haft samband við félagsráðgjafa á öldrunarstofnun á 

höfuðborgarsvæðinu og hann inntur eftir hugmyndum um hvert væri best að 

leita.  Komist var að þeirri niðurstöðu að best væri að nálgast viðmælendur í 

þremur mismunandi húsnæðum til þess að fjölbreytileiki yrði sem mestur, svo 

ekki yrði hætta á því að konur í nákvæmlega sömu aðstöðu tækju þátt.  Hjá 

félagsráðgjafanum fengust símanúmer hjá þremur manneskjum sem höfðu 

umsjón á einn eða annan hátt með öllu þessu húsnæði, iðjuþjálfari annars vegar 

og hins vegar húsumsjónarmenn.  Byrjað var á því að hringja í húsumsjónarmann 

eins húsnæðis og gaf hún strax upp tvær konur sem ákveðið var að spyrja nánar 

út í það hvort þær hefðu áhuga á þátttöku í rannsókninni.  Eftir að hafa sannfært 

ætlaðan fyrsta viðmælanda um að viðtalið væri ekki um peningamál og þess 

háttar heldur um félagstengsl aldraðra og almennt spjall sló hún til.  Hinar tóku 

strax vel undir og voru reiðubúnar að taka þátt.  Viðtölin fóru fram á rúmlega 

viku tímabili í júlí 2009.  

Notuð var eigindleg rannsóknaraðferð.  Þessari aðferð er hægt að lýsa sem 

fjölbreyttri rannsóknaraðferð þar sem helsta rannsóknarverkfærið er 

rannsakandinn sjálfur en helsta starf hans er að safna gögnum.  Ástæðan fyrir því 

að eigindleg rannsóknaðferð varð fyrir valinu í þessari rannsókn er sú að hún 



 

20 

 

hentar vel þegar rannsakandi veit ekki fyrirfram hvað hann finnur við gagnaöflun.  

Við rannsókn eins og þessa þarf rannsakandinn að gæta þess að leggja sitt mat 

alfarið til hliðar og reyna að koma hlutlaust að viðfangsefninu.  Stefnt er að því að 

skoða þá merkingu sem viðmælendur leggja í sína reynslu og aðstæður og athuga 

skal að hver viðmælandi er sérfræðingur í sínu eigin lífi og þess vegna er verið að 

ná í upplýsingar frá honum (Esterberg, 2002; Taylor og Bogdan, 1998).  

Í þessari rannsókn var notast við opin viðtöl sem eru aðeins hluti af fjölda 

aðferða sem falla undir eigindlegar rannsóknaraðferðir.  Opin viðtöl eru oft notuð 

þegar ekki er verið að leitast eftir tölfræðilegri niðurstöðu heldur verið að reyna 

að skoða hvaða mat viðmælendur leggja á aðstæður sínar.  Þegar farið er af stað í 

opin viðtöl verður rannakandi að passa að þær spurningar sem áhersla er lögð á 

séu ekki lokaðar heldur að þær gefi viðmælendum tækifæri á að tala í kringum 

hvert atriði, til dæmis er algengt að notast sé við svokallaðan viðtalsramma þegar 

farið er af stað í viðtölin í stað þess að vera með staðlaðar og lokaðar spurningar 

sem krefjast beinna og stuttra svara (Esterberg, 2002).  Þar sem viðmælendur 

rannsóknarinnar voru aldraðir einstaklingar þótti henta vel að skoða einnig 

rannsóknaraðferð sem kallast lífssaga eða „Life story interview“.  Til nánari 

útskýringar má segja að það sem á sér stað þegar viðmælendur segja sögur frá 

sínu lífi er það að við uppgötvum dýpri merkingu í lífi okkar.  Þetta gerist þegar 

við setjum í orð þær tilfinningar, þá reynslu og atburði sem átt hafa sér stað á 

lífsleiðinni (Atkinson, 1998).  

Að lokum er nauðsynlegt að skoða réttmæti rannsóknarinnar, sem þýðir að 

athuga þarf hvort rannsóknin sé að mæla það sem hún á að mæla eða það sem 

farið var af stað með í upphafi (Esterberg, 2002).   

 

3. 2.  Markmið rannsóknar  

Markmið rannsóknarinnar var að skoða hvaða áhrif félagsleg tengsl hafa á líðan 

aldraðra.  Reynt var að leggja aðaláherslu á félags- og kunningjaskap frekar en 

tengsl við fjölskyldumeðlimi þó að óhjákvæmilega kæmi það einnig upp.  
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Markmiðið var sett með það fyrir augum að greina þá þætti sem þykja hvað 

mikilvægastir með von um að það leiði af sér hugmyndir um hvernig hægt sé að 

bæta þá þætti ef þess krefst þörf.   

3. 3.  Val á þátttakendum og aðgengi að þeim 

Upphaflega áttu viðtölin að vera við aldraða einstaklinga en endaði með því að 

einskorðast við ekkjur sem búa einar.  Viðtöl voru tekin við fimm konur sem áttu 

það sameiginlegt að hafa misst maka sinn á lífsleiðinni og bjuggu einar í 

íbúðarhúsnæði fyrir eldri borgara, þó eins og fyrr segir utan einnar sem býr enn í 

heimahúsi.  Allar höfðu þær möguleika á að sækja ýmsa þjónusta í húsnæðinu 

eða á vegum félags eldri borgara.  Eins og fyrr segir átti upphaflega að tala við 

eldri borgara, hvort heldur sem var menn eða konur.  Eftir að hafa talað við fyrsta 

viðmælandann, nafn og númer fengið hjá viðmælanda númer tvö og hugmynd 

komin um tvo viðmælendur til viðbótar var málið hugsað betur og komist að því 

að mögulega væri erfiðara að fá karlmenn í viðtölin og fá þá í spjall heldur en 

konur og sérstaklega karla sem búa einir.  Þegar nöfn og númer viðmælanda sem 

tilbúnir voru í viðtal voru komin á blað var hafist handa við að hringja og ákveða 

tíma sem hentaði báðum aðilum.  Það hafði alltaf verið efst í huga rannsakanda 

að taka öll viðtölin á heimilium viðmælenda til þess að tryggja að þeim liði eins 

vel og kostur væri.  Það kom svo í ljós að allar vildu þær helst að viðtölin færu 

fram heima hjá þeim.   

Þátttakendum var gert ljóst frá upphafi hvers konar rannsókn þetta væri, 

að notast yrði við hljóðupptökutæki, rannsakandi ynni svo sjálfur úr viðtalinu og 

að nöfnum og öðrum persónuauðkennum yrði breytt.   
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3. 4.  Þátttakendur  

Þátttakendur rannsóknarinnar eru fimm konur á aldrinum 78-88 ára og eru þær 

allar ekkjur.  Þær heita Björk, Árný, Ingunn, Jóhanna og Einína.  Fjórar þeirra búa í 

íbúðarhúsnæði fyrir aldraða, tvær í hvoru húsnæðinu.  Þar geta þær sótt félagslíf, 

leikfimi o. fl.  Ein þátttakendanna býr enn í heimahúsi en sækir dagvistun þrisvar 

sinnum í viku.   

3. 5.  Gagnasöfnun 

Söfnun gagna fór fram í júlí 2009.  Viðtölin voru fimm talsins og var 

viðmælendum gert ljóst frá upphafi hvers kyns viðtöl þetta ættu að vera.  

Viðmælendur virtust allar hafa áhyggjur af því að geta ekki hjálpað rannsakanda 

nægilega mikið svo reynt var að útskýra nánar hvers konar rannsóknarverkefni 

þetta átti að vera.  Þegar rætt hafði verið um að þetta yrðu rólegt og þægilegt 

spjall og almennar spurningar hurfu allar þær áhyggjur.  Lengd viðtala var frá 

fjörutíu mínútum upp í rúma klukkustund.  

3. 6.  Skráning og úrvinnsla gagna  

Viðtölin voru öll tekin upp á stafrænt hljóðupptökutæki og að loknu hverju viðtali 

var það afritað í tölvu.  Athugað var að afrita hvert viðtal fljótlega eftir að heim 

var komið svo að upplifun rannsakanda kæmist á blað áður en helstu atriði 

gleymdust.  Þegar viðtölin voru komin niður á blað, allt frá 26 upp í 41 blaðsíðu 

voru þau greind.  Þó var hvert viðtal skoðað ítarlega áður en næsta viðtal var 

tekið, til þess að sjá hvað mætti betur fara.  Greiningin fór þannig fram að hvert 

viðtal var lesið yfir nokkrum sinnum til að finna sameiginlega þætti og mynstur.  

Nokkur atriði komu þar fram og verður sagt frá þeim í niðurstöðukafla.   
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4.  Niðurstöður 

Í þessum kafla verður farið yfir helstu niðurstöður sem fengust úr rannsókninni.  

Niðurstöðurnar voru unnar með það fyrir augum að mæta því markmiði sem 

farið var af stað með í upphafi, að skoða upplifun aldraðra á félagstengslum og 

hvaða áhrif þau tengsl hafa.  Reynt verður að setja einhverja merkingu í þau gögn 

sem fengust úr rannsókninni þó að ekki sé hægt að alhæfa neitt út frá þeim.  

Niðurstöðukaflinn fjallar um upplifun viðmælenda á félagstengslum í 

gegnum tíðina og nú í dag.  Hér verður sagt frá þemum sem komu fram við 

greiningu gagnanna.  Þemun voru tvö og undirþemu við hvort þema einnig tvö.  

Fyrra þemað er reynsla og undirþemu félagstengsl áður fyrr og félagstengsl í dag.  

Annað þemað er virkni og undirþemu virkni í tómstunda- og íþróttastarfi og hve 

mikla virkni varðandi heilsufar.  Reynt verður að setja niðurstöðurnar fram með 

það fyrir augum að upplifun þessara kvenna á félagstengslum og mikilvægi þeirra 

komi skýrt fram.   

4. 1.  Reynsla 

Hér kemur fram sú reynsla sem þátttakendur rannsóknarinnar hafa á 

félagstengslum.  Hversu mikla reynslu þær hafa að baki frá sínum yngrum árum 

og hvernig reynslu og svo aftur hvernig reynsla þeirra hefur verið undanfarin ár 

og í dag.  Fram kom að fjórar höfðu talsverða reynslu af félagstengslum áður fyrr 

og einnig voru það fjórar af fimm sem höfðu mikla reynsla af félagstengslum í 

dag.   

4. 1. 1.  Félagstengsl áður fyrr  

Samkvæmt gögnum virtist reynslan áður fyrr vera sá þáttur sem sýndi mesta 

fjölbreytni hjá viðmælendum.  Björk hefur í gegnum tíðina unnið mikið í 

félagsstarfi og verið virk félagslega, hún var í skátunum á sínum yngri árum þar 

sem hún kynntist eiginmanni sínum sem var einnig félagsvera.  Björk var einnig 

formaður félags á höfuðborgarsvæðinu og fékk reynslu þar.  Hún var í samstarfi 
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við kirkju sem sá um að fara í heimsóknir til fólks með það í huga að halda þeim 

félagsskap, þetta var þá fólk sem fór lítið út úr húsi sjálft.  Björk virtist ánægð 

með að hafa getað lagt sitt af mörkunum í gegnum tíðina, aðstoðað þá sem á 

þurftu að halda og segir:  

„það hafa margir talað um það síðan að það hafi verið kveikjan hjá 

þeim að fara svo síðar og hitta fólk“.  

Árný, annar viðmælandi minn hafði ekki sömu reynslu og Björk á 

félagsstarfi áður fyrr.  Árný vann fram að sjötugsaldri og talar um að það hafi 

hjálpað henni að halda sér upptekinni eftir að maður hennar dó.  Aðal reynslan 

hjá Árnýju hér áður fyrr var vinnan, sem hún hafði ánægju af.  Fljótlega eftir 

flutning tók hún þátt í að stofna skemmtinefnd í húsnæðinu sem hún býr í, sem 

höfð var í huga fyrir þá sem ekki kæmust mikið út.  Það eina sem Árný nefndi 

varðandi reynslu hennar á félagsstarfi og tengslum áður fyrr var vinnan og dans 

sem hún stundaði reglulega, talaði um með hafa farið þrisvar sinnum í hverri viku 

á ball og fannst það æðislegt.   

Jóhanna talar um að hafa verið íþróttakona áður fyrr, sagðist aldrei hafa 

stoppað sem krakki, tók þátt í íþróttum og stundaði útivist.  Það sem virtist hafa 

átt hug hennar var vinnan, en hún vann með börnum og öldruðum.  Hún talar um 

að það hafi verið stórt stökk að hætta að vinna enda vann hún mikið og leið vel í 

vinnunni, eins og hún orðar sjálf: 

„. . . þetta var alveg yndislegur tími sko að vera með börnunum. . .  

fannst voða gott að vera í þessu. . . “.   

Einína er elsti viðmælandinn og átti erfiða reynslu að baki.  Hún hefur misst 

tvo eiginmenn, nána vini og unga fjölskyldumeðlimi.  Hennar félagslega reynsla 

áður fyrr var að nokkru frábrugðin hinum fjórum þar sem hún lifði félagslífinu 

aðallega í gegnum eiginmenn sína.  Fyrsti eiginmaður hennar var mikil félagsvera 

og stofnandi samtaka, Einína virtist fylgja honum í því sem hann gerði en gerði 

lítið sjálf annað en að vinna sem hún segir að hafi verið mjög góður tími.   
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4. 1. 2.  Félagstengsl í dag 

Reynsla viðmælenda minna af félagstengslum í dag er frekar svipuð.  Þrjár þeirra 

eru mikið í tómstundum og sækja sinn félagsskap að mestu þangað.  Björk er 

nýbúin að segja af sér sem formaður félags og er dugleg að hvetja íbúa hússins 

með sér í göngutúra um bæinn.  Hún tekur það þó fram að hún píni engan heldur 

láti vita að það sé í boði, það talar hún um að sér finnist mikilvægt.  Árný er mikil 

fjölskyldukona og umgengst sína fjölskyldu mikið en nefnir þó eina góða vinkonu 

sem hún hefur þekkt frá því hún var fimm ára sem hún talar reglulega við.  Árný 

sækir atburði hjá félagi eldri borgara hjá bæjarfélaginu en talar eins og það sé 

meira gert fyrir vinkonuna.  Einnig talar hún um konu sem hún umgengst mikið 

og býr í sama húsnæði, hún segir: 

„. . . við erum ágætis vinkonur. . .  hún á heima hérna skáhalt á móti 

mér og við hittumstums oft sko, hún hefur gaman af handavinnu eins 

og ég“.   

Árný talar um að henni þyki gott að vita af fólki í kringum sig í húsnæðinu 

þó að hún sé ekkert að „flakka á milli húsa“ eins og hún orðar það sjálf.  Björk og 

Árný eiga það sameiginlegt að hafa það sem fasta venju að fá sér morgunkaffi 

með öðrum íbúum hússins, tala um að það sé mikið skemmtilegra en að drekka 

það einn inni hjá sér.   

Þær Ingunn og Einína eru duglegar að sækja í félagsskap sjálfar.  Ingunn 

sækir mikið í sameiginlegan samkomusal sem tilheyrir íbúðarhúsnæði hennar, 

hvort sem það er til að taka þátt í skipulagðri starfssemi eða bara eins og hún 

segir „ég fer stundum yfir þarna að tala við fólkið sko“.  Ingunn talar um að 

þekkja marga á staðnum en að sambandið þeirra á milli sé ekki mikið.  Þetta 

sama kemur fram hjá Björk, Árnýju og Jóhönnu Þöll sem tala einnig allar um að 

samgangur milli íbúa húsnæðanna sé ekki mikill og að hann mætti vera meiri.  

Félagstengsl Jóhönnu í dag eru ekki mikil nema þá í gegnum íþróttir og sund sem 

hún stundar að kappi.  Hún eyðir hins vegar miklum tíma með systur sinni sem 

býr á sömu hæð og segir það „ansi þægilegt“.  Aðspurð hvort hún hitti vinkonur 
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reglulega eða tali við þær í síma segir hún svo ekki vera „neinei, það er ekkert 

svoleiðis“ en nefnir svo gamla vinkonu sína og skólasystur sem hún hefur mikið 

samband við.   

Reynsla Einínu er ekki sú sama og hinna fjögurra þar sem hún býr ein í 

tvíbýli í sama bæjarfélagi en stundar dagvistun þrisvar sinnum í viku.  Einína 

virðist vera mun meira ein en hinar fjórar og segir sjálf: 

„. . . ég hélt nú ekki að ég yrði svona dugleg að vera ein, eins og ég er 

búin að vera“.  

Aðspurð hvort hún sé í einhverju sambandi við gamla vini eða kunningja 

segir hún: 

„þetta er allt farið. . . allt dáið. . . þetta er allt dáið frá manni“.  

4. 2.  Virkni 

Þessi kafli segir frá því hversu virkan þátt viðmælendur mínir taka í félagslífi, 

tómstundastarfi og íþróttum og einnig hversu mikla virkni heilsa þeirra býður 

uppá.  Þegar viðtölin voru greind og í raun strax eftir fyrstu tvö viðtölin kom í ljós 

að viðmælendur áttu það sameiginlegt að tala mikið um hve stórt hlutverk 

félagsleg virkni spilar í lífi þeirra.  Eins og fyrr segir er þemanu virkni skipt í tvo 

undirflokka sem eru virkni í tómstundastarfi og íþróttum og hve mikla virkni 

heilsan býður upp á.   

4. 2. 1.  Virkni í tómstunda- og íþróttastarfi 

Viðmælendur mínir áttu margt sameiginlegt þegar kom að virkni í íþróttum og 

nokkuð sameiginlegt varðandi virkni þeirra í tómstundastarfi.  Helst voru það 

fjórar fyrstu sem höfðu svipaða upplifun af þeim þætti, en upplifun þeirrar 

fimmtu og jafnframt elstu var aðeins frábrugðin hinum.  Fjórar þeirra töluðu um 

að stunda pútt reglulega og allar reyna þær að ganga eitthvað á hverjum degi.  

Björk gengur með hópi fólks tvisvar í viku og nýtur þess vel, Árný reynir að ganga 

eins og hún getur og dásamar umhverfið á meðan hún talar um gönguferðirnar, 
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Jóhanna og Ingunn ganga á hverjum degi, Ingunn gengur um allan bæ eins og 

hún orðar það sjálf og reynir að fara á hverjum degi en Jóhanna orðar það 

öðruvísi og segist „alltaf druslast í það á hverjum morgni að fara í göngu“.  

Leikfimi virðist vera mjög vinsæl samkvæmt framburði Bjarkar og Jóhönnu 

aðallega, en þær stunda hana að kappi.  Björk sækir leikfimitíma í húsnæðinu og 

finnst það yndislegt og Jóhanna sækir mikið í sundleikfimi og tækjasal hinum 

megin við götuna og einnig í leikfimitíma sem fer fram innanhúss hjá henni.  

Þetta þykir Jóhönnu sjálfsagt að gera og sést það á því hvernig hún orðar þetta:  

„hérna tvisvar í viku er bæði sundleikfimi og hinsegin leikfimi hérna 

niðri og þá fer maður náttúrulega alltaf í hana“ 

Ingunn virðist sækja í allt sem í boði er.  Hún stundar pútt, pílukast, boccia 

og bingó og eins og hún segir sjálf þá fer hún í allt sem hægt er.  Ingunn talar um 

að henni finnist best að fara til dæmis í púttið seinni partinn því þá eru svo margir 

á vellinum.  Hún orðar það sjálf þannig: 

„. . . en ég fer svo oft á kvöldin í pútt sko þú veist, alltaf eftir 

kvöldmatinn. . . þá eru svo margir þá sko. . . það er æðislega gaman“ 

Ingunn er einnig í kór og mætir á æfingar nokkrum sinnum í viku, einu sinni 

í viku er svo sungið saman í messu fyrir heimilisfólkið.  Jóhanna hefur svipaða 

reynslu af söng en er þó ekki eins virk og Ingunn í því.   

4. 2. 2.  Virkni tengd heilsufari 

Heilsufar þriggja viðmælenda minna virtist vera svipað en heilsu Einínu hefur 

farið hrakandi undanfarið og má sjá andstæður í hennar lýsingu miðað við hinna 

fjögurra.  Einnig er heilsa Árnýjar talsvert verri en hinna þriggja og kom það fram 

við greiningu gagnanna að þær tvær reyna af fremsta megni að vera virkar í 

einhverskonar tómstundastarfi eða íþróttum en það er takmarkað hvað heilsa 

þeirra leyfir.   
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Á meðan viðtölin fóru fram var strax komið auga á sameiginlegt atriði hvað 

varðar heilsuna hjá þeim viðmælendum sem ennþá höfðu góða heilsu.  Björk, 

Jóhanna, Árný og Ingunn töluðu allar um að þær yrðu að halda áfram af fullum 

krafti á meðan þær gætu.  Einína getur hins vegar lítið gert, hún er orðin slæm í 

fótum, mjöðmum og fingrum og getur þar af leiðandi ekki verið mjög virk, en eins 

og fyrr segir reynir hún að gera það sem hún getur.  Hún segir sjálf: 

„ég hef verið í leikfiminni. . . svo hef ég verið í nuddi og heitum 

bökstrum. . . lítið gert í handavinnunni núna, það hefur verið svo lítið 

og ég er orðin svo slæm í höndunum. . . máttlaus í fingrunum. . . var 

mikið í þessu áður. . . en það er skrokkurinn. . . það er ansi erfitt að 

hann sé að bila“.  

Einína og Árný hafa sömu reynslu varðandi gönguferðir.  Gönguferðirnar 

stunduðu þær mikið áður fyrr en eins og Einína segir:  

„Ég hef ekki getað það. . . það var bara í gær. . .  fyrsti dagurinn sem 

ég gat farið. .  hérna út götuna. . . ég hef verið svo slæm í mjöðminni 

og niður í löppina. . . ég er að hugsa að fá mér staf bara. . . vil ekki 

venja mig á grind“.  

Eins og fyrr segir tala hinar fjórar um að gera það sem þær geta á meðan 

heilsan leyfir.  Björk segist gera það sem henni þyki skemmtilegst að gera á 

meðan hún getur í stað þess að vera bara heima.  Hún segir:  

„á meðan maður getur það. . . maður veit aldrei hvenær maður 

hættir að geta það. . . svona held ég að sé bara nauðsynlegt að drífa 

sig eitthvað ef maður getur“.   
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Ingunn talar mikið um að halda áfram á meðan heilsan leyfir í gegnum allt 

viðtalið.  Eins og hinar þrjár talar hún um að það þýði ekkert að gefa eftir, þá væri 

þetta bara búið, hún segir ákveðið: „þetta getur bara komið einn tveir þrír og þá 

ertu bara búinn. . . þá geturðu ekki meira. . . ha“.  

4. 3.  Upplifun 

Síðasta þemað sem fundið var við gagnagreiningu er upplifun.  Þar er upplifun 

viðmælenda skoðuð, sú upplifun sem þeir hafa á félagstengslum.  

Varðandi tengsl við aðra íbúa húsnæðisins kom fram í gögnunum að þau 

væru ekki mikil.  Þeir viðmælendur sem bjuggu í íbúðarhúsnæðum voru sammála 

um að það væru margir sem varla sæust og færu lítið út úr íbúðum sínum.  

Nefndi Björk að hún héldi jafnvel að það væri vegna þess að „fólk dytti jafnvel í 

þunglyndi eða einhver svona leiðindi“ eins og hún orðaði það.  Ingunn fer í 

göngutúra og talar um að sér þyki gott að ganga ein.  Einnig talar hún um að 

skemmtilegt sé að stunda pútt þar sem margir eru að taka þátt.  Björk segist vera 

ánægð með að vera félagslega virk og þakkar fyrir að vera ekki ein að láta sér 

leiðast.  Eins og Árný, tekur Björk fram að henni finnist gott að vera ein inn á milli, 

það finnst þeim nauðsynleg.  Viðmælendur mínir töluðu um að það væri mjög 

jákvætt að hafa dagskrá yfir daginn og Björk segir að henni líði betur þá daga sem 

einhvers konar dagskrá er í gangi.  Varðandi einveru eftir makamissinn segir 

Björk: 

„en ég held að allir hafi. . . sérstaklega eldra fólk þegar það er orðið 

eitt. . . tekur alltaf svoldinn tíma. . . að venjast því að vera einn. . . 

búinn að vera gift kannski í mörg ár og. . . að þá er held ég að sé mjög 

mikils vert fyrir fólk að vera í einhverjum svona góðum félagsskap. . . 

geta hitt aðra líka og loka sig ekki inni í leiðindum“.  
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Einína talar um upplifun sína í dagvistuninnni þar sem hún segist hitta 

yndislegt fólk sem hún er í góðu sambandi við og segir hún sjálf: 

„veistu það mér finnst það bara lífið mitt að vera þessa þrjá daga 

þarna í dagvistinni. . . mér finnst það, ég var alveg bara að molna 

niður áður. . . ég vil alls ekki missa það“.  
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Umræða 

Markmið þessarar rannsóknar var að skoða félagslíf aldraðs fólk og reyna að 

koma auga á hvaða áhrif félagsleg tengsl hafa á líðan þeirra.  Rannsóknarferlið fór 

þannig fram að talað var við fimm ekkjur á aldrinum 78 til 88 ára, viðtölin voru 

tekin upp og síðar afrituð á tölvu og prentuð út þar sem þau voru greind.  Sú 

greining sýndi fram á að félagsleg tengsl hafa góð áhrif á líðan viðmælenda 

minna.  Er hægt að yfirfæra það að miklu leiti á niðurstöður í 

rannsóknarheiminum í dag, þar sem gott samkomulag ríkir um að félagsleg tengsl 

eigi þátt í vellíðan og velferð á lífsleiðinni.   

Samkvæmt niðurstöðum rannsóknarinnar má segja að upplifun 

viðmælenda á félagslegum tengslum sé mjög svipuð en þó er að finna 

einstaklingsbundna þætti sem voru mismunandi.   

Flestar höfðu konurnar sem talað var við góða reynslu af félagslegum 

tengslum á sínum yngri árum  og enn þann dag í dag.  Félagsskapurinn sem þær 

hafa í dag er helst í einhvers konar íþrótta- eða tómstundastarfi.  Allar nefna þær 

hve mikilvægt þeim þykir að vera eins virkar og hægt er og töluðu af jákvæðni um 

mikilvægi góðra tengsla.   

Það voru helst tvö atriði sem komu rannsakanda á óvart við greiningu 

viðtalsgagnanna, annað var það að greina mátti eins konar hlédrægni hjá fjórum 

þessara kvenna.  Það virtist vera ofarlega í huga þeirra að passa sig að vera ekki 

að kássast uppá aðra eða vera með einhvern átroðning eins og þær orðuðu það 

sjálfar.  Þessi hugsun gæti komið sér illa miðað við mikilvægi þess að hitta annað 

fólk því eins og ein konan segir „Við verðum að vera dugleg að hittast og gera 

eitthvað við sem erum ein og ekkert að gera yfir daginn, hætt að vinna. . . yngra 

fólkið. . . maður skilur það alveg að það hefur miklu meira að gera. . . er að vinna 

á daginn og svona, svo við þurfum að vera dugleg að hittast“.  Annað atriðið var 

það að fjórar viðmælendanna minntust nokkrum sinnum á það í gegnum viðtölin 

að þeim leiddist aldrei og hafði aldrei leiðst.  Eins og Ingunn orðaði það sjálf „mér 

hefur aldrei leiðst sko“.  Þrjár nefndu það sérstaklega að þeim liði yfirleitt alltaf 

vel og ein sagðist fara með hugann fullan af ánægju að sofa, ein þeirra sagðist 
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ekki getað kvartað yfir neinu.  Andstæðu mátti sjá í samtali við fimmta 

viðmælandann, hana Einínu, sem er sú elsta og jafnframt með mest hrakandi 

heilsu.  Hún er sú eina sem talar um að upplifa erfiða daga og segist aldrei líða 

eins vel og þegar hún mætir í dagvistun sem hún sækir þrisvar í viku.  

Dagvistunina segir hún vera lífið hjá sér núna, án hennar gæti hún ekki verið.  En 

þar segist hún vera í góðu sambandi við yndislegt fólk og stundar þar ýmsa iðju, 

handavinnu, leikfimi, söng og dans.  Það gæti verið mikilvægt að skoða hvort 

þetta sjónarhorn gæti tengst niðurstöðum eldri erlendra rannsókna um afneitun 

kvenna sem kemur fram í umfjöllun hér að ofan.  

Ýmsar breytingar eiga sér stað við það að eldast.  Helstu breytingar eru 

heilsufarslegar og félagslegar, breytingar eins og að missa ástvini og maka eru 

algengar.  Innan öldrunarfræðinnar hefur verið talað um að konur aðlagist flestar 

vel eftir makamissi, það er að segja eftir að hafa komist yfir mestu sorgina og 

erfiðleikana sem fylgja þeim missi.  Þeir viðmælendur sem eiga hér í hlut virtust 

passa vel þar inn og sýndu allar mikið sjálfstæði og dugnað.  Eins og fyrr hefur 

komið fram höfðu allar þessar konur misst maka sinn og ein þeirra misst tvo.  

Þær sem töluðu nánar um þann tíma sögðu hann hafa verið erfiðan, mikla 

breytingu og að það hafi hjálpaði þeim mikið að hafa eitthvað fyrir stafni.  Eins og 

ein segir: „það var voðalega mikið tómlegt að vera einn í húsinu. . . að það var 

mikil viðbrigði“.  Jafnframt talar hún um að hafa ekki fundið eins mikið fyrir 

þessari breytingu og hún hélt og taldi það vera vegna þess að bæði var hún að 

vinna og var búin að koma sér í verkefni með öðrum íbúum húsnæðis síns að 

gróðursetja og gera upp garðinn í kring.   

Líkamleg heilsa virtist spila stóran þátt í virkni viðmælenda minna.  Tvær 

viðmælenda minna voru orðnar talsvert heilsuminni en hinar þrjár en voru að 

reyna hvað þær gátu að halda sér við og hinar töluðu allar um að halda áfram af 

krafti á meðan þær gætu.  Það þýddi ekkert að stoppa og eins og ein orðaði sjálf 

„á meðan maður getur það. . . maður veit aldrei hvenær maður hættir að geta 

það. . . svona held ég að sé bara nauðsynlegt að drífa sig í eitthvað ef maður 

getur“.  Velta má vöngum yfir því hvort þessi hugsun sé af hinu góða, getur 
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skapað hræðslu og kvíða fyrir óumflýjanlegum aðstæðum þegar heilsan fer að 

versna.  Þess vegna gæti verið mikilvægt að kynna öldruðum það sem í boði er 

fyrir hvern og einn einstakling, því ekki hafa þau öll sömu áhugamál, virkni eða 

líkamlega- og andlega heilsu.   

Það er ýmislegt sem má gera til að auka félagsleg tengsl hjá öldruðum sem 

þau skortir.  Samkvæmt öldrunarinnsæiskenningu Tornstams verða 

viðhorfsbreytingar með hækkandi aldri og eins og Tornstam tekur fram er vinna 

starfsfólks á öldrunarstofnunum mikilvægur þáttur í líðan aldraðra og er 

mikilvægt að þeir sem starfa með öldruðum skilji líðan og hegðun þeirra eins vel 

og kostur er.  Jákvætt er að sjá hvað starf félaga eldri borgara á 

höfuðborgarsvæðinu virðist vera virkt en ef við horfum á þarfir allra er það ekki 

nóg.  Það eru ekki allir sem komast langt út fyrir sitt íbúðarhúsnæði sjálfir og er 

því einnig gott að hafa í boði einhvers konar virkt félagsstarf í nágrenni við þau 

íbúðarhúsnæði sem í boði eru fyrir aldraða.   

Af niðurstöðum þessarar rannsóknar má draga þá ályktun að félagsleg 

tengsl eigi þátt í velferð og vellíðan aldraðra en þó er ekki hægt að yfirfæra 

þessar niðurstöður á allt eldra fólk.  Hér verður að hafa í huga að breytur eins og 

aldur, reynsla, heilsufar og persónuleiki geta haft áhrif á útkomuna.  Útfrá 

þessum niðurstöðum má þó halda áfram í áttina að bættri líðan aldraðra með 

fleiri rannsóknum og könnunum.  Áhugavert væri til dæmis að skoða þennan þátt 

nánar útfrá stærra og fjölbreyttara úrtaki og jafnvel fara nánar út í það hvort sú 

sé raunin að þetta margir aldraðir haldi sig til hlés eins og kemur bæði fram í eldri 

rannsóknum og þessari rannsókn.  Ef svo er má setja fram spurningu um þær 

ástæður sem þar geta legið að baki.   

Eins og fram kemur í fræðilegri umfjöllun rannsóknarinnar virðist vera 

uppgangur í málefnum aldraðra á Íslandi og verið er að vinna í því að leggja 

áherslu á að ná mikilvægum markmiðum í þeim málum.  Einnig er jákvætt að sjá 

aukningu á rannsóknum á högum og líðan aldraðra og nauðsynlegt er að halda 

því áfram til að gera öldruðum kleift að lifa því lífi sem best verður á kosið miðað 

við heilsu og stöðu hvers og eins.   
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