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Útdráttur  
 

 

Athugaðir voru próffræðilegir eiginleikar íslenskrar útgáfu I-RS listans (Inhibition- 

Rumination Scale) sem var unninn úr eldri lista að nafni ECQ (Emotional Control 

Questionnaire) og mælir tilfinningastjórn. I-RS listanum er ætlað að meta 

tilfinningastíl, heilabrot annars vegar og tilfinningalega bælingu hins vegar. 

Þátttakendur voru nemendur Háskóla Íslands og starfsfólk í menntakerfinu. Þeir voru 

260 talsins, þar af 197 konur og 63 karlar. Niðurstöður þáttagreiningar sýndu að 

dreifingu atriða var best lýst með tveimur þáttum, heilabrotum (rumination) og 

tilfinningalegri bælingu (emotional inhibition). Áreiðanleiki beggja þátta var 

viðundandi, a= 0,835 til 0,848 og frekari niðurstöður sýndu eins og búist var við að 

konur brjóta frekar heilann um atburði sem hafa komið þeim í tilfinningalegt uppnám 

en að karlar bæla niður tilfinningar sínar. Réttmætisathugun sýndi að samleitni og 

aðgreinandi réttmæti I-RS var viðunandi.  

 Almennt séð benda því niðurstöður til þess að íslensk útgáfa I-RS sé réttmæt og 

áreiðanleg mæling á tilfinningastílunum heilabroti og bælingu.  
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Inngangsorð 

 

Flestir hafa fundið fyrir streitu oftar en þeir kæra sig um að muna. Streita getur tengst 

því að vera stöðvaður af lögreglu eftir að hafa óvart keyrt yfir gatnamót á rauðu ljósi. 

Hún getur tengst þeirri bið sem því fylgir að taka próf ef manneskju finnst hún ekki 

vera búin að læra nóg. Einnig getur hún tengst því að missa af strætó þegar dagurinn 

er fullskipaður mikilvægum fundum, svo nokkur dæmi séu nefnd. 

Streita er neikvæð tilfinningaleg upplifun sem tengist fyrirsjáanlegum 

lífefnafræðilegum, lífeðlisfræðilegum, hugrænum breytingum, eða breytingum á 

atferli. Þessum upplifunum er svo ýmist beint í átt að breytingum á þessum 

streituvaldandi atburðum eða að aðlögun við aðstæðurnar (Taylor, 2006). 

Mælingar á streitu og tengsl hennar við sálfræðileg og læknisfræðileg vandamál eru 

vinsælt rannsóknarefni í dag (Cohen og Park, 1992). Ein leið til að lýsa streitu er að 

skilgreina hana sem áreiti en þá er vísað til atburðar eða samansafns atburða sem geta 

verið streituvaldandi, til dæmis hjónaskilnaður eða umferðarslys. Streita getur einnig 

verið skilgreind sem viðbragð en þá er átt við þau lífeðlisfræðilegu ferli sem fara í 

gang við upplifun á streitu og fólk getur upplifað mikla innri spennu til dæmis ef það 

er reitt eða kvíðið. Þriðja skilgreiningin á streitu er streita sem víxlverkunarferli þar 

sem manneskja og umhverfi verka hvort á annað og út frá umhverfinu skapast mat á 

tiltekinni ógn eða missi. Það er mjög misjafnt hvernig fólk bregst við mismunandi 

áreitum. Því neikvæðar sem einstaklingur skynjar tilteknar aðstæður þeim mun meiri 

líkur eru á því að hann finni fyrir streitu. Það veltur því á hvaða úrræðum hann telur 

sig búa yfir hvort hann skynji atburð sem streituvaldandi eða ekki (Cohen og Park, 

1992). 

Viðbrögð einstaklinga við streitu hafa verið mikið skoðuð og rannsóknir hafa leitt 

í ljós að einstaklingar hafi mismunandi tilfinningastíl sem þeir nota til að takast á við 

tiltekinn streituvaldandi atburð (Nolen-Hoeksema 1991; Roger og Jamieson, 1988). 

Derek Roger og félagar (2008) hönnuðu spurningalista um bælingu tilfinninga og 

heilabrot (I-RS, sjá viðauka 4), en hann er sprottinn upp úr eldri kvarða sem nefnist 

ECQ (Emotion Control Questionnaire, Roger og Nesshover, 1987) og metur 
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tilfinningastjórn. I-RS listinn metur hvernig fólk tekst á við tilfinningatengda atburði. 

Þannig metur listinn tilfinningastíl og tilhneigingu fólks til að annað hvort brjóta 

heilann eða bæla tilfinningar sínar við tilfinningatengda atburði. Í þessari rannsókn 

eru próffræðilegir eiginleikar íslenskrar þýðingar I-RS listans (Inhibition- Rumination 

Scale) kannaðir.  

 

 

Streita 

Streita sem áreiti 
Meðal rannsakenda sem hafa einbeitt sér að streitu sem áreiti eru þeir Holmes og 

Rahe (1967). Þeir settu saman lista sem samanstóð af stórfelldum atburðum í lífi 

fólks og var hann kallaður Social Readjustment Rating Scale. Dauðsfall maka var þar 

talinn mest streituvaldandi atburður sem hægt var að upplifa. Þetta mælitæki 

samanstóð af 43 atriðum sem mældu ólíkar lífsbreytingar sem fólk sagði sjálft frá yfir 

ákveðið tímabil, yfirleitt eitt ár. Hvert atriði var tiltekin lífsbreytinga eining (a life 

change unit) sem var byggð á hlutfallslegum alvarleika atriðisins með tilvísunum í 

dauðsfall maka. Rannsóknir sem hafa beitt Social Readjustment Rating Scale hafa 

sýnt fram á tengsl milli fjölda verulega streituvaldandi atburða og tíðni sálfræðilegra 

raskana og læknisfræðilegra sjúkdóma (Brown, 1989; Horowitz og fl., 1977). Elliot 

og Eisendorfer (1982) einbeittu sér einnig að einkennum áreitis sem skilgreiningu á 

streitu. Þeir aðgreindu mismunandi tegundir streituvalda sem ógnuðu jafnvægi 

líkamans. Til að mynda trúðu þeir að ákafir eða takmarkaðir streituvaldar, eins og 

einfaldur uppskurður, kölluðu fram nokkuð öðruvísi streituviðbragð heldur en 

langvinnir streituvaldar eins og til dæmis vinnuálag. Ákafa streituvalda var einnig 

hægt að flokka sem varanlega eða sem ósamfellda (áreiti sem koma öðru hvoru). Að 

vera giftur maka sem sýndi ekki stuðning væri þannig varanleg streita en að vera 

kynferðislega óvirkur væri líklega ósamfelld streita. Að lokum ræddu þeir hvað það 

væri sem kallað er röð streituvalda. Röð streituvalda táknar langvarandi streituvalda 

sem innihalda margar og oft mismunandi áskoranir á manneskju. Skilnaður, til 

dæmis, er gjarnan tengdur langvarandi röð streituvaldandi atburða sem eru 

uppbyggðir af mismunandi tegundum áskorana sem eiga sér stað og valda streitu hjá 
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fólki (til dæmis aðskilnaður, að sætta sig við að makinn er að gifta sig aftur, vinna úr 

forræðisdeilum sem tengjast börnunum, einmanaleiki, missir sameiginlegra vina og 

svo framvegis). Samkvæmt þessum áreitiskenningum leiða mismunandi tegundir 

áreita til einstaks og fyrirsjáanlegs mynsturs streituviðbragða (Elliot og Eisendorfer, 

1982).  

Aðrir rannsakendur hafa einbeitt sér meira að daglegum streituvöldum heldur en 

stórfelldum atburðum eins og Holmes og Rahe (1967) gerðu. Þessir daglegu 

streituvaldar fela í sér atburði eins og rifrildi við samstarfsmenn, að komast í gegnum 

umferðarteppu og að taka á móti pirrandi símhringingum. Sumir rannsakendur hafa 

komist að því að áhrifin sem daglegir streituvaldar hafa á heilsu fólks skapi fleiri 

vandamál en áhrif stórfelldra atburða (Brantley og Jones, 1993; Delongis og Lazarus, 

1982).  

Þrátt fyrir að komið hafi fram tengsl til dæmis hjá Holmes og Rahe (1967) á 

milli fjölda verulega streituvaldandi atburða og tíðni sálfræðilegra raskana og 

læknisfræðilegra sjúkdóma þá er það samt mjög einstaklingsbundið hvernig 

manneskjur bregðast við og hversu mikið þær þjást vegna streitu. Streituvaldarnir 

einir og sér útskýra því ekki til hlítar hvers vegna fólk þjáist af streitu (Hayes, 2000).  

 

 

Streita sem viðbragð 
Eitt af fyrstu framlögum til rannsókna á streitu var lýsing Walter Cannons (1932) á 

streitu sem viðbragði en hann kallaði það berjast-eða-flýja (fight-or-flight) 

viðbragðið. Cannon áformaði að þegar lífvera skynjaði ógn þá myndi líkaminn örvast 

snögglega í gegnum ósjálfráða taugakerfið og innkirtlakerfið. Þetta samstillta 

lífeðlisfræðilega viðbragð átti að virkja lífveruna til að ráðast á ógnina eða flýja. 

Þaðan er orðatiltækið komið.  

Áður fyrr vísaði berjast-eða-flýja viðbragið í það að berjast eða flýja 

streituvaldandi atburði eins og árás rándýrs. Í dag vísar það að berjast frekar til 

róttækra aðgerða, eins og árásargirni, vegna streitu en flótti vísar frekar til félagslegs 

flótta eða flótta með því að nota ýmis efni eins og áfengi eða fíkniefni.  
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Annars vegar hefur berjast-eða-flýja viðbragðið aðlögunargildi vegna þess að 

það auðveldar lífverunum að bregðast snögglega við ógn. Hins vegar getur það verið 

skaðlegt vegna þess að streita truflar tilfinninga og lífeðlisfræðilega virkni og þegar 

streita er stöðugt til staðar leggur hún grunn að ýmsum álagstengdum 

heilsuvandamálum (Taylor, 2006).  

Annað mikilvægt framlag sem kom snemma fram varðandi streitu sem viðbragð 

er verk Hans Selyes (1956, 1976) á hinu almenna einkennamynstri aðlögunar. Þó svo 

að Selye hafi til að byrja með ætlað sér að rannsaka áhrif kynlífshormóna á 

lífeðlisfræðilega virkni þá varð hann áhugasamur um þau streituvaldandi áhrif sem 

íhlutun hans virtist hafa. Því gerði hann rottur berskjaldaðar fyrir ýmsum 

streituvöldum eins og til dæmis feikilegum kulda og áreynslu og athugaði 

lífeðlisfræðilegt viðbragð þeirra. Honum til mikillar furðu sköpuðu allir 

streituvaldarnir, án tillits til tegundar, sama mynstur lífeðlisfræðilegra viðbragða. 

 Eftir þessar athuganir þróaði Selye (1956) hugtakið hið almenna 

einkennamynstur aðlögunar (general adaptation syndrome). Hann hélt því fram að 

þegar lífvera stæði andspænis streituvaldi, þá virkjaði hún sjálfa sig til að bregðast 

við. Viðbragðið sjálft er óafmarkað með tilliti til streituvalds; það er, án tillits til þess 

sem orsakar ógnina mun manneskja bregðast við með sama lífeðlisfræðilega 

viðbragðsmynstrinu. Ef streitan er viðvarandi aukast líkur á að kerfið láti undan með 

alvarlegum afleiðingum fyrir manneskjuna (Taylor, 2006).  

 Hið almenna einkennamynstur aðlögunar samanstendur af þremur stigum. Á 

fyrsta stiginu, viðvörunarstiginu, virkist lífveran til að taka á móti ógninni (fight or 

flight). Á öðru stiginu, viðnáminu, vinnur lífveran að því að ráða gegn ógninni, til 

dæmis með átökum. Þriðja stigið, örmögnun, á sér svo stað ef lífverunni mistekst að 

yfirstíga ógnina og tæmir lífeðlisfræðileg úrræði sín í ferlinu við að reyna það 

(Taylor, 2006).  

 Enn þann dag í dag má sjá töluverð áhrif frá líkani Selyes á vettvangi 

streiturannsókna. Ein ástæðan er sú að það býður upp á almenna kenningu viðbragða 

við miklu úrvali streituvalda yfir tíma. Þannig útvegar það leiðir til að hugsa um 

víxlverkunina á milli lífeðlisfræðilegra þátta og þátta úr umhverfinu. Einnig gerir það 

ráð fyrir lífeðlisfræðilegum búnaði fyrir sambandið á milli streitu og veikinda. Selye 
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trúði því sérstaklega að síendurtekin eða langvarandi örmögnun, sem er þriðja stig 

einkennamynstursins, væri orsök lífeðlisfræðilegs skaða sem leggur grundvöllinn 

fyrir sjúkdóma. Raunar hefur langvarandi eða síendurtekin streita verið bendluð við 

margar tegundir sjúkdóma, til að mynda hjarta- og æða sjúkdóma, liðagigt, of háan 

blóðþrýsting og minni virkni ónæmiskerfis (Taylor, 2006).  

 

 

Streita sem víxlverkunarferli 
Árið 1984 komur þeir Lazarus og Folkman fram með líkan (transactional stress 

theory) sem lýsir streitu sem ferli milli áreitis og viðbragðs. Það aðgreinir upphafs og 

annars stigs mat. Samkvæmt líkaninu upplýsir annars stig matið upphafsmatið í 

samfelldu ferli og það er þessi samvirkni sem myndar matsferlið og hefur áhrif á þá 

streitu sem er upplifuð (Daníel Þór Ólason, 2000). 

Sálfræðilegt mat fólks skiptir miklu máli í því hvort það túlkar atburði sem 

streituvaldandi eða ekki. Lazarus, einn helsti málsvari sálfræðilegra athugana á streitu 

(Lazarus, 1968; Lazarus og Folkman, 1984a) heldur því fram að ef fólk stendur 

frammi fyrir nýju eða breyttu umhverfi þá fari í gang ferli sem kallast upphafsmat til 

að ákvarða merkingu tiltekins atburðar.  

Hægt er að túlka afleiðingar atburða sem jákvæða, hlutlausa eða neikvæða. 

Neikvæðir atburðir eru metnir á grundvelli mögulegs skaða, ógnunar eða ögrunar. 

Skaði er mat á tjóni sem hefur þegar átt sér stað. Af þessum sökum gæti manneskja 

sem nýlega missti vinnuna, skynjað skaða vegna taps á sjálfstrausti og þeirri smán 

sem því fylgdi að vera rekin.  

Ógn er mat á hugsanlegum skaða í framtíðinni sem getur orðið vegna tiltekinna 

atburða. Þannig getur maður sem er nýbúinn að missa vinnuna farið að hugsa um 

vandamálin sem munu bitna á fjölskyldu hans í framtíðinni vegna tekjutaps.  

Að lokum geta atburðir verið metnir eftir ögrun þeirra eða þeim möguleika að 

yfirstíga og jafnvel hagnast á atburðinum. Þannig gæti til dæmis manneskja sem 

hefur misst vinnu sína skynjað að ákveðið magn skaða og ógnar sé til staðar, en hún 

getur einnig séð það að vera atvinnulaus sem tækifæri til að prófa eitthvað nýtt. Mat á 

ögrun tengist meira sjálfsöryggi á þeim hæfileika að bjarga sér í streituvaldandi 
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atburðum, jákvæðum tilfinningalegum viðbrögðum við atburðinum og lægri 

blóðþrýstingi (Skinner og Brewer, 2002).  

Mikilvægi grundvallarmats í rannsóknum á streitu er lýst í klassískri rannsókn á 

streitu sem þeir félagar Speisman, Lazarus, Mordkoff og Davidson framkvæmdu árið 

1964. Tilraunin fór þannig fram að stúdentar skoðuðu hryllingsmynd sem lýsti 

ógeðfelldum helgiathöfnum tiltekins ættbálks sem meðal annars innihéldu 

skurðaðgerðir á kynfærum. Áður en myndin var skoðuð var stúdentunum sýnd ein af 

fjórum tilraunaaðstæðum. Einn hópur hlustaði á mannfræðilega lýsingu á merkingu 

helgiathafnanna. Annar hópur hlustaði á fyrirlestur sem gerði lítið úr áherslunni á 

þann sársauka sem vígslan hafði og lagði meiri áherslu á spennuna fyrir þessari 

athöfn. Þriðji hópurinn fékk lýsingu sem lagði áherslu á þá kvöl og áverka sem 

fylgdu athöfninni. Fjórði hópurinn fékk aðeins grunnupplýsingar og myndin sem þeir 

þátttakendur sáu hafði ekkert hljóð. Mælingar á rafleiðni í húð, hjartslætti og 

sjálfsmatskvarðar gáfu til kynna að fyrstu tveir hóparnir upplifðu töluvert minni 

streitu en hóparnir sem beindu athygli sinni að áfalli og sársauka. Þessi rannsókn 

undirstrikar að streita er ekki eðlislæg hryllingsmyndinni sjálfri heldur fer einnig eftir 

mati áhorfandans á henni (Speisman, Lazarus, Mordkoff og Davidson, 1964).  

 Á sama tíma og upphafsmat streituvaldandi kringumstæðna á sér stað, hefst 

annars stigs matið. Annars stigs mat er mat einstaklings á bjargráðshæfni sinni og 

úrræðum og hvort þau dugi til að mæta skaða, ógn eða ögrun tiltekins atburðar. Í raun 

er huglæg upplifun streitu jafnvægið milli upphafs- og annars stigs mats. Þegar skaði 

og ógn eru með mesta móti og bjargráðahæfnin er lítil finnst talsverð streita. Þegar 

bjargráðahæfnin er mikil er líklegt að streitan sé í lágmarki. Hugsanleg viðbrögð við 

streitu eru mörg og má þar nefna lífeðlisfræðilegar, hugrænar, tilfinningaríkar og 

atferlislegar afleiðingar. Sum þessara viðbragða eru ósjálfráð viðbrögð við streitu en 

önnur fela í sér meðvitaða áreynslu til að bjarga sér. Vitsmunaleg/huglæg viðbrögð 

við streitu fela í sér hugmyndir um þann skaða eða þá ógn sem tiltekinn atburður 

veldur og hugmyndir um orsakir hans eða stjórn. Þau fela einnig í sér ósjálfráð 

viðbrögð eins og hliðrun og vangetu til einbeitingar; truflun/hliðrun á frammistöðu á 

vitsmunalegum verkefnum og ágengar, endurteknar eða sjúkar hugsanir. Vitsmunaleg 

viðbrögð hafa einnig að gera með upphafið á virkni bjargráðs (Taylor, 2006).  
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 Möguleg tilfinningarík viðbrögð við streituvaldandi atburðum ná yfir stórt svið. 

Undir það fellur ótti, kvíði, spenna, vandræðakennd, reiði, þunglyndi og jafnvel 

æðruleysi og afneitun. Tilfinningarík viðbrögð geta verið fremur aðkallandi og slík 

afstaða getur leitt til heilabrota sem felast í því að hugsað er endurtekið um atburði 

sem leiða af sér þær neikvæðu tilfinningar sem voru í upphaflega aðstæðunum. 

(Glynn, Christenfeld og Gerin, 2002). 

 

 

Einstaklingsmunur í viðbragshæfni við streitu 
Viðbragðshæfni fólks við streitu er breytileg. Viðbragðshæfni er það stig breytinga 

sem á sér stað í sjálfvirka taugakerfinu, taugainnkirtlum og/eða ónæmisviðbrögðum 

sem afleiðing streitu. Viðbragðshæfni er að hluta til lífeðlisfræðileg tilhneiging til að 

bregðast við ógnum eða ögrunum í umhverfi. Þessar ógnir eða ögranir geta svo, 

sökum streitu, leitt til bæði stuttra og langvinnra heilsuvandkvæða. Sumt fólk sýnir 

mjög lítil viðbrögð við streituvaldandi aðstæðum en aðrir sýna mjög mikil viðbrögð. 

Þessi mismunur getur verið erfðafræðilegur eða þá að hann hefur þróast á 

fósturskeiði eða snemma í lífinu (Taylor, 2006).  

Viðbragshæfni við streitu getur haft áhrif á varnarleysi gegn veikindum. Í einni 

rannsókn, til að mynda, voru annars vegar breytingar á hjartslætti og blóðþrýstingi 

athugaðar og hins vegar ónæmisviðbrögð. Börn á aldrinum þriggja til fimm ára voru 

látin fá bóluefni á eftir verkefni sem átti að valda streitu. Foreldrar barnanna voru svo 

beðnir um að skýra frá fjölda streituvalda í fjölskyldunni á tólf vikna tímabili og 

hlutfall veikinda var kortlagt meðan á þessu tímabili stóð. Niðurstöðurnar gáfu til 

kynna að streita væri tengd auknu hlutfalli veikinda eingöngu meðal þeirra barna sem 

höfðu áður sýnt sterkt ónæmisviðbragð eða hjarta- og æðakerfisviðbragð. Þau börn 

sem sýndu minna viðbragð upplifðu engar breytingar á veikindum við streituvaldandi 

aðstæður (Boyce, Alkon, Tschann, Chesney og Alpert, 1995).  

Niðurstöður annarrar rannsóknar bentu til að viðbragðshæfni hjarta- og æðakerfis 

spáði fyrir um breytingar á kortisóli í hópi ungra, heilbrigðra háskólastúdenta sem 

leystu hugrænt verkefni sem byggði á reikningi. Há viðbragðshæfni var einnig tengd 

breytingum á virkni náttúrulegra drápsfruma (natural killer cell activity), sem gaf til 
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kynna að samspil væri á milli ónæmisbreytinga og mögulegrar áhættu á sjúkdómum 

(Uchino, Cacioppo, Malarkey og Glaser, 1995).  

Cohen (2002) fann það út að fólk sem brást við streituvöldum á rannsóknarstofu 

með háu magni af kortisóli og hafði upplifað marga neikvæða atburði í lífinu, var 

varnarlaust gegn sýkingum í öndunarvegi. Fólk sem brást við streituvöldum á 

rannsóknarstofu með litlu ónæmisviðbragði var sérstaklega varnarlaust við sýkingum 

í öndunarvegi ef það var einnig undir mikilli streitu. Aftur á móti var ekki munur á 

fólki með mikil ónæmisviðbrögð, ef til vill vegna þess að ónæmiskerfið þeirra var 

snöggt að bregðast við ógninni sem hugsanleg sýking gat valdið (Cohen, 2002).  

Rannsóknir eins og þessar benda til þess að sállífeðlisleg viðbragðshæfni við 

streitu sé mikilvægur þáttur til að sýna fram á að streita hafi áhrif á líkamann og 

líkurnar á því að hún muni stuðla að þjáningu eða sjúkdómi. 

 

 

Getur fólk aðlagast streitu? 
Flestir geta aðlagast sálfræðilega takmarkaðri eða fyrirsjáanlegri streitu. Í fyrstu geta 

ógnandi aðstæður orsakað streitu en slík viðbrögð dvína yfirleitt með tímanum. 

Þannig sýndu apar, sem voru látnir taka þátt í verkefni þar sem þeim var gefið raflost, 

lítil merki um streitu eftir fyrstu tarnirnar (Mason, Brady og Tolliver, 1968). 

Rannsóknir á afleiðingum hávaða eða troðnings benda einnig til bæði lítilla áhrifa á 

slæma heilsu til langs tíma og lítilla lífeðlisfræðilegra áhrifa. Þetta bendir til þess að 

flestir aðlagist þessum stöðugu streituvöldum.  

Rannsóknir sem kalla fram hljóð þegar fólk reynir að ljúka við verkefni sýna að 

fólkið einfaldlega breytir um tækni eða beinir athygli eitthvað annað til að aðlagast 

hljóðinu. Hins vegar virðist fólk sem er einkar varnarlaust, sérstaklega börn, aldraðir 

og fátækt fólk verða fyrir slæmum áhrifum af þessum streituvöldum og sýna gjarnan 

merki hjálparleysis eða erfiðleika í streitutengdum verkefnum. Ein ástæða þess er 

talin sú að þessir hópar hafi þegar litla stjórn á umhverfi sínu og séu því undir mikilli 

streitu fyrir. Því er hægt að segja sem svo að fólk geti ýmist sýnt merki um 

langtímaálag og aðlögun við viðvarandi streituatburðum. Flestir geta aðlagast nokkuð 

vel vægum streituvaldandi atburðum en átt erfiðara með þá ákafari. Fólk sem er 
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stressað fyrir getur þó verið ófært um að aðlagast jafnvel mildum streituvöldum 

(Taylor, 2006).  

 

 

Bjargráð við streitu  
Eins og fjallað hefur verið um þá bregst fólk misjafnlega við streitu og þau áhrif sem 

hugsanlegur streituvaldandi atburður hefur fer eftir því hvernig fólk metur hann. 

Bjargráð eru þau ráð sem fólk grípur til þegar takast þarf á við streitu (Taylor, 2006). 

Þau vísa þannig til þess hvernig einstaklingar vinna að því að stjórna streituvaldandi 

áreitum og tilfinningum sem hafa bæði líkamleg og andleg áhrif (Lazarus og 

Folkman, 1984b). Bjargráð eru ekki ein atburðarás sem einhver grípur til heldur er 

það röð viðbragða sem á sér stað yfir ákveðinn tíma þar sem umhverfið og 

einstaklingurinn hafa áhrif á hvort annað. Til að mynda geta yfirvofandi sambandsslit 

ástarsambands skapað fjölbreytileg viðbrögð sem ná frá tilfinningalegum 

viðbrögðum eins og depurð eða gremju til aðgerða eins og áreynslu til að ná sáttum 

og tilrauna til að finna spennandi og truflandi athafnir. Þessi viðleitni til bjargráða 

verða svo fyrir áhrifum af því hvernig makinn í sambandinu bregst við. Með 

hvatningu frá honum gæti manneskjan hugsanlega lagt sig alla fram til að reyna að ná 

sáttum en reiði eða afneitun myndi hins vegar líklega ýta henni enn lengra í burtu. 

Þau úrræði sem manneskjan hefur að geyma stjórna í raun áreynslunni til bjargráða 

(Taylor, 2006). 

Persónuleiki hefur áhrif á það hvernig fólk tekst á við ákveðinn atburð. Sum 

persónuleikaeinkenni verða til þess að manneskja upplifir streituvaldandi atburð verri 

en önnur gera það að verkum að manneskja upplifir hann ekki eins slæman. Sumir 

hafa þá tilhneigingu, vegna persónleika síns, að upplifa streituvaldandi atburði sem 

sérstaklega streituvaldandi en það getur haft áhrif á sálfræðilega þjáningu þeirra, 

líkamleg einkenni og/eða hlutfall sjúkdóma. Watson og Clark (1984) kölluðu þessa 

tilhneigingu neikvæða tilfinningu sem er allsráðandi skap auðkennt af kvíða, 

þunglyndi og fjandskap. Fólk sem skorar hátt á neikvæðum tilfinningum lætur í ljós 

þjáningu, óþægindi og óánægju yfir vítt svið aðstæðna (Gunthert, Cohen og Armeli, 
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1999). Þetta fólk er einnig líklegra til að drekka mikið, þjást af þunglyndi og til að 

reyna að fremja sjálfsvíg (Taylor, 2006).  

 

 

Bjargráðastíll  
Til viðbótar við persónuleg einkenni sem skipta miklu máli varðandi viðbrögð yfir 

mismunandi aðstæður lýsir bjargráðastíll enn nákvæmar þeim einstaklingsmun í 

hvernig fólk bregst við streitu. Bjargráðsstíll er almenn hneigð til að eiga við 

streituvaldandi atburði á tiltekinn hátt. Sem dæmi má nefna suma sem takast á við 

streitu með því að tala mikið um hana en aðra sem halda vandamálum sínum frekar 

fyrir sig sjálfa. Bjargráðastíll er því hugsaður sem persónuleikaeinkenni þar sem hann 

einkennir hegðun einstaklings en hann er sértækari en persónuleikaeinkenni vegna 

þess að hann er talinn koma til sögunnar fyrst og fremst þegar atburðir verða 

streituvaldandi (Taylor, 2006). 

 

 

Tilfinningabæling 
Ef fólk getur ekki almennilega tekist á við streituvaldandi aðstæður getur streitan 

verið skaðleg heilsu þess. Ein leið sem fólk fer til að meðhöndla tilteknar 

streituvaldandi aðstæður er í gegnum tilfinningabælingu. Það getur verið álitið 

eðlilegt fyrir fólk að reyna að bæla tilfinningar sínar upp að einhverju magni. Samt 

sem áður koma vandamál oftar en ekki fram þegar tilfinningabæling á sér stað (Petre, 

Booth og Pennebaker, 1998). Þetta fólk hefur tilhneigingu til að afneita tilfinningum 

sínum um kvíða, reiði og hræðslu og láta sem allt sé í lagi. Hins vegar, þegar það 

horfist í augu við steituvaldandi aðstæður hækka hjartsláttur og blóðþrýstingur meira 

en hjá þeim sem tjá tilfinningar sínar (Wade og Tavris, 2000). Niðurstöður 

rannsóknar Matud (2004) á tilfinningabælingu bentu til þess að karlmenn bældu 

frekar tilfinningar sínar en konur sem einbeita sér meira að því að kafa djúpt í 

tilfinningar sínar. 
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Svarstílskenningin 
Kenningin um lært hjálparleysi var sett fram árið 1975 af Seligman. Kenningin 

byggist á því að ef fólk þarf að takast á við neikvæðar og streituvaldandi aðstæður í 

langan tíma sem það hefur enga stjórn á, þá upplifir það lært hjálparleysi. Menn 

yfirfæra svo þessar tilteknu aðstæður yfir á aðrar aðstæður sem þeir hafa í raun stjórn 

á (Nolen-Hoeksema, 2004). Því getur þunglyndi verið ein afleiðing þess að fólk 

upplifir streituvaldandi aðstæður sem það höndlar ekki og yfirfærir þá reynslu yfir á 

aðrar aðstæður. Eftir að kenningin um lært hjálparleysi var endurbætt var farið að 

leggja áherslu á skýringarstíl sem átti að gefa til kynna hvernig menn útskýra þá 

neikvæðu atburði sem þeir verða fyrir (Nolen Hoeksema, 1987).  

Það er talsverður einstaklingsmunur á því hversu langan tíma það tekur að 

yfirstíga þunglyndisköst og sumir finna fyrir þunglyndi í aðeins nokkra daga eftir 

tiltekinn streituvaldandi atburð á meðan aðrir finna fyrir honum í nokkra mánuði og 

jafnvel ár á eftir. Árið 1987 setti Nolen-Hoeksema fram kenningu sem átti að skýra 

kynjamun í þunglyndi. Nolen-Hoeksema telur að það hvernig menn bregðast við 

þunglyndi hafi áhrif á hversu langan tíma tekur að yfirstíga það. Kenningin gerir ráð 

fyrir tveimur meginflokkum svarstíla, það er heilabrotum og hliðrun.  

Þeir sem hafa tilhneigingu til að brjóta heilann um eigin vanlíðan eru sérstaklega 

lengi að komast yfir hana. Heilabrot lýsa sér þannig að einbeitingin er stöðugt á sjálft 

þunglyndið; einkenni þess, orsakir, merkingu og afleiðingarnar af einkennum þess. 

Þeir sem svo aftur á móti nota ánægju og hliðrun til að létta á hugarástandi sínu, áður 

en þeir einbeita sér að vandamálinu og leysa það, verða daprir í styttri tíma (Nolen- 

Hoeksema, 1987).  

 

 

Svörunarstílar við depurð 
Þeim svörunarstíl að brjóta heilann við þunglyndi er hægt að lýsa með hegðun og 

hugsun þar sem athyglin beinist eingöngu að einkennum þunglyndisins og 

vísbendingum um þessi einkenni. Þessi hegðun og hugsun er því einbeitt á sjálf 

einkennin. Heilabrot geta lýst sér þannig að menn einangra sjálfa sig til að geta 

hugsað um einkennin (til dæmis að hugsa um hversu þreyttur þeir eru), líklegar 
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orsakir þunglyndisins (til dæmis spyrja þeir sjálfa sig hvers vegna þeir er daprir en 

ekki annað fólk) og líklegar afleiðingar þess (til dæmis hugsa þeir að þeir geti ekki 

klárað vinnuna sína ef þeim heldur áfram að líða svona) (Nolen- Hoeksema, 1987, 

1990). Fólk sem brýtur heilann mikið hefur hugsanir sem með tíð og tíma geta 

stundum líkst ósjálfráðum neikvæðum hugsunum, en stílnum á þó ekki að líkja við 

ósjálfráðar neikvæðar hugsanir. Stíll heilabrots er mynstur hegðunar og hugsana þar 

sem einbeiting hvers og eins er á eigið tilfinningaástand og aðgerðir eru þannig 

bældar niður sem gætu dregið athyglina frá eigin hugarástandi. Neikvæðar hugsanir 

(til dæmis ég er viðrini) geta komið fram vegna þessa hegðunar/athyglisstíls, en það 

er stíllinn sjálfur en ekki innihald neikvæðu hugsananna sem er miðpunktur þessarar 

greiningar (Nolen Hoeksema, 1991).  

Stundum brýtur fólk heilann um atburði sem fylgja þunglyndinu. Lykileinkenni 

heilabrota er þó eins og nefnt var hér að ofan að fólk einbeitir sér að neikvæða 

tilfinningaástandinu. Þessi þáttur einbeitingar á tilfinningar í heilabroti er mikilvægur 

af tveimur ástæðum. Í fyrsta lagi er, í flestum tilfellum, enginn atburður í lífinu 

bundinn við þunglyndi (Lloyd, 1980). Einkenni þunglyndisins eru til staðar og þau 

skaða virkni fólks og gefa því ástæðu til að brjóta heilann um eitthvað. Í öðru lagi, 

þegar þunglynt fólk einbeitir sér að tilfinningalegu ástandi sínu, þá er það vitanlega 

að einbeita sér að einhverju neikvæðu, en þetta getur gert það að verkum að hugsun 

þess verður neikvætt skekkt af vanlíðan þeirra (Nolen-Hoeksema, 1991). 

Heilabrot eru ólík formgerð verkefnalausnar annars vegar á þann hátt að annað 

hvort hugsar fólk blátt áfram eða talar um hversu hvatningarlaust, leitt, og dauft því 

finnst það vera án þess að gera eitthvað til að draga úr einkennunum. Eða þá að það 

hefur áhyggjur af merkingu einkennanna án þess þó að gera áætlun til að breyta 

ástandinu. Rannsóknir (Nolen-Hoeksema og Morrow, 1991b; Nolen-Hoeksema, 

Parker og Larson, 1991) gefa til kynna að þeir sem  brjóta heilann og hafa 

tilfinningamiðaða svörun (emotion focused responses), eins og lýst er hér að ofan, eru 

síður líklegir til að fást við virka formgerð verkefnalausnar. Ennfremur fann Morrow 

(1990) það út að daprir þátttakendur sem tóku þátt í verkefnum sem snerust um 

heilabrot, skiluðu síður líklegum lausnum á vandamáli heldur en þátttakendur sem 

voru hvattir til að nota hliðrun við depurð. Þetta bendir til þess að þrátt fyrir að fólk 
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trúi því að það muni skilja sjálft sig og að það muni leysa vandamál sín með því að 

einbeita sér aðgerðarlaust á neikvætt tilfinningaástand sitt þá eru heilabrot ekki það 

sama og verkefnlausn og þau geta reyndar truflað áhrifaríka verkefnalausn.  

Heilabrot er hægt að bera saman við hliðrun, en hliðrun einkennist af því að fólk 

beinir athyglinni frá einkennum þunglyndisins og mögulegum orsökum og 

afleiðingum þess til ánægjulegra og hlutlausra athafna. Áhrifarík hliðrun veikir 

óskipta athygli einstaklings á þunglyndið og leiðir af sér góðar líkur á jákvæðri 

styrkingu til hans. Dæmi um hliðrun er þátttaka í athöfnum með vinum, vinna að 

áhugamáli eða einbeiting í starfi. Athafnasemi hjálpar ekki alltaf við hliðrun því fólk 

getur haldið áfram að brjóta heilann þrátt fyrir að vera athafnasamt. Því ætti það að 

vera betri forspá fyrir lengd depurðar hvort fólk stundi heilabrot eða hliðrun heldur en 

hvort það sé athafnasamt eða ekki.  

Það eru nokkrar svaranir við þunglyndi sem geta verið hliðraðar en eru einnig í 

eðli sínu slæmar vegna þess að þær geta leitt til neikvæðra afleiðinga fyrir heilsu 

fólks og athafnasemi þess. Dæmi um slíka svörun er meðal annars að taka þátt í 

ofbeldi eða kærulausri hegðun (til dæmis að keyra of hratt). Þrátt fyrir að slík hegðun 

geti leitt til hliðrunar hjá fólki og hjálpað því að létta á þunglyndinu í stuttan tíma, þá 

mun hún líklega leiða til meira þunglyndis á eftir vegna afleiðinganna sem hljótast af 

slíkri hegðun. Hins vegar eru margar hliðranir við þunglyndi sem eru ekki í eðli sínu 

hættulegar fyrir einstaklinginn. Í úrtaki 230 þátttakenda fundu Nolen Hoeksema og 

Morrow (1991b) ekkert samband á milli þeirrar tilhneigingar að nota ánægjulega eða 

óvirka athafnasemi til að hliðra þunglyndi fólks og þeirrar tilhneigingar að taka þátt í 

kærulausri og hættulegri athafnasemi (r= -0,5). Aftur á móti var marktækt jákvætt 

samband á milli þess að brjóta heilann við depurð og að taka þátt í kærulausri hegðun 

(r= .36, p < .01). Þátttakendur sem höfðu tilhneigingu til að brjóta heilann við 

þunglyndi voru þannig líklegri til að taka þátt í hættulegri athafnasemi. 

 

 

Svörunarstíll: Prófanir og tilgátur 
Vísbendingar um að heilabrot leiði til lengra þunglyndistímabils heldur en hliðrun 

koma frá fjölmörgum rannsóknum bæði í tilraunaaðstæðum og í raunverulegum 
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aðstæðum (Morrow og Nolen-Hoeksema, 1990; Nolen-Hoeksema, Larson og 

Grayson, 1999). Morrow og Nolen-Hoeksema (1990) gerðu rannsókn þar sem 

þátttakendur voru settir í aðstæður sem meðal annars framkölluðu depurð. Verkefnin 

voru fjögur og hönnuð þannig að verkefnin höfðu annað hvort að geyma í sér 

heilabrot eða hliðrun og voru annað hvort virk eða óvirk. Fyrri tilgátan í þessari 

rannsókn var sú að þátttakendur sem tóku þátt í hliðrunarverkefninu myndu frekar 

sýna minnkandi þunglyndisáhrif en þeir þátttakendur sem voru í 

heilabrotsaðstæðunum. Seinni tilgátan var sú að virkni myndi leiða til minnkandi 

þunglyndisáhrifa frekar en óvirkni, aðallega vegna þess að virkni hjálpar til við 

hliðrun.  

Niðurstöðurnar studdu þessar tilgátur. Mestu framför á þunglyndiseinkennum 

mátti sjá hjá þátttakendum í verkefninu sem snerist um hliðrun og virkni. Næstmesta 

bótin var svo hjá þátttakendunum í verkefninu sem snerist um hliðrun og óvirkni. Þar 

á eftir komu þátttakendur í verkefnunum þar sem heilabrot og virkni voru ríkjandi og 

verkefnið þar sem heilabrot og óvirkni voru ríkjandi kom svo verst út. Reyndar sýndu 

þátttakendur í verkefninu sem snerist um hliðrun og virkni lægri stig 

þunglyndiseinkenna eftir rannsóknina en fyrir hana. Þátttakendur í 

heilabrotsverkefnunum tveimur (heilabrot og virkni og heilabrot og óvirkni) sýndu 

svo aftur á móti fleiri þunglyndiseinkenni eftir rannsóknina heldur en fyrir (Morrow 

og Nolen-Hoeksema, 1990).  

 Sambærileg rannsókn var gerð síðar þar sem þátttakendur í tilraunahópnum voru 

þunglyndissjúklingar og í samanburðarhópi voru þátttakendur ekki með 

þunglyndiseinkenni (Nolen-Hoeksema & Morrow, 1991a). Allir þátttakendur tóku 

þátt í annaðhvort verkefni sem tengdist heilabroti og virkni eða verkefni sem tengdist 

hliðrun og virkni. Á meðal þátttakendanna sem höfðu ekki þunglyndiseinkenni fyrir, 

leiddi hvorki verkefnið sem sneri að heilabroti né verkefnið sem sneri að hliðrun til 

þess að skap viðkomandi breyttist. Á meðal þátttakendanna sem höfðu 

þunglyndiseinkenni urðu neikvæðu áhrifin meiri á þá þátttakendur sem tóku þátt í 

verkefninu tengdu heilabroti en á þá sem tóku þátt í verkefninu tengdu hliðrun. 

Þessar niðurstöður gefa til kynna að sjálfhverfar hugsanir um eigin vanlíðan séu ekki 
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í eðli sínu niðurdrepandi en að þær geti dregið á langinn depurð sem var til staðar 

fyrir.  

  Í fyrrnefndum rannsóknum var svörunarstíll við depurð tengdur 

þátttakendunum. Önnur áhugaverð spurning er hvort fólk hafi stöðugan svörunarstíl 

við depurð sem spáir fyrir um lengd eðlilegra skapsveiflna þeirra. Rannsóknir á 

daglegum einkennum depurðar taka á þessari spurningu (Nolen-Hoeksema, 1991). Í 

einni slíkri rannsókn fylgdust 79 þátttakendur með upplifunum sínum á leiðu eða 

döpru skapi sínu og svörunarstíl við þessu skapi í 30 samfellda daga. Ef þátttakandi 

upplifði leiða eða depurð á ákveðnum degi, gaf hann til kynna hversu áköf depurðin 

var, hversu lengi hún entist, og hvað af 16 tilteknum heilabrotum og 16 hliðrunum 

hann hefði notað. Dæmi um heilabrot voru ,,Ég einangra sjálfan/n mig til að hugsa 

um það hvernig mér leið“ og ,,Ég hélt að ég gæti ekki komið neinu í verk ef ég kæmi 

mér ekki úr þessu skapi“. Dæmi um hliðranir voru ,,Ég gerði svolítið skemmtilegt til 

að hætta að hugsa um hvernig mér leið“ og ,,Ég talaði við vini mína um svolítið 

annað en það hvernig mér leið“.  

Aðferð til að meta einsleitni gagnanna, útskýrð af Rogosa, Floden og Willett 

(1984), var notuð til að meta stöðugleika heilabrota og hliðrunar yfir alla dagana. 

Niðurstöðurnar voru þær að 83,3% þátttakenda notuðu alltaf sama svörunarstíl við 

depurð yfir mánuðinn. Í rannsókn með svipuðu sniði fundu þeir Wood, Saltzberg, 

Neale, Stone og Rachmiel (1990) einnig vísbendingar um stöðugleika í svörunarstíl 

þátttakenda til sjálfhverfra hugsana á eigin vanlíðan. Þessar niðurstöður gefa því 

sterkar vísbendingar um að fólk hafi stöðugan svörunarstíl við eigin vanlíðan (Butler 

og Nolen-Hoeksema, 1994).   

 Þar að auki virðast þeir sem hafa meiri tilheigingu til að brjóta heilann vera 

daprir í lengri tíma. Í rannsókninni sem var nefnd hér að ofan og snerist um daglegar 

sveiflur í skapi, voru þátttakendur sem höfðu tilhneigingu til að brjóta heilann daprir í 

lengri tíma (Nolen-Hoeksema, 1991). Það sem skiptir meira máli er að marktækt 

samband var á milli heilabrota og lengdar depurðar sem heldur áfram jafnvel eftir að 

upphaflegur alvarleiki depurðarinnar er tekinn með í reikninginn. Þetta gefur til 

kynna að heilabrot og alvarleiki vanlíðunar spái fyrir um aðgreindan mismun í lengd 

á depurð (Nolen-Hoeksema, 1987). 
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Kynjamunur á svörunarstíl 
Kenningin um svörunarstíl var upphaflega fyrirhuguð til að útskýra hvers vegna 

konur eru um það bil tvisvar sinnum líklegri en karlmenn til að þjást af þunglyndi 

(Nolen- Hoeksema, 1987, 1990). Nolen- Hoeksema (1991) heldur því fram að konur 

séu líklegri til að brjóta heilann þegar þær eru þunglyndar og þannig magni þær 

sjúkdómseinkennin og lengi þunglyndiskastið. Karlmenn eru líklegri til að nota 

hliðrun við depurð og draga þannig frekar úr sjúkdómseinkennunum.  

 Vísbendingar um kynjamun í svörunarstíl hafa komið frá fjölda annarra 

rannsókna (Chino og Funabiki, 1984; Kleinke, Staneski, og Mason, 1982; Nolen-

Hoeksema, 1987). Sú rannsókn sem sýndi hvað afdráttarlausast mun kynja í 

heilabrotum var sú rannsókn þar sem þátttakendur fylgdust með vanlíðan sinni og 

svörunarstíl við þessari vanlíðan í 30 daga (Nolen-Hoeksema, Morrow og 

Fredrickson, 1991). Konurnar í þessari rannsókn voru líklegri til að brjóta heilann við 

vanlíðan heldur en karlmenn. Á sama hátt upplifðu konur lengri og alvarlegri tímabil 

vanlíðunar. Þar að auki sýndi aðhvarfsgreining fram á það að þegar áhrif 

svörunarstíls og upphafsstig þunglyndisins á tímalengd þunglyndisins voru tekin með 

í reikninginn, þá hvarf kynjamunurinn á tímalengd þunglyndisins.  

 Ingram, Crute, Johnson og Wisnicki (1988) komust að því í tilraunaaðstæðum að 

konur voru marktækt líklegri en karlmenn til sjálfhverfra hugsana eftir að hafa 

upplifað neikvæða atburði. Á sama hátt hafa að minnsta kosti tvær rannsóknir komist 

að því að framköllun depurðar leiðir til neikvæðrar skekkju i upplýsingaúrvinnslu 

sem er áreiðanlegri hjá körlum en konum (Clark & Teasdale, 1985; Rothkopf & 

Blaney). Ef til vill halda karlmenn frekar frá sér framkallaðri vanlíðan með því að 

nota hliðrun eða önnur hjálpartæki og þannig rýrna áhrif framköllunarinnar á 

hugsunina, en konur eru aftur á móti ólíklegri til að berja frá sér framkallaðri 

vanlíðan (Parrott og Sabini, 1990). 

 Þó að meiri líkur kvenna til að brjóta heilann geti leitt til þess að þær þjáist í 

auknum mæli af þunglyndi þá geta karlmenn sem velja sífellt að forðast vanlíðan sína 

verið berskjaldaðir fyrir öðrum sjúkdómum og vandamálum en þunglyndi (Nolen-

Hoeksema, 1987). Í spurningalistakönnunum eru karlmenn líklegri en konur að gefa 

til kynna að þeir bregðist við depurð með því að drekka áfengi (Nolen-Hoeksema, 
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1987). Fólk sem treystir á áfengi sem aðferð til að ráða við tilfinningar sínar er í 

aukinni hættu á að verða ofbeldismenn. Hægt er að líta á neyslu áfengis sem aðferð 

til að bægja vanlíðan sinni frá sér og má því hugsa sér hana sem hluta af hliðrun 

karlmanna. Hér að ofan var minnst á þær vísbendingar um að fólk sem notar hliðrun 

hafi ekki tilhneigingu til að taka þátt í hættulegum athöfnum, eins og í misnotkun á 

áfengi, sem svörun við depurð. Öllu heldur voru þátttakendur sem brutu heilann 

líklegri til að til að taka þátt í hættulegum athöfnum. Hull og samstarfsmenn hans 

komust einnig að því að fólk með háa sjálfsvitund eru í aukinni hættu á að misnota 

áfengi eftir persónleg mistök (Hull, Levenson, Young og Sher, 1983). Þetta gefur til 

kynna að karlmenn sem eiga við misnotkun áfengis að stríða gætu verið gjarnir á að 

brjóta heilann og snúa því til róttækra aðgerða til að stöðva heilabrotin.  

 

 

Upphaf svörunarstíls 
Foreldrar geta haft áhrif á myndun svörunarstíls barna sinna við vanlíðan meðal 

annars í gegnum þann stíl sem þeir sýna sjálfir þegar þeir eru leiðir og einnig í 

gegnum félagsmótun þeirra. Í fyrsta lagi geta foreldrar ýtt undir heilabrotahegðun 

barna sinna, til dæmis þegar börnin verða vitni að slíkri hegðun hjá foreldrum sínum 

(Nolen-Hoeksema, 1991). Rannsóknir á börnum þunglyndra foreldra, þar sem margir 

þeirra brjóta heilann, sýna að þessi börn eiga í vandræðum með að hafa stjórn á 

vanlíðan sinni. Til að mynda fundu Nolen-Hoeksema, Wolfson, Mumme og Guskin 

(1990) það út að fimm til sjö ára gömul börn þunglyndra mæðra voru líklegri til að 

sýna óvirkan og ósjálfbjarga svörunarstíl við aðstæður sem buðu upp á vonbrigði, 

heldur en börn sem áttu ekki þunglynda móður. Þar að auki voru börn sem áttu 

móður sem sýndi aukinn stíl heilabrota við vanlíðan, líklegri til að vera með óvirkan 

og ósjálfbjarga svörunarstíl við ögrandi verkefnum.  

 Í öðru lagi geta börn þróað með sér stíl sem er óvirkur og lýtur að heilabrotum 

vegna þess að þeim hafa ekki verið kenndar fleiri aðlögunaraðferðir til að meðhöndla 

vanlíðan, eins og hliðrun af góðum toga eða viðeigandi verkefnalausn. Í rannsókninni 

með þunglyndum og ekki þunglyndum mæðrum og börnum þeirra, spáði 

svörunarstíll mæðra, þegar þær voru vonsviknar og pirraðar, fyrir um verkefnalausn 
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barnanna og hæfileika þeirra til að stjórna tilfinningum sínum (Nolen-Hoeksema, 

Wolfson o. fl., 1990).  

 Lesefni um félagsmótun kynhlutverka gefur til kynna að væntingar foreldra um 

það hvernig tegund tilfinningalegrar tjáningar er við hæfi fyrir kvenkyns eða karlkyns 

börn þeirra geti haft áhrif á stíl þeirra á stjórnun tilfinninga. Foreldrum virðist 

sérstaklega umhugað að synir þeirra sýni ekki eiginleika sem passa við kvenlega 

staðalímynd eins og að láta í ljós tilfinningar sínar. Þvert á móti eru strákar hvattir til 

að ,,vera sterkir“ og ,,hegða sér eins og litlir karlmenn“. Refsiaðgerðir gegn strákum 

sem sýna þunglyndishegðun halda áfram fram á fullorðinsárin (Nolen-Hoeksema, 

1991). Siegel og Alloy (1990) komust að því að þunglyndir karlmenn væru metnir 

mun neikvæðar af herbergisfélögum sínum heldur en þunglyndar konur. Tilhneiging 

karlmanna til hliðrunar við depurð getur að hluta til verið vegna hlýðni við 

refsiaðgerðir gegn tilfinningum þeirra. Það eru fáar vísbendingar um að fullorðið fólk 

styrki beint óvirkni og heilabrot við vanlíðan hjá stúlkum (Maccoboy og Jacklin, 

1974). Svo virðist sem fullorðið fólk hvetji einfaldlega ekki stúlkurnar sínar eins 

mikið og strákana í hliðrun og bælingu á neikvæðum tilfinningum. Þar að auki virðist 

svo vera að vegna þess að konum er sagt að þær séu í eðli sínu tilfinningasamar, geti 

þær farið að trúa því að depurð sé óumflýjanleg og að ekki sé hægt að vísa henni 

auðveldlega frá þegar hún er til staðar (Nolen-Hoeksema, 1990). Svona viðhorf 

minnkar líkurnar á því að konur grípi til aðgerða til að bæla sig frá vanlíðuninni.  

 Líffræðilegir þættir geta einnig spilað hlutverk við myndun og þróun 

svörunarstíls við depurð. Sumt fólk virðist hafa betri lífeðlisfræðilega viðbragðshæfni 

við streitu en aðrir. Fólki með meiri viðbragðshæfni getur fundist neikvætt 

tilfinningaástand sitt meira sannfærandi og gæti því verið líklegra til að einbeita sér 

að þessu ástandi. Ef það kemst svo stöðugt í uppnám á meðan aðrir gera það ekki, 

getur það farið að draga í efa neikvæðar tilfinningar sínar. Þessi einbeiting á 

tilfinningar og sá vafi sem því fylgir getur þróast í að fólk fer að brjóta heilann við 

vanlíðan (Nolen-Hoeksema, 1990). 
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Spurningalistinn um bælingu tilfinninga og heilabrot 
Spurningalistinn um bælingu tilfinninga og heilabrot (Inhibition-Rumination Scale, 

hér eftir I-RS) sem hér um ræðir, er sprottinn upp úr eldri kvarða sem nefnist 

Tilfinningastjórnunarspurningalistinn (Emotion Control Questionnaire, hér eftir ECQ) 

og var upphaflega saminn af þeim Derek Roger og Willfried Nesshoever á 9. áratug 

síðustu aldar (Roger og Nesshoever, 1987). Var sá listi gerður í beinu framhaldi streitu 

rannsókna Rogers og félaga á viðbrögðum fólks þegar það er undir álagi. Á þeim tíma 

vantaði fullnægjandi aðferðir og mælitæki til að mæla tilfinningastjórn, þar sem 

mikilvægt getur reynst að þekkja hvernig hver og einn tekst á við miklar tilfinningar 

sem kunna að valda uppnámi. Í rannsóknum sínum á streitu sáu Roger og félagar 

tengsl á milli þess hvernig fólk tekst á við erfiðar tilfinningar og þess hversu miklu 

álagi eða streitu það finnur fyrir. Prófin sem áður höfðu verið notuð til að meta 

tilfinningastjórn og svörunarhneigð reyndust hvorki fullnægjandi réttmæt né 

áreiðanleg (Roger og Nesshoever,1987). 

 

 

Upphaf mælinga á tilfinningastjórn og svörunarhneigð  
Eitt fyrsta prófið sem átti að meta einstaklingsmun á tilfinningasvörunarhneigð var 

Mynda-gremjuprófið (Picture-Frustration Study) (Rosenzweig, Fleming og Clarke, 

1947). Mynda-gremjuprófið er einskonar frávarpspróf sem samanstendur af nokkrum 

gremjulegum aðstæðum sem eru sýndar með teiknuðum myndum. Síðan eiga 

svarendur að gefa til kynna hvernig þeir myndu bregðast við í tilteknum aðstæðum og 

svör þeirra eru flokkuð eftir því hvert gremjan beinist. Mörg vandkvæði tengjast 

frávarpsprófum af þessari gerð. Fyrir utan varhugavert réttmæti og áreiðanleika er 

aðalhugsunin á bak við þau vafasöm, að álíta sem svo að manneskjur afhjúpi 

persónuleika sinn við það eitt að túlka tvíræð áreiti (Roger og Nesshoever, 1987).  

Defense Mechanism Inventory (DMI, Gleser og Ihilevich, 1969) er dæmi um 

áreiðanlegra próf sem metur varnarhætti einstaklinga. Próf þetta og fleiri sömu gerðar 

hafa þann galla að meta einungis varnarhætti en ekki tilfinningastjórn almennt. Einnig 

fylgja þeim ýmsir próffræðilegir gallar eins og lítið hugsmíðarréttmæti. Því var hafist 

handa við að finna og notast við annars konar nálgun á mati á tilfinningastjórn og fólst 
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nýja nálgunin í spurningalistum. Var sú vinna mest formuð á úrtaki fanga, með það 

sjónarmið að kanna hvaða forspárgildi ýgisstjórn hefði á ofbeldishegðun. Þar var 

meðal annars stuðst við spurningalista sem metur fjandskap og hvert honum er beint 

(Hostility and Direction of Hostility Questionnaire, Caine, Foulds og Hope, 1967) en 

rannsóknum ber ekki saman um hvort sá listi gefi góða forspá um ofbeldishegðun (Sjá 

t.d. Oldham, McGurk og Magaldi, 1976; Needs,1985). Hvað sem því líður eru 

spurningalistar sem hannaðir eru með fanga í huga ansi takmarkaðir í umfangi. Því var 

stuðst við annan almennari kvarða, Bælingar-næmingarkvarðann, sem metur 

svarhegðun (Repression-Sensitization Scale, Byrne, 1961). Sá kvarði er runnin undan 

MMPI persónuleikaprófinu og var ætlað að veita breiðara mat á tilfinningatjáningu en 

áður hafði þekkst. Enn og aftur komu upp vandræði varðandi kvarðann, hann þótti of 

langur og ekki var fyllilega ljóst hvað kvarðinn væri í raun að mæla (Roger og 

Nesshoever, 1987). 

Vegna áðurnefndra galla á hinum ýmsum mælitækjum sáu þeir Roger og 

Nesshoever ærna ástæðu til þess að hanna nýtt mælitæki til að meta tilfinningastjórn. 

Höfundarnir skilgreindu uppbyggingu listans sem tæki til að kanna tilhneigingu til að 

hamla eða hefta tilfinningatjáningu en færðu jafnframt rök fyrir því að listinn gæti gert 

hvern sem er móttækilegan fyrir álagstengdum veikindum með því að seinka bata frá 

sjálfvirkum viðbrögðum tengdum tilfinningum. Þeir töldu þó að áðurnefndur skortur á 

mælitækjum réttlætti tilveru listans. 

 

 

Gerð tilfinningastjórnunarlistans (ECQ)  
Gerð tilfinningastjórnunarlistans fór þannig fram að um 54 breskir nemendur voru 

beðnir um að skrá niður tilfinningaríka upplifun sem þeir höfðu orðið fyrir og einnig 

viðbrögð sín við slíkum atburði. Þannig fór listi sem innihélt þessar upplifanir 

nemendanna í gegnum nokkrar forprófanir og á endanum samanstóð listinn af 40 

atriðum. Úr þáttagreiningu komu fjórir þættir eða undirkvarðar í ljós sem einkenndu 

spurningalistann og var fyrsti þátturinn Æfing (Rehearsal) sem í dag er nefndur 

Heilabrot (Rumination). Lýsir þessi þáttur tihneigingu til að hugsa stöðugt og brjóta 

heilann um hluti og atburði sem koma manni í tilfinningalegt uppnám. Annar þátturinn 
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var Tilfinningaleg bæling (Emotional Inhibition) sem felur einfaldlega í sér að bæla 

niður og reyna að hætta að hugsa um hluti sem koma manni í tilfinningalegt uppnám. 

Þriðju og fjórðu þættirnir voru Ýgisstjórn (Aggression Control) og Góðviljastjórn 

(Benign Control). Þessir þættir snúast báðir um hvatvísa hegðun en greinast hvor frá 

öðrum þar sem atriðin undir ýgisþættinum lýsa ágengari og árásargjarnari hegðun en 

hinn (Roger og Nesshoever, 1987).  

Innri samkvæmni undirkvarða ECQ reyndist talsverður (Heilabrot: 0,86; Bæling 

tilfinninga: 0,77; Góðviljastjórn: 0,79 og Ýgisstjórn: 0,81). Einnig var áreiðanleiki 

endurtekinnar prófunar fullnægjandi (Heilabrot: 0,80; Bæling tilfinninga: 0,79; 

Góðviljastjórn: 0,92 og Ýgisstjórn: 0,73). Rannsókn þeirra Rogers og Nesshoever á 

þessum nýja lista leiddi einnig í ljós að fylgnisamband væri á milli þátta sem 

spurningalistinn innihélt og þátta ýmissa annarra persónuleikaskala, eins og 

persónuleikapróf Eysenck (EPI), en þar tengdust til að mynda heilabrot og 

taugaveiklun með marktækum hætti. Ýgisstjórn, góðviljastjórn og bæling tilfinninga 

tengdust öll öfugt við hvatvísisundirkvarða úthverfu. Hins vegar tengdist aðeins 

bæling tilfinninga við félagslyndi, sem var einnig undirkvarði úthverfu. Öfug fylgni 

fékkst bæði hjá Góðviljastjórn og Ýgisstjórn við hvatvísiskvarða EPI.  

 

 

Tilfinningastjórnunarlistinn endurskoðaður 
Helsti annmarki fyrstu útgáfu tilfinningastjórnunarlistans var hve stuttur hann var, það 

er að fá atriði lýstu hverjum undirkvarða og hegðun, og þá sérstaklega í ýgis– og 

góðviljaundirkvörðunum. Því var listinn endurskoðaður nokkrum árum síðar og víðara 

hegðunarsviði bætt við (Roger og Najarian, 1989). Þannig var 34 atriðum bætt við hin 

fyrri 40. Bæði í fyrri og seinni útgáfunnni var notast við valþröng, það er þátttakendur 

svöruðu spurningunum annaðhvort sem sönnum eða ósönnum. Nýi listinn var svo 

nefndur Tilfinningastjórnunarlisti tvö (Emotional Control Questionnaire 2) og 

samanstóð af 56 atriðum, 14 í hverjum undirkvarða. Þáttagreining staðfesti hina fjóra 

fyrri undirkvarða og var samband milli kvarðana einnig staðfest. Samtímaréttmæti var 

svipað því sem Roger og Nesshoever fengu í upphaflegu rannsókninni. Aftur fékkst há 

fylgni milli heilabrota og taugaveiklunar. Þar að auki fékkst neikvæð fylgni milli 
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góðviljastjórnunar- og hvatvísisþætti EPI sem og hvatlyndisskala úr I5. Gagnstæð 

fylgni fékkst á milli ýgisstjórnar og ýgisatriða úr Rozenweig P-F rannsókninni. Jákvæð 

fylgni var á milli heilabrota og kvíða sem mælt var með Spielberger´s State-Trade 

Anxiety Inverntory (STAI). Einnig kom út neikvæð fylgni á milli bælingar og 

félagslyndi sem mælt var með persónuleikaprófi Eysencks. Samleitniréttmæti listans 

var þannig aftur staðfest.  

 

 

Rannsóknir á tilfinningastjórnun 
Árið 2000 framkvæmdu Roger, Garcia de la Banda, Soo Lee og Daníel Ólason 

þvermenningarlega rannsókn á heilabrotum og bælingu tilfinninga. Var 

Tilfinningastjórnunarlistinn lagður fyrir þátttakendur frá Bretlandi, Kanaríeyjum og 

Kóreu. Markmiðið var að kanna hvort tilfinningastjórn væri lík milli menningarsvæða 

(Roger o.fl., 2001). Fjögurra þátta lausn var studd bæði í enska og spænska úrtakinu 

og var það í samræmi við þá þáttabyggingu sem þeir Roger og Najarian fengu út 

(1989). Þáttalausnin í kóreska úrtakinu var ekki eins góð og voru aðeins átta atriði 

heilabrota sem og bælingar sem samsvöruðu upprunalegu þáttagreiningunni. 

Niðurstöðurnar sýndu að heilabrot, bæling tilfinninga og ýgisstjórn væru traustir þættir 

í enska og spænska úrtakinu. Góðviljastjórn kom hins vegar ekki jafn vel út þar sem 

aðeins helmingur atriða góðviljastjórnar í hverju úrtaki var samsvarandi upprunalega 

þættinum. Það sem var helst ólíkt með úrtökunum var ýgisstjórn, það er að kóresku 

þátttakendurnir viku mest frá ensku og spænsku þátttakendunum varðandi ýgisstjórn. 

Gefur það til kynna að kóresku þátttakendurnir hafi ekki gert greinarmun á bælingu á 

ýgi og almennri bælingu tilfinninga. 

Í sömu rannsókn kom einnig í ljós að þónokkur samsláttur var á milli 

ýgisstjórnunar og góðviljastjórnunar. Aðrar rannsóknir hafa einnig leitt í ljós að 

aðgreiningarréttmæti á ýgis- og góðviljakvörðunum sé ekki mikið þar sem mikil fylgni 

er á milli kvarðanna (Sjá t.d. Roger og Najarian, 1989; Roger og Nesshoever, 1987). 

Hins vegar hafa heilabrot og tilfinningabæling komið vel út úr prófunum, mikið 

aðgreiningaréttmæti og lítil fylgni þar á milli og að auki hafa þessir þættir tengst 
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ýmsum lífeðlifræðilegum heilsuþáttum. Þó nokkrar rannsóknir hafa til dæmis sýnt 

fram á að heilabrot séu tengd ýmsum álagstengdum líkamlegum einkennum. 

Dæmi um slíkar rannsóknir er rannsókn Rogers og Jamiesons (1988) þar sem 

einstaklingsmunur á seinkuðum hjartsláttarbata í kjölfar streitu var kannaður. Þar að 

auki vildu rannsakendurnir vita hvaða hlutverki tilfinningastjórn, taugaveiklun og 

úthverfa (extraversion) höfðu að gegna við streituvaldandi aðstæður. Áður en 

þátttakendurnir tóku þátt í tilrauninni voru þeir látnir svara annars vegar 

persónuleikaprófi Eysencks (EPI) og hins vegar tilfinningastjórnunarlistanum (ECQ). 

Síðan var hjartsláttur þátttakenda mældur á meðan þeir leystu Stroop þrautina. Þó svo 

að Stroop þrautin sé að mestu leyti hugrænt ferli, þá er auðvelt að vekja upp 

tilfinningatengsl og stress við lausn á þrautinni með því að koma á tímapressu og ótta 

við mat hjá þátttakendunum sem var og gert í þessari rannsókn. Síðan var kannaður sá 

tími sem tók að endurheimta eðlilegan hjartslátt eftir að þrautin var leyst.  

Meðalaukning hjartsláttar frá hvíld til Stroop þrautar var marktækur og hækkaði 

meðalhjartsláttur umtalsvert á því 15 sekúnda tímabili eftir að þrautinni lauk. Kom í 

ljós að heilabrot tengdust seinkuðum hjartsláttarbata, þannig að þeir þátttakendur sem 

hugsuðu endurtekið um tilfinningatengda atburði voru lengur að jafna sig og ná 

eðlilegum hjartslætti. Þetta má skýra með viðvarandi framleiðslu nýrnahettnanna á 

streituhormóninu kortisóli meðan á heilabrotunum stendur (Roger og Jamieson, 1988). 

Ekki kom í ljós tenging á milli úthverfu og taugaveiklunar við viðbragði og bata 

hjartsláttar eins og höfundarnir höfðu búist við. Þessar niðustöður gefa til kynna 

hvernig hugrænar breytur eins og heilabrot má bendla við sambandið á milli streitu og 

veikinda með því að auðvelda fyrir langvarandi bata. 

Í rannsókn sem þeir Roger og Najarian framkvæmdu árið 1998 könnuðu þeir 

sambandið milli persónuleika fólks og aukinnar adrenalínframleiðslu undir álagi. 

Þátttakendur voru hjúkrunarfræðinemar sem voru að fara í umfangsmikið skriflegt 

próf sem var þáttur í þjálfunarferli þeirra. Rannsakendur mældu magn kortisóls í þvagi 

hjúkrunarfræðinemanna fyrir prófið og síðan þremur vikum síðar en aukið kortisól 

gefur til kynna aukið álag á líkamann. Til þess að meta streitu þátttakenda með 

huglægum hætti var lagður fyrir þá Tilfinningastjórnunarspurningarlistinn, þar sem 

þeir Roger og Naraijan töldu tengsl vera á milli heilabrota og aukins magns kortisóls í 



 27

þvagi hjúkrunarfræðinema við þennan streituvaldandi atburð. Í ljós kom að mikil 

fylgni var á milli heilabrota og magns kortisóls. Þeir nemar sem hneigðust til að hugsa 

stöðugt eða mikið um tilfinningatengda atburði sem komu þeim í uppnám reyndust 

hafa meira magn af kortisóli í þvagi sínu en þeir nemar sem ekki brutu heilann við 

tilfinningalegt uppnám. Einnig voru samanlögð áhrif undirkvarðanna heilabrots og 

bælingar marktækt tengd auknu magni kortisóls. 

 

 

Spurningalisti um bælingu tilfinninga og heilabrot (I-RS) verður til 
Vegna þess hve vel heilabrot og bæling hafa komið út úr prófunum fóru Roger og 

félagar (2008) að þróa nýjan spurningalista með eingöngu heilabrots- og 

bælingaratriðunum og er útkoman fyrrnefndur spurningarlisti um bælingu tilfinninga 

og heilabrot. Til að mynda prófuðu þeir Roger, Garcia de la Banda, Soo Lee og Ólason 

(2000) í þvermenningarlegu rannsókninni tveggja þátta lausn, það er aðeins á 

heilabrots– og bælingarþáttunum með staðfestandi þáttagreiningu, og fengu greinilega 

tvívíða uppbyggingu á tilfinningastíl.  

Við samningu á nýja listanum voru 28 atriði fengin úr heilabrots- og 

bælingarkvörðunum í Tilfinningarstjórnunarlistanum. Síðan var fleiri spurningum bætt 

við úr Samskipta- Traustsspurningalistanum (Interpersonal Trust Questionnaire, ITQ), 

en sá listi metur hversu mikið fólk nýtur félagslegs stuðnings og hefur aðgang að 

honum (Forbes og Roger, 1999).  

Þar að auki voru aðrir þættir sem komu úr forrannsókn (scenario study) sem 

Roger og félagar (2008) gerðu til að koma með ný heilabrotsatriði sem myndu 

endurspegla framtíðar- jafnt sem fortíðarheilabrot. Að lokum samanstóð nýi listinn af 

70 spurningum sem voru lagðar fyrir 284 enska þátttakendur sem svöruðu atriðunum 

annaðhvort sem réttum eða röngum (Roger, 2008).  

Úr þáttagreiningu komu tveir þættir, heilabrot og bæling, skýrt í ljós. Öll atriði 

sem hlóðu undir 0,40 voru útilokuð. Hæsta hleðslan var á ,,Ég kemst í uppnám bara 

við að hugsa um eitthvað sem áður hefur komið mér úr jafnvægi”. Heilabrotsþátturinn 

innihélt því 18 atriði og þar af voru tíu atriði sem endurspegluðu framtíðarheilabrot, 

sex giltu um fortíðina en síðustu tvö atriðin pössuðu inn í hvorugan flokkinn. Um 
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helmingur spurninganna var úr heilabrotskvarðanum í ECQ2 og afgangurinn úr 

forrannsókninni (Roger og félagar, 2008) 

Seinni þátturinn samanstóð af 21 atriði sem öll snerust um tilfinningalega bælingu 

og var hæsta hleðslan á ,,Þegar eitthvað kemur mér úr jafnvægi finnst mér betra að tala 

um það við einhvern en að byrgja það inni”. Átta atriði voru úr bælingar-

undirkvarðanum í ECQ2, sjö úr Ótta við afhjúpun sem er undirkvarði Samskipta- og 

Traustsspurningalistans og síðustu sex voru einnig úr þeim lista nema bara öðrum 

undirkvarða, sem nefnist Social Coping. Að lokum endaði listinn í 39 atriðum og hlaut 

nafnið Heilabrota- og bælingarspurningalistinn (Inhibition-Rumination Scale eða I-

RS) (Roger og félagar, 2008). 

Þættirnir tveir, heilabrot og bæling, reyndust óháðir hvor öðrum (r=.104, p >0,05), 

samtímaréttmæti var fullnægjandi og forspárréttmæti gott. Þeir þátttakendur sem 

mældust háir, annaðhvort á bælingu eða heilabroti, mældust einnig marktækt hærri á 

lista sem metur líkamleg einkenni, það er þeir voru með fleiri verri líkamleg einkenni 

en þeir þátttakendur sem annaðhvort mældust lágir eða í miðið á heilabrota- og 

bælingarspurningarlistanum (Roger og félagar, 2008).  

 
 

Markmið rannsóknar 

Í þessari rannsókn eru próffræðilegir eiginleikar íslenskrar þýðingar I-RS kannaðir. 

Listinn verður þáttagreindur og áreiðanleiki undirþátta metinn. Einnig verður 

samleitni- og aðgreiniréttmæti undirkvarða I-RS kannað. Líklegt þykir að kynin svari 

listanum á ólíkan hátt, það er að konur skori hærra á heilabrotsþættinum en karlar á 

bælingarþættinum. Samleitni- og aðgreiniréttmæti I-RS verður kannað með því að 

leggja fyrir þrjá spurningalista með aðallistanum sem mæla svipaðar og ólíkar 

hugsmíðar. 
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Aðferð 
 

 

Þátttakendur 
Þátttakendur voru valdir af hentugleika og voru þeir langflestir nemendur Háskóla 

Íslands (228 talsins) og starfsfólk í menntakerfinu (32 talsins). Þátttakendur voru á 

aldrinum 19 til 67 ára, meðalaldur var 26,62 ár og staðalfrávik 9,3. Meðalaldur 

kvenna var 26,8 ár (sf= 9,21) og meðalaldur karla 26,02 ár (sf= 9,18). Reyndist 

aldursmunur milli kvenna og karla ómarktækur (t(254)= 0,53, p= 0,597). Karlmenn 

voru 23,7% þátttakenda (n= 63) og konur því í yfirgnæfandi meirihlutia, eða 76,3 % 

(n=197). Þátttakendum var gert ljóst að þeim bæri ekki skylda að fylla listana út og 

ekki var greitt fyrir þátttöku. Nánari athugun á óútfylltum spurningalistum leiddi í 

ljós að svör fimm þátttakenda voru ónothæf og er heildarfjöldi samkvæmt því 255.  

 

 

Mælitæki 
Spurningalisti sem samanstóð af bakgrunnsupplýsingum (kyn og aldur) og 

eftirfarandi fjórum sjálfsmatskvörðum. 

 

 

1) I-RS (Inhibition-Rumination Scale) (Roger,2008). 

I-RS er sprottinn upp úr eldri lista, ECQ, sem mælir tilfinningastjórn. Nýi listinn 

metur tilfinningastíl á tveimur óháðum víddum, annars vegar hvort fólk brýtur 

heilann um tilfinningatengda atburði og hins vegar hvort fólk bælir þá niður. 

Kvarðinn samanstendur af 39 atriðum, þarf af falla 19 atriði undir heilabrot og 21 

atriði undir bælingu. Dæmi um spurningu sem mælir heilabrot er ,,Ég stend mig oft 

að því að hugsa aftur og aftur um eitthvað sem hefur áður reitt mig til reiði” ,,Ég erfi 

yfirleitt ekki hlutina- þegar einhverju er lokið er það frá og ég hugsa ekki um það 

aftur” er dæmi um atriði sem metur bælingu. Þáttagreining (exploratory factor 

analysis) gaf til kynna að um tvo óháða þætti væri að ræða. Innra samkvæmni var 
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fullnægjandi; a= 0,835 fyrir heilabrot og a= 0,855 fyrir tilfinningabælingu. Hugsmíða 

og forspárréttmæti reyndust fullnægjandi (Roger o.fl., 2008).  

 

 

2) RDQ (Response to Depression Questionnaire) (Nolen-Hoeksema og Morrow, 

1991).  

Hér var stuðst við stytta útgáfu RDQ svarstílskvarðans (Response to Depression 

Questionnaire). Upprunalegi spurningalistinn inniheldur atriði sem skiptast í fjóra 

undirkvarða; heilabrotakvarða (rumination scale), hliðrunarkvarða (distraction 

scale), verkefnalausnakvarða (problem solving scale) og áhættuhegðunarkvarða 

(dangerous-activity scale). Heilabrotakvarðinn var eingöngu notaður í þessari 

rannsókn en í honum eru 22 fullyrðingar sem snúa að því hvernig einstaklingar vinna 

úr vandamálum og neikvæðum tilfinningum. Voru þátttakendur beðnir um að meta 

áðurnefndar fullyrðingar á fjögurra punkta skala, það er hversu oft (næstum alltaf) 

eða sjaldan (næstum aldrei) hver fullyrðing átti við þá. Innri áreiðanleiki 

heilabrotakvarðans hefur reynst góður, a=0,89 (Nolen-Hoeksema og Morrow, 1991), 

a= 0,92 (Harpa Hauksdóttir, 2006), og einnig í þessari rannsókn a= 0,93. Listinn var 

þýddur af Jakobi Smára, Fjölvari Darra Rafnssyni, Karli Ægi Karlssyni og Matthíasi 

Þorvaldssyni.  

 

 

3) PANAS (Positive Affect and Negative Affect Scale) (Watson, Clark og Tellegen, 

1988). 

Kvarðinn samanstendur af 20 atriðum sem mæla tvo þætti, annars vegar jákvæðar 

tilfinningar og hins vegar neikvæðar tilfinningar (positive og negative affect). Innri 

áreiðanleiki kvarðans er góður, alfastuðullinn er á bilinu 0,80 til 0,90 fyrir báða 

þættina (Watson o.fl, 1988). Einnig hefur kvarðinn sýnt fram á stöðugleika yfir 

mislöng tímabil. Auk þess er lítil fylgni milli jákvæðra og neikvæðra tilfinninga sem 

bendir til þess að þetta séu óháðar víddir. Svarað er á fimm punkta Likert kvarða sem 

nær frá mjög lítið til mjög mikið. Íslensk útgáfa af kvarðanum (PANAS-IS) var þýdd 

og staðfærð af Árna Halldórssyni (2007). Áreiðanleiki beggja undirkvarða var 
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fullnægjandi í þessari rannsókn, fyrir jákvæðar tilfinningar var a= 0,85 og fyrir 

neikvæðar tilfinningar var a= 0,87.  

 

 

4) DS14 (Type D scale 14) (Denollet, 2005). 

DS14 er spurningalisti með 14 fullyrðingum þar sem helmingur þeirra metur 

neikvæðar tilfinningar og hinn helmingurinn félagslega hömlun. Þátttakendur svara 

listanum á fimm punkta Likert kvarða sem er á bilinu 0-4, þar sem 0= rangt, 1= 

frekar rangt, 2= hvorugt, 3= frekar rétt og 4= rétt. Áreiðanleiki listans er góður og 

einnig réttmæti hans og hefur það verið staðfest í þó nokkrum rannsóknum (Sjá til 

dæmis Denollet, 1998 og Pedersen og Denollet, 2004). Listinn var þýddur af tveimur 

þýðendum frá frumútgáfu listans, sem var á hollensku, yfir á íslensku. Daníel Þór 

Ólason lektor í sálfræði við Háskóla Íslands, Hróbjartur Darri Karlsson hjartalæknir, 

Erla Svansdóttir Cand Psych nemi í sálfræði og Hörður Þorgilsson sálfræðingur báru 

saman hollensku, íslensku og ensku útgáfu DS14 og komu sér þannig saman um 

lokaútgáfu þýðingar íslenska listans. Þessi þýðing var svo borin saman við 

upprunalegu hollensku útgáfuna eftir að hafa verið bakþýdd. Niðurstöður Laufeyjar 

Broddadóttur (2006) á íslenskri útgáfu listans bentu til viðunandi innri áreiðanleika á 

báðum þáttum en fyrir neikvæðar tilfinningar var a= 0,85 og fyrir félagslega hömlun 

var a= 0,83. Innri áreiðanleiki var einnig góður í þessari rannsókn, alfastuðull fyrir 

neikvæðar tilfinningar var 0,86 og fyrir félagslega hömlun 0,84.  
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Framkvæmd 

Rannsóknin var tilkynnt til Persónuverndar (5. mars 2009). Í framhaldi voru fengin 

leyfi frá ýmsum kennurum við Háskóla Ísland um að fá að leggja fyrir 

spurningalistana í kennslustundum þeirra. Einnig var farið á tvo vinnustaði, annars 

vegar leikskóla og hins vegar tónlistarskóla og starfsfólk þar beðið um að svara 

spurningarlistunum. Spurningalistinn sem lagður var fyrir samanstóð af fjórum 

sjálfsmatskvörðum (I-RS, RDQ, PANAS og DS14). Voru þátttakendur beðnir um að 

svara samviskusamlega og þeir fullvissaðir um að fyllsta trúnaðar yrði gætt. Einnig 

var þeim tjáð að þeim væri frjálst að taka þátt eða ekki og mættu hætta þátttöku 

hvenær sem væri. Þátttakendur byrjuðu á að merkja við kyn og aldur og síðan 

svöruðu þeir listunum. Fyrirlögn tók um 15 mínútur. 



 33

Niðurstöður 
 

 

Reiknuð voru meðaltöl og staðalfrávik fyrir karla og konur og athugað hvort munur 

væri á meðaltölum með t-prófi (t-test). Í töflu eitt má sjá meðaltöl heildarskora á 

öllum sjálfsmatskvörðunum sem lagðir voru fyrir auk undirkvarða PANAS og 

undirkvarða DS14. Marktækur munur var á heildarskori milli kynja fyrir heilabrot 

(bæði í undirkvarða I-RS og RDQ), tilfinningabælingu og neikvæðar tilfinningar 

(bæði í undirkvarða DS14 og PANAS). Eru þessar niðurstöður í samræmi við 

fjöldann allan af  rannsóknum sem hafa sýnt að konur hafi meiri tilhneigingu til að 

hugsa endurtekið um eigin tilfinningar og greina frá fleiri neikvæðum tilfinningum en 

karlar (Butler og Nolen-Hoeksema, 1994; Morrow og Nolen-Hoeksema, 1991; 

Nolen-Hoeksema, 1991). Karlar skoruðu aftur á móti hærra en konur á 

bælingarkvarðanum sem er í samræmi við þá hugmynd um að karla bæli frekar 

tilfinningar sínar heldur en að brjóta heilann eða tjá sig um þær (Matud, 2004). 
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Tafla 1. Meðaltöl og staðalfrávik heildarskora eftir kyni ásamt t-gildum. 

Kvarðar Heildarskor (sf) Karlar (sf) Konur (sf) t gildi 

Heilabrot 25,45 (4,34) 24,05 (4,16) 25,89 (4,31) 2,93** 

Bæling 27,65 (4,58) 29,23 (3,91) 27,15 (4,67) 3,14** 

Félagsleg hömlun  

(DS14) 

10,20 (5,44) 9,67 (5,64) 10,36 (5,38) 0,86 

Neikvæðar 

tilfinningar (DS14)  

9,69 (5,21) 8,07 (5,50) 10,2 (5,02) 2,83** 

Jákvæðar 

tilfinningar (PANAS) 

30,7 (5,12) 31,14 (5,32) 30,6 (5,06) 0,72 

Neikvæðar 

tilfinningar (PANAS) 

18,92 (5,58) 17,69 (5,03) 19,3 (5,70) 1,98* 

RDQ (heilabrot)  15,43 (10,73) 11,50 (8,28) 16,70 

(11,13) 

3,34** 

*P<0,05 

**P<0,01 

 

 

Þáttagreining 
Byrjað var á því að skoða Bartlett prófið (Bartlett´s Test of Sphericity) sem segir til 

um hvort æskilegt sé að þáttagreina eða ekki. Sé það marktækt er óhætt að 

þáttagreina fylgnifylkið sem og það var í þessu tilviki (df= 742 og p< 0,000). Einnig 

var KMO prófið (Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy) skoðað og 

var það 0,79 sem gefur til kynna að úrtakið sé í lagi. Gerð var meginþáttagreining 

(principal components) með hornréttum snúningi (varimax). Niðurstöður skriðuprófs 

bentu til tveggja þátta lausnar (sjá mynd 1). Væri lína dregin svo hún myndi skera 

sem flesta þætti mætti sjá að tveir fyrstu þættirnir falla langt frá þeirri línu. Það 

bendir til þess að um tvo þætti sé að ræða í breytusafninu sem er í samræmi við fyrri 

rannsóknir (Roger o.fl., 2008). Eigingildi þáttar eitt var 6,30 (skýrð dreifing 16,15%) 

og eigingildi þáttar tvö var 4,84 (skýrð dreifing 12,42%). Samtals skýra þessir tveir 

þættir 28,6% af dreifingu spurninganna. 



 35

Í töflu 2 má sjá þáttahleðslur fyrir hvern þátt. Hér verða eingöngu þáttahleðslur yfir 

0,30 sýndar. Sautján atirði af 18 hlaða yfir 0,30 á heilabrotaþáttinn. Nítján atriði af 21 

hlaða á bælingarþáttinn. Ein fullyrðing um tilfinningalega bælingu hlóð meira á 

rangan þátt, það er sú spurning hlóð meira á heilabrotaþáttinn (0,374) en 

bælingarþáttinn (0,313) Spurningin ,,Ég hef minni áhyggjur af því hvað gæti gerst en 

flestir sem ég þekki” hlóð á hvorugan þáttinn en ætti að tilheyra heilabrota þættinum. 

 
 
 
 

 

  

Mynd 1. Niðurstöður skriðuprófs. 
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Tafla 2. Þáttagreining á atriðum I-RS spurningalistans fyrir 255 þátttakendur. 

 

Númer atriða Heilabrot  Bæling 
 
Heilabrotakvarði 

 
 

 
 

 
39  

 
,656 

 

18 ,623  
6 ,603  
37  -,602  
5 ,586  
28 ,563  
15  -,537  
2  -,535  
27  ,531  
25 ,524  
1 ,503  
31 ,499  
20 ,498  
30  -,465  
24 ,392  
23 ,377  
33 ,374 ,313 
34  -,346  
 
Bælingarkvarði 

  

 
9  

  
-,731 

21   -,709 
12   -,682 
17  ,666 
11   -,658 
7  ,620 
26   -,573 
14   -,564 
10  ,530 
16  ,527 

 

Framhald töflu 2 á næstu síðu. 
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Númer atriða Heilabrot  Bæling 
 
Bælingarkvarði 

 
 

 
 

 
13 

  
,445 

4  ,444 
8  ,439 
19  ,416 
32  ,408 
3  ,362 
29   -,351 
38  ,329 
33  ,313 

 

 

Þó svo að skriðuprófið hafi sýnt tvo augljósa þætti var prófað að draga út þrjá, fjóra og 

fimm þætti (sjá töflur í viðauka 1, 2 og 3). Þegar þrír þætti voru dregnir út hlóðu fimm 

atriði á þriðja þáttinn (sp. 22, 32, 24, 33 og 35). Þriðji þátturinn bætti litlu við skýrða 

dreifingu spurninganna eða um 4,65%. Sömuleiðis þegar fjórða þættinum var bætt við 

jókst skýrð heildardreifing lítið, eða um 4,24%. Á fjórða þáttinn hlóðu einnig fimm 

atriði (sp.29, 36, 28, 15 og 34). Síðan var fimmta þættinum bætt við og þá jókst skýrð 

dreifing um 3,82%. Alls hlóðu 6 atriði á fimmta þáttinn (sp.34, 36, 27, 31, 15 og 28).  

Við það að draga út fleiri þætti virtist heilabrotsþátturinn helst raskast og atriði 

hans lenda á fleiri en einum þætti á meðan bælingarþátturinn hélst nokkuð stöðugur. 

Einnig var töluvert um tvöfaldar hleðslur og þá sérstaklega eftir því sem þáttunum 

fjölgaði. Að auki voru nokkur atriði sem ekki hlóðu á neinn þátt. Þar af leiðandi 

riðlaðist öll uppbygging svo erfitt var að sjá skýra þáttabyggingu, og átti þetta við 

bæði þegar þrír, fjórir og fimm þættir voru dregnir út.  
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Áreiðanleiki 
Innra samkvæmni undirkvarða I-RS var fullnægjandi og svipuð þeirri sem Roger 

(2008) fékk í sinni rannsókn. Alfastuðull fyrir heilabrot var 0,835 og leiðrétt fylgni 

spurninga við heildarskor (item total correlations) var frá 0,15 til 0,55. Alfastuðull 

fyrir tilfinningalega bælingu var 0,848 og fylgni spurninga við heildarskor 0,25- 0,61. 

Þessar tölur benda til þess að innri áreiðanleiki fullyrðinga hvors þáttar sé viðunandi, 

alfastuðull hærri en 0,8 gefur til kynna litla villudreifingu og fylgni við heildarskor 

bendir til þess að atriði hvors þáttar eigi töluvert sameiginlegt. Í töflu 3 má sjá 

alfastuðla úr þessari rannsókn borna saman við alfastuðla úr óbirtri rannsókn Rogers 

og félaga (2008).  

 

 

 

Tafla 3. Samaburður á innri áreiðanleika (alpha coefficient) á undirkvörðum I-RS 

 Heilabrot Bæling 

Háskólanemar 0,835 0,848 

Óbirt rannsókn 

Rogers (2008) 

0,835 0,855 

 

 

Réttmæti 
Reiknuð var fylgni milli undirkvarða I-RS spurningalistans og reyndist fylgnin vera 

lítil ( r= 0,191**). Roger notaði tvö úrtök til að athuga réttmæti nýja listans og var 

fylgni undirkvarðanna 0,292 í fyrra úrtakinu og 0,139 í því seinna. Þessar tölur eru 

svipaðar og fengust í þessari rannsókn. Það að fylgnin sé lág bendir til að kvarðarnir 

séu óháðir og ekki að mæla það sama.  

Í töflu fjögur má sjá fylgni undirkvarða I-RS við undirkvarða DS14 og PANAS 

og heilabrotaþátt RDQ. Samleitniréttmæti heilabrotaþáttarins var staðfest með því að 

bera hann saman við heilabrotaþátt RDQ. Reyndist há jákvæð fylgni þar á milli sem 

gefur til kynna að þættirnir meti sömu hugsmíðina. Einnig var há jákvæð fylgni milli 

tilfinningabælingar og félagslegrar hömlunar sem sýnir að þeir þættir meta sömu 
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hugsmíðina. Bæði heilabrota- og bælingarþátturinn höfðu lága fylgni við jákvæðar 

tilfinningar sem bendir til góðs aðgreiniréttmætis. 

 

 

 

Tafla 4. Fylgni undirkvarða I-RS við DS14, PANAS og heilabrotahluta RDQ 

 

Kvarðar Heilabrot Bæling 

Félagleg hömlun (DS14) 0,340** 0,448** 

Neikvæðar tilfinningar (DS14) 0,636** 0,207** 

Jákvæðar tilfinningar (PANAS) -0,199** -0,259** 

Neikvæðar tilfinningar (PANAS) 0,550** 0,256** 

Heilabrot (RDQ) 0,509** 0,179** 

** P < 0,01 

 

 

Munur á fylgnistuðlum undirkvarðanna fyrir heilabrot og bælingu var svo athugaður 

og skoðað hvort munur væri þar á milli. Ekki reyndist marktækur munur milli 

fylgnistuðla fyrir félagslega hömlun (t(255)= -1,56, p=0,08)) þó svo að fylgnistuðull 

fyrir bælingu væri hærri. Einnig kom ekki fram munur fyrir neikvæðar tilfinningar, 

hvorki úr DS14 (t(255)=6,75, p= 0,09)) né PANAS (t(255)= 4,27, p=0,09)). Það sem 

kom hvað mest á óvart var að ekki reyndist munur á fylgnistuðlum I-RS og 

heilabrotsþætti RDQ (t(255)=4,7, p=0,06)).  
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Umræða 
 

 

Markmið þessarar rannsóknar var að kanna próffræðilega eiginleika íslenskrar útgáfu 

I-RS spurningalistans sem mælir tilfinningastíl. Þáttabygging, áreiðanleiki og réttmæti 

listans var athugað í úrtaki háskólanema og starfsfólks í menntakerfinu. Niðurstöður 

sýndu fram á trausta þáttabyggingu, fullnægjandi áreiðanleika og gott réttmæti.  

Skýr munur var á tilfinningastíl kynjanna, það er mikill kynjamunur var á 

heilabroti og bælingu. Konur brjóta heilann frekar við neikvæðar aðstæður en karlar 

notast aftur á móti frekar við bælingu. Eru þessar niðurstöður til að mynda í samræmi 

við rannsóknir Nolen-Hoeksema þar sem hún hefur ítrekað fundið út að konur brjóti 

heilann frekar en karlar (sjá til dæmis. Nolen-Hoeksema, 1987, 1990 og Nolen-

Hoeksema, Morrow og Fredrickson, 1991). Hins vegar greinir Nolen-Hoeksema frá 

því að karlar notist frekar við hliðrun til að takast á við neikvæðar og erfiðar 

tilfinningar en sú hegðun er margt um lík bælingarhegðuninni sem hér var mæld. 

Þannig að þeir karlar sem skoruðu hærra á bælingaratriðunum eiga eflaust margt 

sameiginlegt með kynbræðrum sínum sem Nolen-Hoeksema prófaði. Einnig reyndist 

munur á neikvæðum tilfinningum hjá kynjunum, konur greindu frekar frá neikvæðum 

tilfinningum heldur en karlar. 

Við þáttagreiningu voru tveir þættir teknir út og þeim snúið hornrétt (varimax). 

Báðir þættirnir, heilabrot og bæling, voru mjög skýrir þar sem nær öll atriði beggja 

kvarðana hlóðu á rétta þætti. Sautján atriði af 18 í heilabrotakvarðanum hlóðu á réttan 

þátt og nítján atriði af 21 hlóðu á bælingarþáttinn. Aðeins eitt atriði hlóð ekki yfir 0,30 

sem var viðmiðið fyrir lágmarks hleðslu. Var það fullyrðingin ,,Ég hef minni áhyggjur 

af því hvað gæti gerst en flestir sem ég þekki” sem ætti að tilheyra heilabrotaþættinum.  

Aðeins eitt atriði bælingarkvarðans hlóð ekki á réttan þátt og var það spurningin 

,,Ég treysti ekki öðrum fyrir vandamálum mínum vegna þess að ég óttast að þeir segi 

frá þeim” sem hlóð mest á heilabrotakvarðann (0,374) en þó 0,33 á bælingarkvarðann 

sem er yfir lágmarkshleðslu. Séu þessar niðurstöður bornar saman við niðurstöður 

Rogers (2008) á sama lista, sést að þær eru nokkuð sambærilegar en þó ólíkar í senn. 

Til dæmis hlóð fullyrðingin ,,Ég kemst í uppnám bara við að hugsa um eitthvað sem 
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áður hefur komið mér úr jafnvægi” hæst á heilabrotalistann hjá Roger (2008) en þessi 

fullyrðing var fimmta efst í þessari rannsókn.  

Hins vegar hlóð fullyrðingin ,,Þegar eitthvað kemur mér úr jafnvægi finnst mér 

betra að tala um það við einhvern en að byrgja það inni” hæst á bælingarkvarðann í 

niðurstöðum Rogers og félaga (2008) og í þessari rannsókn var sú fullyrðing önnur 

hæst á bælingarkvarðanum. Þannig voru niðurstöður þáttagreiningar úr rannsókn 

Rogers og þessari rannsókn mjög sambærilegar fyrir bælingarkvarðann en minna fyrir 

heilabrotakvarðann.  

Innri áreiðanleiki listans var góður og var alfastuðull beggja kvarða hár. Í raun 

pössuðu áreiðanleikastuðlar úr rannsókn Rogers (2008) og þessari vel saman þar sem 

sömu alfastuðlar fengust fyrir heilabrot og álíka svipaðir fyrir bælingu. Einnig 

reyndust kvarðarnir óháðir hvor öðrum (r= 0,191, Roger (2008) r= 0,104).  

Fylgni undirkvarða I-RS spurningalistans var í samræmi við rannsókn Rogers 

(2008). Heilabrot höfðu hæstu fylgni við neikvæðar tilfinningar en einnig heilabrot úr 

RDQ spurningalistanum. Einnig höfðu heilabrot þó nokkra fylgni við félagslega 

hömlun en neikvæða fylgni við jákvæðar tilfinningar. Tilfinningabæling hafði mesta 

fylgni við félagslega hömlun. Hins vegar var fylgnin við neikvæðar tilfinningar og 

heilabrot lág og neikvæð milli jákvæðra tilfinninga og bælingar. Þessar niðurstöður 

benda til þess að bæði heilabrotakvarði og bælingarkvarði spurningalistans hafi gott 

samleitni-og aðgreinandi réttmæti.  

Það sem kom þó mest á óvart var að ekki reyndist munur á milli fylgnistuðla 

heilabrota og bælingar við hina ýmsu kvarða. Til dæmis var fylgni heilabrota við 

heilabrot úr RDQ ekki marktækt hærri en fylgnin milli bælingar og heilabrot úr RDQ. 

Þó ber að nefna að litlu munaði að munurinn yrði marktækur og gæti lítið úrtak skýrt 

að ekki fékkst marktækur munur. Búist var við að fylgnin milli bælingar og 

félagslegrar hömlunar yrði meiri en milli heilabrota og félagslegrar hömlunar en svo 

reyndist ekki vera. Einnig var munur á fylgni heilabrota og neikvæðra tilfinninga ekki 

meiri en munur á fylgni milli bælingar og neikvæðra tilfinninga.  

Þar sem þáttabygging var mjög skýr og traust er hægt að mæla með notkun 

heilabrotakvarðans og bælingarkvarðans hér á landi. Mikilvægi spurningalistans sést í 

því að hér er á ferðinni gott matstæki til að koma auga á þá sem mögulega eru í 
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áhættuhópi fyrir ýmsa álagstengda sjúkdóma. Til að mynda sýndu Roger og Jamieson 

(1988) fram á hvernig heilabrot og bæling höfðu áhrif á streitu og það hversu langan 

tíma það tekur að ná sér af áhrifum streituvaldandi atburða. Einnig hafa heilabrot verið 

tengd auknu magni streituhormónsins kortisóls sem gerir fólk berskjaldaðra fyrir 

ýmsum líkamlegum sem og andlegum sjúkdómum (Roger og Najarian, 1988).  

Aftur á móti fylgir alltaf slíkum sjálfsmatskvörðum ýmsar tilhneigingar 

þátttakenda sem eru óæskilegar í þeim skilningi að erfitt er að henda reiður á öll þau 

einstaklingsbundnu viðmið eða það gildismat sem er að verki og viðlíka kvarðar og 

hér er notast við reyna að meta. Til dæmis má nefna að fólk vill oft sýna sig í 

jákvæðara ljósi og oft hefur það einnig engin sérstök viðhorf gagnvart ákveðnum 

spurningum en er þá nauðbeygt til að mynda sér slík viðhorf til að svara listanum. En 

þetta matstæki hefur þó áreiðanlega nálgun að hluta til, þó að líkindum þurfi að fága 

það betur.  

Áhugavert væri í kjölfarið að athuga gildi listans á stærri hópi fólks á breiðara 

aldursbili.  
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Viðauki 1 
 
 

Tafla 5. Þáttagreining þar sem þrír þættir voru dregnir í I-RS spurningalistanum fyrir 
256 þátttakendur 
 
Númer atriða 

 
þáttur I 

 
þáttur II 

 
þáttur III 

9. -,766   
17. ,685   
7.  ,663   
21. -,643   
12. -,643   
26. -,626   
11. -,624   
14. -,549   
16. ,522   
10. ,521   
13. ,460   
3. ,459   
8. ,449   
4. ,429   
29. -,331   
19. ,327  ,316 
18.  ,653  
39.  ,653  
37.  -,640  
6.  ,628  
5.  ,590  
2.   -,578  
1.  ,523  
15.  -,522  
28.  ,507  
30.  -,498  
27.   ,474  
20.  ,463  
25.  ,458 ,323 
31.  ,448  
23.  ,329  
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Framhald á næstu síðu 
 
Númer atriða 

 
þáttur I 

 
þáttur II 

 
þáttur III 

34.    
36.    
22.   ,674 
32.   ,665 
24.   ,576 
33.   ,446 
35.   -,400 
38.   ,299 
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Viðauki 2 
 
 
Tafla 6. Þáttagreining þar sem fjórir þættir voru dregnir í I-RS spurningalistanum fyrir 
256 þátttakendur. 
 
Númer atriða 

 
þáttur I 

 
þáttur II 

 
þáttur III 

 
þáttur IV 

9. -,781    
12. -,673    
7. ,671    
21. -,664  -,310  
17.  ,658    
11. -,632    
26. -,590   -,317 
14. -,589    
10. ,475   ,396 
16. ,474   ,412 
8. ,462    
13. ,425    
3. ,425    
4.  ,414    
19. ,346  ,334  
6.  ,724   
18.  ,652   
39.  ,651   
2.   -,638   
37.  -,621   
5.  ,611   
1.  ,587   
30.  -,474   
25.  ,423 ,324  
20.  ,409   
28.  ,387  ,374 
31.  ,382   
23.  ,316   
32.   ,678  
22.   ,673  
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Framhald á næstu síðu 
 
Númer atriða 

 
þáttur I 

 
þáttur II 

 
þáttur III 

 
þáttur IV 

24.   ,562  
33.   ,465  
35.   -,358  
38.   ,317  
29.    -,488 
36.    -,486 
27.   ,312  ,478 
15.  -,382  -,438 
34.    -,345 
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Viðauki 3 
 
 
Tafla 7. Þáttagreining þar sem fimm þættir voru dregnir í I-RS spurningalistanum fyrir 
256 þátttakendur. 
 
Númer atriða 

 
þáttur I 

 
þáttur II 

 
þáttur III 

 
þáttur IV 

 
þáttur V 

6. ,729     
18. ,641     
2.  -,640     
39. ,637     
37. -,611    ,339 
5. ,602     
1. ,588     
30. -,465     
25. ,402   ,304  
20. ,387    -,358 
14.  ,764    
12.  ,746    
21.  ,728    
9.  ,688 -,395   
11.  ,594    
7.  -,514 ,418   
19.  -,437    
8.  -,326 ,300   
17.  -,319 ,647   
16.   ,591   
3.   ,585   
10.   ,575   
26.  ,330 -,564   
13.   ,544   
29.   -,456  ,314 
4.    ,411   
32.    ,685  
22.    ,657  
24.    ,542  
33.    ,504  

 
 
Framhald á næstu síðu 
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Númer atriða 

 
þáttur I 

 
þáttur II 

 
þáttur III 

 
þáttur IV 

 
þáttur V 

24.    ,542  
33.    ,504  
38.    ,430  
23. ,301  ,306 ,400  
35.    -,349  
34.     ,607 
36.     ,564 
27.      -,445 
31. ,360    -,400 
15. -,352    ,374 
28.  ,357    -,361 
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Viðauki 4 
 
 
 
Leiðbeiningar: Gefðu til kynna hvað þér finnst um hvert atriði hér að neðan með því að 
setja hring utan um annaðhvort ,,SATT” eða ,,ÓSATT”. Ef þér finnst atriði hvorki satt né 
ósatt veldu þá þann kost sem þér finnst eiga betur við þig. Ef þú hefur ekki lent í 
tilteknum aðstæðum, segðu þá hvernig þú heldur að þér myndi líða ef þú lentir í slíkum 
aðstæðum. 
 
 

1. Ef eitthvað kemur mér í uppnám eða reitir mig til reiði man ég 
eftir því lengi á eftir.  

 

Satt Ósatt 

2. Ég erfi yfirleitt ekki hlutina- þegar einhverju er lokið er það frá 
og ég hugsa ekki um það aftur.  

Satt Ósatt 

3. Þegar einhver kemur mér í uppnám, reyni ég að fela   
tilfinningar mínar. 

Satt Ósatt 

4. Sumir þurfa einhvern til að reiða sig á, en ég kýs frekar að leysa 
eigin vandamál. 

 

Satt Ósatt 

5. Ég kemst í uppnám bara við að hugsa um eitthvað sem áður 
hefur komið mér úr jafnvægi.  

Satt Ósatt 

6. Ég stend mig oft að því að hugsa aftur og aftur um eitthvað sem 
hefur áður reitt mig til reiði.  

 

Satt Ósatt 

7. Jafnvel þegar ég kemst í uppnám yfir einhverju, finnst mér ekki 
þörf á að tala við einhvern um það.  

Satt Ósatt 

8. Fólki finnst erfitt að greina hvort ég er spennt/ur fyrir einhverju 
eða ekki.  

Satt Ósatt 

9. Ég tala gjarnan um vandamál mín – það hjálpar.  Satt Ósatt 

10. Mér finnst ég berskjaldaður/berskjölduð ef ég þarf að biðja aðra 
um hjálp.  

Satt Ósatt 

11. Í gegnum tíðina hefur mér fundist auðveldara að leysa vandamál 
ef ég hef talað um þau við einhvern. 

Satt Ósatt 

12. Það er gott að ræða eigin vandamál.  Satt Ósatt 

13. Ef mér berast slæmar fréttir í návist annarra reyni ég oftast að Satt Ósatt 
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fela líðan mína.  

14. Það hjálpar að tala um vandamál jafnvel þó að það sé 
ómögulegt að komast að niðurstöðu.  

Satt Ósatt 

15. Ég er sjaldnast upptekin af áhyggjum af framtíð minni.  
 

Satt Ósatt 

16. Ég veit að vinir mínir myndu hjálpa mér, en mér finnst erfitt að 
spyrja. 

 

Satt Ósatt 

17. Ég læt sjaldan í ljós hvernig mér líður.  
 

Satt Ósatt 

18. Ef ég sé eitthvað sem vekur mér ótta eða kemur mér úr 
jafnvægi, sé ég það fyrir mér lengi á eftir.  

 

Satt Ósatt 

19. Mér finnst fólk sýna tilfinningar sínar of auðveldlega. 
 

Satt Ósatt 

20. Mistök mín leiða oft til þrálátra tilfinninga sem einkennast af 
iðrun eða eftirsjá. 

 

Satt Ósatt 

21. Þegar eitthvað kemur mér úr jafnvægi finnst mér betra að tala 
um það við einhvern en að byrgja það inni.  

 

Satt Ósatt 

22. Fyrir mér virðist framtíðin lítið annað en vandræði og 
vandamál. 

 

Satt Ósatt 

23. Í sumum aðstæðum finnst mér ég ekki geta treyst á neinn.  
 

 

Satt Ósatt 

24. Mér líður oft eins og ég sé aðeins að bíða eftir því að eitthvað 
slæmt gerist. 

 

Satt Ósatt 

25. Þegar ég er minnt/ur á fyrri mistök líður mér eins og þau séu að 
endurtaka sig á ný. 

 

Satt Ósatt 

26. Ef ég reiðist eða kemst í uppnám segi ég yfirleitt frá því hvernig 
mér líður. 

 

Satt Ósatt 

27. Stundum verð ég að neyða sjálfa/nn mig til að einbeita mér að 
einhverju öðru til að ég komi í veg fyrir óþægilegar hugsanir um 
framtíðina.  

 

Satt Ósatt 

28. Ágengar hugsanir um aðsteðjandi vandamál gera mér erfitt fyrir 
þegar ég þarf að einbeita mér. 

 

Satt Ósatt 

29. Ég fer ekki hjá mér þegar ég tjái tilfinningar mínar. 
 

Satt Ósatt 
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30. Ég læt ekki smáatriði fara í taugarnar á mér. 
 

Satt Ósatt 

31. Ég vildi að ég gæti tæmt huga minn um fyrri mistök. 
 

Satt Ósatt 

32. Ég get ekki treyst neinum fyrir vandamálum mínum. 
 

Satt Ósatt 

33. Ég treysti ekki öðrum fyrir vandamálum mínum vegna þess að 
ég óttast að þeir segi frá þeim. 

 

Satt Ósatt 

34. Ég hugsa aldrei svo mikið um það sem kemur mér í uppnám að 
ég hætti að vera jákvæð/ur gagnvart framtíðinni. 

 

Satt Ósatt 

35. Ég er ekki hrædd/ur við að biðja einhvern um hjálp 
 

Satt Ósatt 

36. Ég hef minni áhyggjur af því hvað gæti gerst en flestir sem ég 
þekki. 

 

Satt Ósatt 

37. Það tekur mig tiltölulega stuttan tíma að komast yfir óþægilega 
atburði.  

 

Satt Ósatt 

38. Stundum get ég ekki treyst neinum, jafnvel ekki þeim sem 
standa mér næst. 

 

Satt Ósatt 

39. Ef eitthvað minnir mig á hluti sem komu mér í uppnám áður, 
verður það til þess að allar tilfinningarnar streyma fram aftur. 

 

Satt Ósatt 

 
 


