
Meistaraverkefni í heilbrigðisvísindum 
60 ECTS 

 
 
 

 
 

   
Hvatar og hindranir á líkamsvirkni í Hvatar og hindranir á líkamsvirkni í Hvatar og hindranir á líkamsvirkni í Hvatar og hindranir á líkamsvirkni í 

þjónustuíbúðum aldraðraþjónustuíbúðum aldraðraþjónustuíbúðum aldraðraþjónustuíbúðum aldraðra    
    

Reynsla kvenna á höfuðborgarsvæðinuReynsla kvenna á höfuðborgarsvæðinuReynsla kvenna á höfuðborgarsvæðinuReynsla kvenna á höfuðborgarsvæðinu    
    

    
    

Guðfinna Björnsdóttir Guðfinna Björnsdóttir Guðfinna Björnsdóttir Guðfinna Björnsdóttir     
    
    
    

Leiðbeinendur:Leiðbeinendur:Leiðbeinendur:Leiðbeinendur:    

Sólveig Ása Árnadóttir, lektor HASólveig Ása Árnadóttir, lektor HASólveig Ása Árnadóttir, lektor HASólveig Ása Árnadóttir, lektor HA    

Dr. Sigríður HalldórsdóttDr. Sigríður HalldórsdóttDr. Sigríður HalldórsdóttDr. Sigríður Halldórsdóttir, prófessor HAir, prófessor HAir, prófessor HAir, prófessor HA    

    
    

    
    

    

    

HeilbrigðisvísindasviðHeilbrigðisvísindasviðHeilbrigðisvísindasviðHeilbrigðisvísindasvið    
 

Mars 2010



Útdráttur 

Bakgrunnur. Fjölmargar rannsóknir sýna að aldraðir hafa mikinn hag af því að vera 

líkamlega virkir sem lengst. Slíkt fyrirbyggi sjúkdóma og seinki færniskerðingu en margt 

bendir til þess að aldraðir hreyfi sig of lítið miðað við ráðleggingar og konur enn minna en 

jafnaldra karlar. Mikið hefur verið byggt af húsnæði fyrir eldri borgara á höfuðborgarsvæðinu 

en þó hafa engar rannsóknir verið birtar á Íslandi um áhrif búsetu í þjónustuíbúðum á 

líkamsvirkni íbúanna.  

 

Tilgangur. Að auka þekkingu og dýpka skilning á reynslu eldri kvenna af því hvaða þættir 

hafa hvatt til eða hindrað líkamsvirkni þeirra eftir flutning í þjónustuíbúð.  

 

Aðferð. Rannsóknin var eigindleg og byggðist á Vancouver-skólanum í fyrirbærafræði. Tekin 

voru 12 viðtöl við 10 konur á höfuðborgarsvæðinu sem voru á aldrinum 72-97 ára 

(meðalaldur 84 ár) og höfðu búið í þjónustuíbúð frá 6 mánuðum upp í 20 ár (meðaltími 5 ár).  

 

Niðurstöður. Hvatar og hindranir komu fram á líkamsvirkni kvennanna sem tengdust þremur 

meginþemum, efnislegu umhverfi, konunni sjálfri og félagslegu umhverfi. Hvatar tengdir 

efnislega umhverfinu voru upphitaðar gangstéttir, gott útivistarsvæði, nálæg verslun, 

kunnugleiki í hverfinu og þjálfunaraðstaða innanhúss en hindranir voru rok, hálka og brekkur. 

Hvatar tengdir konunni sjálfri voru fyrri lífstíll með hreyfingu, áhugahvöt, trú á eigin getu, 

upplifun af góðri heilsu, félagslyndi og reglubundið líf en hindranir voru lítil áhugahvöt, lítil 

trú á eigin getu og versnandi heilsa. Hvatar tengdir félagslega umhverfinu voru hvetjandi 

samband við fjölskyldu, þjálfunartilboð við hæfi, hvatning frá starfsfólki, heimasjúkraþjálfun 

og að upplifa hreyfimenningu. Hindranir voru letjandi samband við fjölskyldu, 

umönnunarbyrði og að hafa hvorki þjálfunartilboð við hæfi, hvatningu né hreyfimenningu.  

 

Ályktanir. Í þjónustuíbúðum fyrir aldraða ætti hönnun umhverfisins að gera ráð fyrir því að 

hrumir, aldraðir einstaklingar komist þar um og fagaðilar þurfa að greina hvata og hindranir  á 

líkamsvirkni. Stuðla þyrfti að myndun hreyfimenningar í þjónustuíbúðakjörnum og kynna 

umhverfið fyrir nýjum íbúum.  



Abstract 

Background. Research identifies that the elderly benefit from being physically active for as 

long as possible as a preventive measure against disease and function decline. Studies show, 

however, that the elderly are not as active as is recommended, particularly women. Many 

residences for the aging have been built in the last decades but it remains uncertain what 

impact they have on the physical activity (PA) of its residents.      

 

Aims. To deepen the understanding of the experiences of older women on factors that have 

had an impact on their PA after moving into retirement homes.   

 

Methods. Research was qualitative, built upon the Vancouver-School of phenomenology. 

Twelve interviews with ten women were taken, 72-97 years old (mean=84). They had lived in 

retirement homes from six months up to 20 years (mean=5 years).   

 

Results. Three main themes developed that included facilitators or barriers on PA: the 

physical environment, the women themselves and the social environment. Facilitators of the 

physical environment were: non-slippery walkways, a good outdoors area, proximity to shops, 

familiar surroundings, and indoor exercise facilities within the residence complex. Barriers 

included wind, icy walkways and hills. Regarding the women themselves, facilitators 

included prior lifestyle with PA, motivation, self-efficacy, good experienced health, 

sociability and a structured daily life. Barriers were prior lifestyle without PA, little 

motivation, little self-efficacy and declining health. Facilitators of the social environment 

were encouraging relationships with family, adequate offers of physical training, 

encouragement from employees, in-home physical therapy, and an existing physical-activity-

culture, while barriers included discouraging relationships with family, care-burden, lack of 

adequate offers of physical training and no encouragement or an exercise culture.   

 

Conclusions 

The design of retirement homes for the elderly must include accessibility and professional 

assessment of facilitators and barriers to physical activity. An exercise culture should exist 

and the surrounding neighborhood introduced to new residents.   

 

Key words: Elderly, women, physical activity, physical environment, social environment. 
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Vilt þú taka þátt í rannsókn? 

 
Ég heiti Guðfinna Björnsdóttir og er að vinna að meistararannsókn á sviði 
heilbrigðisvísinda við Háskólann á Akureyri. Rannsókn þessi ber vinnuheitið: 
Líkamsvirkni kvenna sem búa í þjónustuíbúðum fyrir aldraða.  
 
Markmið þessarar rannsóknar er að hlýða á reynslu eldri kvenna af því að flytja 
og búa í þjónustuíbúð fyrir aldraða á Reykjavíkursvæðinu. Sérstaklega verður 
horft til þess hvaða áhrif hönnun bygginga og nánasta umhverfis 

þjónustuíbúðanna, auk félagslegra og fjölskyldutengdra þátta, hefur á líkamsvirkni. 
 
Þess vegna er ég nú að leita eftir konum sem eru tilbúnar í að hitta mig og 
segja frá reynslu sinni á þessu sviði. Til að taka þátt þarft þú að vera  a.m.k. 
70 ára, hafa búið í þjónustuíbúð í allavega 6 mánuði og vera tilbúin að segja 
frá reynslu þinni. Viðtölin taka um 1 klukkustund og myndu fara fram þar 
sem þér þykir best.  
 
Leiðbeinendur mínir eru Sólveig Ása Árnadóttir, lektor og ábyrgðarmaður 
rannsóknar, s: 460-8465 og Dr. Sigríður Halldórsdóttir, prófessor, báðar 
kennarar við Háskólann á Akureyri. 
 
Ef þú vilt vita meira hringdu þá í s: 892-6221 eða sendu skeyti á netfangið 
ha060114@unak.is. Þú ert engan veginn skuldbundin til þátttöku þótt þú 
hafir samband og leytir eftir frekari upplýsingum. 
 
Guðfinna Björnsdóttir, nemi í heilbrigðisvísindum 



 

 

 

Líkamsvirkni kvenna sem búa í  

þjónustuíbúðum fyrir aldraða.   

 

Kæri viðtakandi 

Við undirritaðar, Guðfinna Björnsdóttir, meistaranemi við heilbrigðisdeild Háskólans á 

Akureyri og Sólveig Ása Árnadóttir, lektor, erum að gera rannsókn sem mun fjalla um reynslu 

eldri kvenna af því hvaða áhrif það hefur haft á líkamsvirkni þeirra að búa í þjónustuíbúð. 

Rannsóknarspurning okkar er: Hver er reynsla aldraðra kvenna, góð og slæm, af hreyfingu og 

líkamlegri virkni í þjónustuíbúð og hvaða þættir hafa áhrif á hversu mikið konur hreyfa sig? 

 

Rannsóknin hefur hlotið samþykki bæði Vísindasiðanefndar og verið tilkynnt til 

Persónuverndar. Ábyrgðarmaður rannsóknarinnar er Sólveig Ása Árnadóttir, lektor við 

Háskólann á Akureyri,  

S: 4608465, netfang: saa@unak.is. Meðleiðbeinandi er Dr. Sigríður Halldórsdóttir, prófessor. 

Rannsóknin hefur hlotið styrk frá Íbúðalánasjóði.  

 

Þátttaka þín felst í því að tekið er við þig viðtal sem má reikna með að taki um það bil eina 

klukkustund en viðtölin gætu orðið tvö. Viðtölin eru tekin upp á lítið hljóðupptökutæki og 

síðan er viðtalið ritað upp frá orði til orðs. Við biðjum þig um að nefna engin nöfn hvorki á 

persónum né stöðum. Þú getur treyst því að nafnið þitt og öll önnur nöfn sem þú óvart nefnir 

munu hvergi koma fram í gögnum. Upptökunni verður eytt um leið og búið er að ritvinna 

viðtalið. Ef þú vilt hætta í verkefninu máttu það hvenær sem er, án útskýringa og án eftirmála. 

Þú þarft heldur ekki að svara þeim spurningum sem þú treystir þér ekki til að svara eða vilt 

ekki svara. Við munum gæta fyllsta trúnaðar við þig í öllu sem þú kemur til með að segja í 

samtali okkar. Þú verður nokkurs konar meðrannsakandi okkar meðan á samtali okkar og 

samverustund stendur þar sem þú deilir reynslu þinni og upplifun. Þátttaka þín er okkur mjög 

mikils virði, án hennar komumst við ekki langt með verkefnið. Niðurstöður verkefnisins verða 



kynntar í ræðu og riti, með hagsmuni þína, velferð og virðingu fyrir þér að leiðarljósi þar sem 

allar upplýsingar verða nafnlausar og órekjanlegar.  

 

Þátttakendur í rannsókninni eru konur sem eru 70 ára eða eldri, hafa búið í þjónustuíbúð í 

allavega 6 mánuði og eru tilbúnar að tjá sig um þetta málefni. Möguleiki er á því að viðtal 

sem þetta hafi bæði jákvæð og neikvæð áhrif á þáttakendur. Þátttakan getur reynst hvetjandi 

fyrir þátttakendur að verða líkamlega virkari en einnig getur fólk fundið eftirsjá yfir að hafa 

ekki sinnt heilsunni nægilega vel. Ef þú vilt ræða við einhvern um líðan þína í kjölfar 

viðtalsins, getur þú haft samband við Bryndísi Guðmundsdóttur, sjúkraþjálfara á Hrafnistu í 

Hafnarfirði, s: 585-3081, sem veitir þér viðtal þér að kostnaðarlausu. 

 

 

 

_______________________________ 

             Guðfinna Björnsdóttir, nemi 

      S: 892-6221 

      ha060114@unak.is 

 

 

 

           _______________________________ 

      Sólveig Ása Árnadóttir, lektor 

       ábyrgðarmaður 

S: 4608465 

      saa@unak.is 

 

Ef þú hefur spurningar um rétt þinn sem þátttakandi í vísindarannsókn eða vilt hætta þátttöku 

í rannsókninni getur þú snúið þér til Vísindasiðanefndar, Vegmúla 3, Reykjavík. Sími: 551-

7100, fax: 551-1444. 



 

 

 

Upplýst samþykki 

Ég undirrituð samþykki að taka þátt í rannsókn um líkamsvirkni kvenna sem búa í 

þjónustuíbúð fyrir aldraða í von um að það sé verðugt og réttlætanlegt viðfangsefni. Ég hef 

lesið kynninguna á rannsókninni og treysti því að farið verði með öll gögn sem trúnaðarmál. 

 

_____________ 

Dagsetning 

 

 

__________________________________ _________________________________ 

Rannsakandi       Þátttakandi  

 

 

 

 

 



 



 


