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Ágrip 

Í þessari BS ritgerð er fjallað um næringu barna og unglinga og þá fræðslu sem þeim 

stendur til boða um næringu og hollustu. Ritgerðin er heimildaritgerð og skoðaðar eru 

rannskóknir sem gerðar hafa verið á mataræði barna og unglinga á Íslandi undanfarin ár 

og jafnframt þær ráðleggingar sem gefnar hafa verið út um mataræði fyrir þennan hóp. 

Fjallað er um þá þekkingu sem börn og unglingar fá í skólakerfinu, nærumhverfi sínu, frá 

þjálfurum og íþróttafélögum og úr hinum ýmsu samfélagsmiðlum. Gæði og áhrif 

fræðslunnar eru skoðuð og sagt frá nokkrum verkefnum sem sett hafa verið á laggirnar til 

að auka heilbrigði barna og unglinga. Fram kemur að fræðsla barna og unglinga og einnig 

foreldra er ákaflega mikilvæg til að stuðla að heilbrigðum lífsháttum til framtíðar. 

Foreldrar og nærumhverfi barna og unglinga virðist hafa einna mest áhrif á þekkingu og 

venjur og einnig spila íþróttafélögin og samfélagsmiðlar stórt hlutverk. Í ljósi þess má ætla 

að ekki sé alltaf um nægilega faglegar upplýsingar að ræða. Þó svo að unglingar telji sig 

hafa þekkingu á hollu mataræði, hafa þeir tilhneigingu til að fara ekki endilega eftir því en 

líkur á að þau fylgi ráðleggingum aukast með aldrinum. 
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 Formáli 

Ég hef lengi haft áhuga á næringu og þjálfun barna og unglinga og hef eytt miklum tíma 

undanfarin 20 ár í umgengni við þennan hóp. Hugsjón mín fyrir því að fólk hugsi betur um 

heilsuna allt sitt líf í stað þess að reyna að grípa til örþrifaráða þegar allt er komið í óefni, 

er sterk. Í störfum mínum með börnum og unglingum hef ég meðal annars kennt 

námstækni sem snýst um alla þá þætti sem geta haft áhrif á líðan og frammistöðu í námi. 

Þar hef ég fundið fyrir miklum áhuga hjá nemendum á heilbrigði og næringu og einnig að 

það skiptir miklu máli hvernig við nálgumst þetta efni við börn og unglinga. Mér finnst 

spennandi að velta því fyrir mér hvernig fræðslu til barna og unglinga um næringu og 

hollustu er almennt háttað og hve aukin fræðsla gæti haft mikil áhrif á líf og heilsu 

einstaklingsins til framtíðar. Því vil ég velta hér upp spurningunni; hvaðan fá börn og 

unglingar fræðslu um næringu og hollustu og hver eru gæði þeirrar fræðslu?  

Ég tel að markviss kennsla um hollustu og næringu fyrir börn á grunn- og 

framhaldsskólaaldri stuðli að heilbrigðara fæðuvali og betri lífsháttum. Slík fræðsla stuðli 

einnig að gagnrýnni hugsun um þær fjölbreyttu upplýsingar um hollustu og heilsu sem 

fram koma á hinum ýmsum samfélagsmiðlum. Matarvenjur og viðhorf til heilbrigðs 

lífernis mótast í æsku og leggja grunn að lífsvenjum einstaklingsins. Því er mikilvægt að vel 

sé gert í þessum efnum strax í barnæsku.  

Jóhanna Eyrún Torfadóttir næringarfræðingur og doktor í lýðheilsuvísindum hefur verið 

leiðbeinandi minn í þessari ritgerð og færi ég henni bestu þakkir fyrir samstarfið, 

hvatninguna og góðar ábendingar. Fjölskyldunni er ég einnig þakklát, eiginmanninum og 

börnunum fjórum sem hafa sýnt þaulsetu minni við tölvuna ótrúlega þolinmæði. 

Þetta lokaverkefni er samið af mér undirritaðri. Ég hef kynnt mér Siðareglur Háskóla 

Íslands (2003, 7. nóvember, http://www.hi.is/is/skolinn/sidareglur) og fylgt þeim 

samkvæmt bestu vitund. Ég vísa til alls efnis sem ég hef sótt til annarra eða fyrri eigin 

verka, hvort sem um er að ræða ábendingar, myndir, efni eða orðalag. Ég þakka öllum 

sem lagt hafa mér lið með einum eða öðrum hætti en ber sjálf ábyrgð á því sem missagt 

kann að vera. Þetta staðfesti ég með undirskrift minni. 

 

Reykjavík, ____.__________________ 20__ 

 

_________________________________ _________________________________ 
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1 Inngangur  

Heilsa ræðst af samspili margra innri og ytri þátta í lífi fólks. Bæði umhverfi og aðstæður 

móta einstaklinginn, venjur hans og gildi. Í þessari ritgerð er fræðsla um næringu fyrir 

börn og unglinga skoðuð í nokkuð víðu samhengi. Skoðaðar eru rannsóknir sem gerðar 

hafa verið á næringu barna og unglinga á Íslandi og einnig hverjar eru helstu ráðleggingar 

um mataræði fyrir þennan hóp.  Farið er yfir það hvaða fræðsla er í boði um næringu og 

mataræði fyrir ungmenni og leitast við að svara spurningunni; hvaðan fá börn og 

unglingar fræðslu um næringu og hollustu og hver eru gæði þeirrar fræðslu?  

Mataræði barna og unglinga á Íslandi er almennt ekki samkvæmt þeim ráðleggingum 

sem gefnar hafa verið út af Embætti landlæknis. Ávaxta-, grænmetis-, fisk-, og trefjaneysla 

mætti vera meiri og jafnframt þyrfti neysla á viðbættum sykri að vera minni. Undanfarið 

hefur þó komið fram jákvæð þróun í þessum málum (Inga Þórsdóttir og  Ingibjörg 

Gunnarsdóttir, 2006; Ingibjörg Gunnarsdóttir, Hafdís Helgadóttir, Birna Þórisdóttir og Inga 

Þórsdóttir, 2013).  

Sú fræðsla sem í boði er fyrir börn og unglinga um næringu og mataræði kemur víða 

að. Hér verður fjallað um þá fræðslu sem fram fer í grunnskólum landsins og samkvæmt 

almennum hluta Aðalnámskrár grunnskóla frá árinu 2011 er lögð sérstök áhersla á 

heilbrigði og velferð sem einn af grunnþáttum menntunar. Þar með er gerð sú krafa að 

nemendum verði búið heilsusamlegt umhverfi og stuðlað að vönduðu fæðuvali með 

fræðslu og góðu framboði á hollum og fjölbreyttum mat (Mennta- og 

menningarmálaráðuneytið, 2011). Auk þess verður fjallað um verkefnin Heilsueflandi 

grunn- og framhaldsskóli og fleiri verkefni á vegum Embættis landlæknis sem miða að því 

að fræða ungmenni um heilbrigði, hollustu og mataræði. Farið verður yfir þau áhrif sem 

Heilsueflandi framhaldsskóli hefur haft innan framhaldsskólanna og viðhorf 

framhaldsskólanema til heilbrigðis og hollustu. 

Hlutverk og markmið íþróttahreyfingarinnar er einnig til umfjöllunar og helstu 

áherslur sem Íþrótta- og Ólympíusambandið hefur að leiðarsljósi í stefnu sinni og miðlar 

til íþróttafélaga.  

Aðstæður og venjur í uppvexti hafa mikil áhrif á líf einstaklingsins og hér í þessari 

ritgerð verður rætt um þau áhrif sem foreldrar og nærumhverfi hafa á næringu, hollustu, 

þekkingu og matarvenjur barna og unglinga til framtíðar. Fram kemur meðal annars að 

stór hluti unglinga telur sig einna helst fá fræðslu um næringu og mataræði hjá fjölskyldu 

og vinum og í ljósi þess er athyglisvert að velta fyrir sér gæðum fræðslunnar og þeirri 

vitneskju sem foreldrar búa yfir um næringu og hollustu (Halldóra Ólöf Sigurðardóttir og  

Rannveig Klara Matthíasdóttir, 2007). Ef foreldrar hafa slæmar matarvenjur er líklegt að 
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það verði einnig veganesti barns sem vex upp á heimilinu. Sem dæmi má nefna að 

töluverð fylgni er á milli holdarfars foreldra og barna svo að segja má að þær venjur sem 

barn vex upp við geta haft mikil áhrif á heilsuna í framtíðinni (Lazzeri, Pammolli, Pilato og 

Giacchi, 2011).  

Áhrif samfélagsmiðla eru skoðuð í ljósi þess hve mikil áhrif þeir geta haft á börn og 

unglinga og litið á trúverðugleika þess efnis sem þeir hafa uppá að bjóða. 
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2 Aðferð 

Ritgerð þessi er heimildaritgerð og var fyrst og fremst leitað eftir heimildum á Netinu. Þær 

leitarvélar sem notaðar voru og skiluðu niðurstöðum sem nýttar voru í verkefninu voru 

Google og Pubmed. Helstu leitarorð voru, á íslensku: „næring, börn og unglingar, næring 

ungmenna, fræðsla um næringu, mataræði, áhrif fjölmiðla og áreiðanleiki upplýsinga“. Á 

ensku voru notuð leitarorðin: „nutrition, education, knowledge, children og adolescents“.  

Leitin skilaði nokkrum heimildum sem farið var vel yfir og sumar þeirra nýttar í þessu 

verkefni. Í mörgum tilfellum var svo gerð sérhæfðari leit að efni sem getið var um í 

heimildaskrám eða efnistextum. Þá var jafnframt stuðst við Google og Pubmed. 

Mikið af þeim heimildum sem notaðar voru fengust á vef Embættis landlæknis sem hefur 

það meginhlutverk að sinna ráðgjöf, fræðslu og upplýsingaöflun varðandi forvarnir, 

heilsueflingu og lýðheilsu. Embættið hefur staðið fyrir fjölda rannsókna á mataræði og 

næringu á Íslandi og gefið út töluvert magn af fræðsluefni og  var meðal annars leitað í 

grunnheimildir úr því efni við vinnslu þessa verkefnis. 
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3 Niðurstöður 

 

3.1 Næring barna og unglinga 

Rannsóknir á mataræði barna og unglinga hafa sýnt að gera þarf betur til að þessi hópur 

nái að fylgja ráðleggingum um æskilega samsetningu fæðu. Gerðar hafa verið rannsóknir á 

mataræði íslenskra leikskólabarna á aldrinum 3ja og 5 ára árið 2007 (Ingibjörg 

Gunnarsdóttir, Tinna Eysteinsdóttir og Inga Þórsdóttir, 2008), landskönnun á mataræði 6 

ára íslenskra barna á árunum 2011-2013 (Ingibjörg Gunnarsdóttir o.fl., 2013) og könnun á 

mataræði 9 og 15 ára barna og unglinga 2003-2004 (Inga Þórsdóttir og  Ingibjörg 

Gunnarsdóttir, 2006). Þessar rannsóknir hafa að nokkru leyti gefið svipaðar niðurstöður. 

Þar kemur meðal annars fram að grænmetis- og ávaxtaneysla þyrfti að vera helmingi 

meiri til að mæta ráðleggingum (Embætti landlæknis, 2011) og trefjaneysla mætti vera 

meiri hjá öllum aldurshópunum. Fiskneysla ætti að vera meiri hjá börnum á 

grunnskólaaldri og neysla á viðbættum sykri að vera minni. Flestir þyrftu jafnframt að 

neyta meira D-vítamíns. Jákvæðar breytingar hafa þó komið fram í öllum aldurshópunum 

á undanförnum árum, þó sérstaklega hjá börnum á leikskólaaldri. Samkvæmt könnun á 

mataræði 3ja og 5 ára leikskólabarna árið 2007, hefur fiskneysla hjá þessum aldurshópi 

verið að aukast, neysla sætra drykkja og viðbætts sykurs hefur dregist saman og 

vatnsdrykkja aukist. Svo virðist því sem áhersla á hollustu í leikskólum hafi jákvæð áhrif á 

neyslu ungra barna (Ingibjörg Gunnarsdóttir o.fl., 2008). Nýlegar niðurstöður úr rannsókn 

á 6 ára börnum gefa samt sem áður til kynna talsverða neyslu á gosi, svaladrykkjum, kexi 

og kökum og fleiri fæðuflokkum með takmarkaða næringarþéttni (Ingibjörg Gunnarsdóttir 

o.fl., 2013). Þegar rannsókn á mataræði 9 og 15 ára er skoðuð, er um svipaðar niðurstöður 

að ræða. Hjá þeim hópi virðist vera of lítil ávaxta-, grænmetis-, trefja- og fiskneysla og of 

mikil neysla á viðbættum sykri (Kristján Þór Magnússon, Sigurbjörn Árni Arngrímsson, 

Þórarinn Sveinsson og Erlingur Jóhannsson, 2011).  

3.2 Helstu ráðleggingar um mataræði 

Embætti landlæknis hefur víðtækt hlutverk varðandi ráðgjöf, fræðslu, eftirlit og 

upplýsingasöfnun. Eftir að Lýðheilsustöð var felld undir embættið hafa verkefni á sviði 

forvarna, heilsueflingar og lýðheilsu fallið undir ábyrgð embættisins (Embætti landlæknis, 

2012a). Útgáfa fræðsluefnis til almennings er þar meðal verkefna og árið 2006 gaf 

embættið út bæklinginn Ráðleggingar um mataræði og næringu fyrir fullorðna og börn frá 

tveggja ára aldri (endurskoðaður 2011 og 2013). Ráðleggingarnar eru byggðar á nýjum 

vísindarannsóknum á sviði næringar og heilsu og er áhersla lögð á að hafa markmiðin skýr 
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og raunhæf. Í bæklingnum er fjallað um æskilegt mataræði og hver er æskileg neysla 

barna og fullorðinna á næringarefnum, vítamínum og steinefnum (Embætti landlæknis, 

2011). Þar kemur fram að á undanförnum áratugum hafa algengar skammtastærðir vaxið 

svo um munar. Þetta á til dæmis við um gosumbúðir, súkkulaðistykki og brauðsneiðar. 

Matardiskar hafa líka stækkað og er þvermál þeirra að meðaltali 5 sentimetrum meira en 

fyrir tuttugu árum síðan. Það er því margt í umhverfinu sem hvetur okkur til þess að vera 

á varðbergi og vera meðvituð um mataræði og næringu. 

Helstu ráðleggingar eru eftirfarandi (Embætti landlæknis, 2011):  

 Höfum fjölbreytnina í fyrirrúmi 

 Grænmeti og ávexti daglega 

 Fiskur að minnsta kosti tvisvar í viku eða oftar 

 Gróf brauð og annar trefjaríkur kornmatur 

 Fituminni mjólkurvörur 

 Olía eða mjúk fita í stað harðrar fitu 

 Salt í hófi 

 Þorskalýsi eða annar D-vítamíngjafi 

 Vatn er besti svaladrykkurinn 

 Stuðlum að heilsusamlegu holdarfari 

 Borðum hæfilega mikið 

 Hreyfum okkur daglega 

 

Tilgangur slíkra ráðlegginga er fyrst og fremst að koma í veg fyrir skort á næringar-

efnum og stuðla að jafnvægi milli þeirra. Áhersla er lögð á að með góðu fæðuvali, 

fjölbreytni og jafnvægi á milli matar og hreyfingar má stuðla að heilbrigðri líkamsþyngd og 

heilsusamlegu líferni. 

3.3 Áhrif á matarvenjur 

Þegar skoðaðar eru kannanir á mataræði íslenskra barna sem gerðar hafa verið á 

undanförnum árum, má meðal annars sjá að því yngri sem börnin eru, þeim mun líklegri 

eru þau til að neyta fæðu sem fellur að ráðleggingum um mataræði. Fram kemur í 

rannsókn sem gerð var á mataræði leikskólabarna árið 2007 að sá hópur kemur einna 

best út þegar skoðað er hve vel ráðleggingum um mataræði var fylgt (Ingibjörg 

Gunnarsdóttir o.fl., 2008). Leikskólabörn hafa líklega í flestum tilfellum lítið að segja um 

þann mat sem þau borða í leikskólanum, hvað sem gerist þegar heim er komið. Það sama 

má segja um grunnskóla-börn sem borða í mötuneytum skólanna. Þegar börn eldast eykst 
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sjálfstæði þeirra í fæðuvali og helst það oft í hendur við versnandi matarvenjur fram á 

unglingsár (Story, Neumark-Sztainer og French, 2002).   

Fjölskyldan og heimilið hefur mikil áhrif á matarvenjur ungmenna og er ábyrgð 

foreldra mikil. Sem dæmi má nefna að börn sem eiga foreldra í ofþyngd eru líklegri til að 

verða of þung sjálf (Lazzeri o.fl., 2011). Segja má að það sé einkum á  tvo vegu sem 

fjölskyldan hefur einna mest áhrif á næringu og matarvenjur. Annars vegar stjórna 

forráðamenn því hvaða matur er í boði á heimilinu og hins vegar hefur fjölskyldan áhrif á 

viðhorf til matar og matarvenjur til framtíðar. Innan heimilisins skapast gildi og venjur fyrir 

lífstíð (Story o.fl., 2002). 

Samkvæmt Story o.fl. sem rannsökuðu hverjir eru helstu áhrifaþættir í fæðuvali 

ungmenna, eru unglingar líklegri til að borða meira af skyndibitamat, meira af fituríkum 

mat, minna af ávöxtum og grænmeti og jafnvel sleppa úr máltíðum þegar líður á 

unglingsárin. Unglingar eru líka líklegri til að borða oftar utan heimilisins eftir því sem þeir 

eldast. Slíkar breytingar verða meðal annars vegna breytinga á félagslegu umhverfi og 

aukins sjálfstæðis (Story o.fl., 2002). 

Árið 2011 vann Kristrún Sigurðardóttir meistaraverkefni í lýðheilsufræði þar sem hún 

kannaði viðhorf ungs fólks til framhaldsskóla, heilsu og heilsueflingar (Kristrún 

Sigurðardóttir, 2011). Verkefnið var rýnihóparannsókn og tóku 15 framhaldsskólanemar, 

16-21 árs, þátt í rannsókninni. Þar kemur meðal annars fram að þátttakendur telja að 

heilsan sé mjög mikilvæg og það sem skipti mestu máli fyrir heilsuna sé að borða hollan 

mat, hreyfa sig reglulega og hugsa vel um líkamann. Það kemur einnig fram að þau eru 

meðvituð um mikilvægi þess að hlúa vel að líkamanum á meðan þau eru enn ung til að 

halda góðri heilsu í framtíðinni. Þau tala um að þau hafi fengið töluverða fræðslu í 

skólanum og einnig telja þau að forvarnir, bæklingar og fyrirlestrar skili góðum árangri. 

Samt sem áður fara þau ekki endilega eftir því sem þau vita að er rétt gagnvart heilsunni. 

Nefndar eru ýmsar ástæður fyrir því, meðal annars er þeim tíðrætt um að óhollur matur 

er gjarnan sýnilegri, ódýrari og meira freistandi en sá holli í skólanum. Þau vildu gjarnan 

að hið óholla væri jafnvel fjarlægt úr umhverfi þeirra eins og til dæmis að ekki væri seldur 

óhollur matur og gos í skólanum og að þau fengju meiri hvatningu til að lifa heilsusamlegu 

lífi. 

3.4 Fræðsla fyrir börn og unglinga 

Það þarf heilt samfélag til að ala upp barn. Fólk hefur sjálfsagt mismunandi skoðun á 

þessari fullyrðingu en ekki er hægt að líta framhjá því að mjög margir þættir í umhverfi 

barna hafa áhrif á mótun þeirra til framtíðar. Heimilið og skólinn virðist hafa einna mest 

áhrif, en svo mætti nefna vini, íþrótta- og tómstundaiðkun og samfélagsmiðla. Gildi, 
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áhugamál, skoðanir og jafnvel skapferli mótast í uppvextinum og hefur áhrif á líf 

einstaklingsins. Að mínu mati leggjum við grunninn að góðri heilsu með heilbrigðum 

lífsháttum og því skiptir miklu máli hvernig grunnur skapast varðandi þá þætti í 

uppvextinum. 

3.4.1 Mikilvægi fræðslu 

Öll viljum við lifa heilbrigðu og góðu lífi. Til að svo megi verða eru margir þættir sem við 

getum sjálf haft áhrif á og til þess að breyta rétt þurfum við að hafa þekkingu á því hvað er 

rétt og hvað er rangt. 

Góð næring er ákaflega mikilvæg í uppvexti og skólastarfi því vel nærð börn eiga 

auðveldara með að einbeita sér og getur mataræðið því haft mikil áhrif á hegðun og 

námsárangur. Skólasamfélagið, ásamt foreldrum, gegnir veigamiklu hlutverki þar sem 

skólarnir eru samkomustaðir mikils fjölda barna og fullorðinna á degi hverjum og er því 

kjörið tækifæri til að hafa jákvæð áhrif á heilsu og líðan nemenda. Þetta kemur meðal 

annars fram í Aðgerðaráætlun Alþjóðaheilbrigðismálastofnunarinnar (WHO) á sviði 

næringar frá árinu 2007 og er þar lögð áhersla á skólann sem vettvang heilsueflingar. 

Auðveldara er að móta hegðun en breyta henni og því er mikilvægt að byrja snemma að 

hafa áhrif á matarvenjur barna (Elva Gísladóttir, 2013). 

Foreldrar og nánasta umhverfi barna og unglinga hafa mikil áhrif á fæðuval, 

matarvenjur og þekkingu barna og unglinga og hafa rannsóknir sýnt að þekking og 

menntun forráðamanna skiptir miklu máli. Fram kemur í skýrslu WHO, sem fjallar um 

félagslega áhrifaþætti góðrar heilsu, að fræðsla til foreldra skiptir sköpum fyrir heilsu 

barns í framtíðinni og ætti slík fræðsla að hefjast jafnvel strax á meðgöngu 

(Alþjóðaheilbrigðismálastofnunin, 2003). Næring og góðar matarvenjur eru þar nefnd sem 

einn af lykilþáttum góðrar heilsu. Það eru stundum ekki ýkja mörg ár á milli þess að vera 

unglingur og að verða foreldri, svo að segja mætti að með því að fræða unglinga, séum við 

að fræða næstu kynslóð af foreldrum. Í rannsókn á mataræði 9 og 15 ára íslenskra barna 

og unglinga kemur fram að til þess að ná betri árangri í neysluvenjum barna og unglinga er 

fræðsla um mikilvægi næringar nauðsynleg fyrir börnin og unglingana og ekki síst fyrir 

foreldrana (Inga Þórsdóttir og  Ingibjörg Gunnarsdóttir, 2006).  

Börn og unglingar fá margvíslega fræðslu í skólakerfinu um næringu en þó svo að 

ákveðin þekking sé til staðar, fara þau ekki endilega eftir ráðleggingunum (Kristrún 

Sigurðardóttir, 2011). Háskólastúdentar eru hinsvegar líklegri til að nýta þekkinguna vel og 

þeim mun meiri sem þekking þeirra er, þeim mun líklegri eru þeir til að borða hollan mat 

(Kolodinsky, Harvey-Berino, Berlin, Johnson og Reynolds, 2007; Kresic, Kendel Jovanovic, 
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Pavicic Zezel, Cvijanovic og Ivezic, 2009). Nánar verður fjallað um áhrif fræðslu í kafla 3.5. 

bls. 21. 

3.4.2 Grunnskólinn 

Í Aðalnámskrá grunnskóla er fjallað um heilbrigði og þar kemur m.a. fram að allt skólastarf 

skuli miða að því að að efla heilbrigði og stuðla markvisst að velferð og vellíðan þar sem 

börn og unglingar verja stórum hluta dagsins í skólanum.  Jafnframt er gerð sú krafa að í 

skólanum sé heilsueflandi umhverfi þar sem markvisst sé hlúð að þroska og heilbrigði frá 

ýmsum hliðum og að börnum séu skapaðar aðstæður til heilbrigðra lífshátta.   

Í almennum hluta nýrrar Aðalnámskrár sem kom út árið 2011 eru heilbrigði og velferð 

skilgreind sem einn af sex grunnþáttum menntunar sem grunnskólar eiga að hafa að 

leiðarljósi og innleiða í öllu sínu starfi (Mennta- og menningarmálaráðuneytið, 2011). 

Heilbrigði byggist á andlegri, líkamlegri og félagslegri vellíðan. Það ræðst af flóknu 

samspili einstaklings, aðstæðna og umhverfis. Allt skólastarf þarf að efla heilbrigði og 

stuðla markvisst að velferð og vellíðan enda verja börn og ungmenni stórum hluta dagsins 

í skóla. Í skólum þarf að skapa jákvæðan skólabrag og heilsueflandi umhverfi þar sem 

markvisst er hlúð að þroska og heilbrigði frá ýmsum hliðum. Helstu þættir heilbrigðis sem 

leggja þarf áherslu á eru: jákvæð sjálfsmynd, hreyfing, næring, hvíld, andleg vellíðan, góð 

samskipti, öryggi, hreinlæti, kynheilbrigði og skilningur á eigin tilfinningum og annarra. 

Skólastjórnendur, kennarar og annað starfsfólk skóla þarf að vera meðvitað um hvað felst 

í heilsutengdum forvörnum og geta nýtt sér áreiðanlegar upplýsingar um þætti sem hafa 

áhrif á heilbrigði. Í skólum þarf að skapa börnum og ungmennum aðstæður til heilbrigðra 

lífshátta. ...Einnig þarf að vinna náið með foreldrum, heilsugæslu og aðilum úr 

nærumhverfinu því að slík samvinna er forsenda þess að góður árangur náist.   

      (Aðalnámskrá grunnskóla, 2011, bls. 21) 

 

Hér kemur fram mjög víðtæk krafa um heilsueflandi umhverfi og virðist gera ráð fyrir 

að sérhver starfsmaður innan skólans hafi þekkingu á heilsutengdum forvörnum og 

öðrum þáttum sem hafa áhrif á heilbrigði. Þar sem margir aðilar koma að skólastarfinu 

gæti verið þörf á aukinni fræðslu fyrir starfsmenn og jafnvel frekari skilgreiningar á því 

hvaða hlutverki hver og einn starfsmaður gegnir hvað þetta varðar innan skólans. Bein 

fræðsla gæti verið í höndum umsjónarkennara, heimilisfræðikennara, íþróttakennara, 

námsráðgjafa eða skólahjúkrunarfræðings en aðrir starfsmenn þurfa einnig að taka þátt í 

að skapa heilsueflandi umhverfi. 

Verkefni um heilsueflandi skóla er alþjóðlegt verkefni sem hófst árið 1992. Alþjóða-

heilbrigðismálastofnunin, Evrópuráðið og Evrópusambandið hafa samstarf um verkefnið 

og er markmiðið að efla vitund og áhuga kennara og nemenda á heilsueflingu. Rík áhersla 

er einnig lögð á samstarf við foreldra og nærsamfélagið. Árið 1999 varð Ísland formlegur 
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þátttakandi í verkefninu og er það Embætti landlæknis sem heldur utan um framkvæmd 

þess á Íslandi (Elva Gísladóttir, 2013). Markmið Heilsueflandi grunnskóla er fyrst og fremst 

að styðja grunnskóla til að vinna markvisst að heilsueflingu í sínu starfi og þar með 

uppfylla hlutverk sitt á sviði heilbrigðis og velferðar í samræmi við ákvæði þar um. 

Handbók um Heilsueflandi grunnskóla var gefin út af Embætti landlæknis árið 2013 og í 

henni eru upplýsingar um hvað heilsueflandi skólastarf felur í sér. Gert er ráð fyrir að þeir 

skólar sem ætla sér að starfa í anda heilsueflandi grunnskóla, setji sér heildræna stefnu 

um heilsueflandi skólastarf í samstarfi við alla aðila sem koma að skólastarfinu, þar með 

talda foreldra og nærsamfélag (Embætti landlæknis, 2013b). Verkefnið getur þannig, 

meðal annars hjálpað skólastjórnendum að uppfylla ákvæði aðalnámskrár um heilbrigði 

og velferð. Haustið 2013 voru 52 grunnskólar, það er 30% grunnskóla á landinu 

þátttakendur í verkefninu. 

Skólahjúkrunarfræðingar sem starfa innan grunnskólanna hafa víðtækt hlutverk í 

heilsuvernd skólabarna og þar á meðal er að sjá um heilbrigðisfræðslu. Fræðsla 

hjúkrunarfræðinga er byggð á hugmyndafræðinni um 6H heilsunnar sem er samstarfs-

verkefni heilsuverndar skólabarna og Embættis landlæknis. Fjallað er um marga þætti 

heilbrigðis í fræðslunni, sem tekur yfirleitt eina kennslustund, og þar á meðal er hollt 

mataræði. Nemendur fá síðan fréttabréf með sér heim svo að foreldrar séu upplýstir um 

fræðsluna og þeim gefist kostur á að ræða við börnin um það sem þau lærðu og hvernig 

þau geta nýtt sér það í daglegu lífi. Í fyrsta bekk fá nemendur fræðslu um mikilvægi 

morgunverðar og þess að taka lýsi, auk þess sem rætt er við þau um hollustu ávaxta og 

grænmetis. Í þriðja bekk er rætt við nemendur um hollustu og hreyfingu og mikilvægi 

fjölbreyttrar fæðu sem undirstöðu holls mataræðis. Nemendum er einnig kennt að velja 

sér hollar fæðutegundir. Sambærileg fræðsla á sér svo aftur stað í fjórða og fimmta bekk 

og í fimmta bekk læra nemendur auk þess um mikilvægi kalks fyrir bein og tennur. Áfram 

er rætt um mikilvægi morgunverðar, lýsisneyslu og grænmetis- og ávaxtaneyslu í 7. bekk. Í 

8. bekk er fræðsla um samhengi milli orkuneyslu og orkunotkunar og mikilvægi hollrar 

fæðu með það að markmiði að auka færni nemenda í fæðuvali. Einnig er lögð áhersla á að 

nemendur átti sig á að fólk hefur mismunandi vaxtarlag. Morgunverður og fjölbreytni er 

síðan enn til umræðu í 9. bekk. Í öllum bekkjum er jafnframt lögð áhersla á aðra þætti 

sem skipta máli fyrir heilsuna eins og hreyfingu, hvíld, hamingju, hreinlæti og fleira 

(Heilsugæsla höfuðborgarsvæðisins, Landspítali háskólasjúkrahús og 

Landlæknisembættið, 2009).  

Árið 2007 gerðu Halldóra Ólöf Sigurðardóttir og Rannveig Klara Matthíasdóttir B.ed. 

verkefni við Kennaraháskóla Íslands sem var megindleg rannsókn á þekkingu 10. bekkinga 

á næringu og hollustu (Halldóra Ólöf Sigurðardóttir og  Rannveig Klara Matthíasdóttir, 
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2007). Þar kemur meðal annars fram að aðeins um 20% þátttakenda telja sig aðallega fá 

þekkingu á næringu í skólanum og á þetta við bæði um þá sem hafa verið í valáföngum í 

heimilisfræði og þá sem ekki hafa verið í slíkum áföngum. Stærsti hópurinn, eða um það 

bil helmingur telur sig aðallega hafa þekkingu á næringu frá vinum og fjölskyldu. 

Hinsvegar kemur fram í könnun á viðhorfi framhaldsskólanema til heilsu og heilsueflingar 

að þeir telja sig hafa fengið nokkuð góða fræðslu um heilsu og hollustu í grunnskóla 

(Kristrún Sigurðardóttir, 2011). 

3.4.3 Framhaldsskólinn 

Barnæska og unglingsár eru mikilvægur mótunartími fyrir einstaklinga. Hjá flestum tekur 

svo framhaldsskólinn við og á þeim árum eykst frelsi og sjálfstæði til muna. Á 

framhaldsskólaárunum er mikilvægt að huga að góðum forvörnum, meðal annars 

varðandi heilsu og næringu. Lýðheilsustöð (nú Embætti landlæknis) setti á fót verkefnið 

Heilsueflandi framhaldsskóli ásamt Mennta- og menningarmálaráðuneytinu, 

Heilbrigðisráðuneytinu, Lýðheilsustöð, Sambandi íslenskra framhaldsskólanema og 

Hagsmunaráði íslenskra framhaldsskólanema, sem byggir á þeirri stefnu að nálgast 

forvarnir út frá víðtæku og jákvæðu sjónarhorni til að stuðla að vellíðan og auknum 

árangri allra í skólasamfélaginu (Embætti landlæknis, 2012b; Lýðheilsustöð, 2010). 

Verkefnið hefur verið þróað undir formerkjum HoFF samstarfsins sem hefur það 

meginmarkmið að skapa heilbrigt skólasamfélag og samhæft þjónustuumhverfi fyrir 

nemendur á sem flestum sviðum sem snerta velferð þeirra. Í þessu felst að efla skuli 

heilbrigðan skólabrag með samstarfi aðila innan skólans er koma að velferð nemenda, 

meðal annars með því að hvetja nemendur til að tileinka sér heilbrigðan lífsstíl á sem 

víðtækastan hátt. Eitt af markmiðum HoFF samstarfsins er jafnframt að styðja við 

framkvæmd Heilsueflandi framhaldsskóla og yfirfærslu þess til framhaldsskóla landsins 

(Embætti landlæknis, 2010). 

Höfuðáhersla verkefnisins Heilsueflandi framhaldsskóli er á fjögur viðfangsefni, það 

er, næringu, hreyfingu, geðrækt og lífsstíl. Að loknu einu undirbúningsári er eitt 

viðfangsefni tekið fyrir á hverju skólaári. Viðfangsefnin eru því jafn mörg og námsár flestra 

nemenda (Embætti landlæknis, 2013a). Verkefnið gerir framhaldsskólum kleift að marka 

sér skýra stefnu í forvarna- og heilsueflingarmálum með það að markmiði að í skólanum 

sé uppbyggilegt, jákvætt og heilsusamlegt umhverfi sem miðar að því að kennarar, 

foreldrar, nemendur og aðrir, hafi í höndum traustar leiðbeiningar um málefni 

heilsueflingar og þær aðgerðir sem grípa má til (Lýðheilsustöð, 2010).  

Árið 2013 skrifaði Sigríður Lilja Gunnarsdóttir lokaverkefni til BA-prófs í uppeldis og 

menntunarfræði sem fjallar um stöðu verkefnisins Heilsueflandi framhaldsskóli (Sigríður 
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Lilja Gunnarsdóttir, 2013). Unnið var úr svörum við spurningalistum sem sendir voru 

umsjónarmönnum verkefnisins í 13 af þeim 31 skóla sem taka þátt. Þar kemur fram að 

helstu breytingarnar urðu í næringarhlutanum enda margir af skólunum búnir að fara í 

gegnum þann hluta eða voru í honum þegar rannsóknin var gerð. Allir þátttakendur voru 

sammála um að jákvæðar breytingar hefðu orðið á hollustu þeirrar fæðu sem í boði er í 

skólunum. Sem dæmi má nefna var aukið aðgengi nemenda að vatnsbrunnum til að 

stuðla að aukinni vatnsdrykkju og draga úr neyslu á sykruðum drykkjum og einnig var 

meira framboð af næringarríkum mat eins og ávöxtum og grænmeti. Aukin fræðsla var í 

skólunum um sykurneyslu og næringu en jafnframt kemur fram í verkefninu að fræðsla 

hefði mátt vera meiri fyrir nemendur í kennslunni almennt, til að auka frekari vitneskju 

þeirra. 

Í meistaraverkefni Kristrúnar Sigurðardóttur (2011) um viðhorf ungs fólks til 

framhaldsskóla, heilsu og heilsueflingar, kemur meðal annars fram að nemendur séu mjög 

meðvitaðir um að heilsan sé mikilvæg (Kristrún Sigurðardóttir, 2011). Aftur á móti fylgja 

þau ekki endilega því sem er best fyrir þau. Þegar spurt var um hvað þeim finnst vera 

undirstaða góðrar heilsu, nefna þau, að borða hollan mat, hreyfa sig reglulega, hugsa um 

líkamann og að vera ekki of feitur eða of mjór. Þau virðast vera meðvituð um hvað er 

ruslfæði og óhollur skyndibiti en neyta þess samt sem áður í töluverðum mæli. Mikið 

framboð af óhollum mat finnst þeim jafnframt gera þeim erfiðara fyrir að velja holla 

fæðu. Í umræðum kom fram að rannsakanda fannst greinilegt að sú fræðsla sem 

nemendur fengu um næringu og hreyfingu í grunnskóla væri að skila sér í ákveðinni 

vitneskju, þrátt fyrir að þau yfirfæri ekki alltaf vitneskju á framkvæmd.  

3.4.4 Ríki og sveitarfélög 

Verkefnið Allt hefur áhrif, einkum við sjálf! var fyrsta verkefni Lýðheilsustöðvar sem 

stofnuð var árið 2003 og hefur nú verið felld undir Embætti landlæknis (Jórlaug 

Heimisdóttir og  Jón Óskar Guðlaugsson, 2011). Verkefnið skyldi hafa það markmið að 

stuðla að heilbrigðum lífsháttum barna og fjölskyldna þeirra með áherslu á aukna 

hreyfingu og bætt mataræði, með því að sveitarfélögin sem tækju þátt, myndu vinna að 

stefnu og aðgerðaráætlun varðandi þessa málaflokka. Auk þess yrði þróað fræðsluefni 

fyrir grunnskólabörn í samvinnu við skólaheilsugæslu. 

Í verkefninu er miðað við að fyrirbyggjandi aðgerðum sé beint að öllum einstaklingum 

í samfélaginu og gert er ráð fyrir að litlar breytingar á mörgum einstaklingum geta haft 

veruleg áhrif og dregið úr vægi áhættuþátta hjá öllu þýðinu. Þannig getur heildar-

ávinningurinn verið mikill fyrir samfélagið. Sveitarfélögin sem tóku þátt, báru ábyrgð á 

verkefninu í samstarfi við grunnskóla, leikskóla auk íþróttahreyfingarinnar, heilsugæslu og 
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fulltrúa foreldra á hverjum stað. Misjafnlega mikill kraftur var settur í verkefnin á milli 

staða. Sveitarfélögin fengu aðstoð frá sérfræðingum meðal annars í formi fræðslu-

fyrirlestra fyrir starfsfólk eldhúsa grunn- og leikskóla. Vinna með heilsugæslunni snérist 

meðal annars um þróun á fræðsluefninu 6H heilsunnar sem skólahjúkrunarfræðingar 

vinna með í fræðslu til grunnskólabarna (Heilsugæsla höfuðborgarsvæðisins o.fl., 2009). 

Árangur verkefnisins kemur einna helst fram í því að gott starf hefur verið unnið í leik- 

og grunnskólum landsins við að skapa aðstöðu til heilsusamlegra lífshátta. Á meðan á 

verkefninu stóð hefur framboð matar og drykkjar í leik- og grunnskólum færst nær 

ráðleggingum Lýðheilsustöðvar. Einnig hefur orðið mikil aukning á að grunnskóla-

nemendur borði í mötuneytum skólanna, en svo dregur úr aðsókninni með hækkandi aldri 

(Lýðheilsustöð, 2010).  

Á sama hátt og Embætti landlæknis vinnur að verkefnum um Heilsueflandi skóla, er 

einnig unnið að þróun ráðlegginga fyrir Heilsueflandi samfélag. Nokkur sveitarfélög hafa 

undirritað samkomulag um að taka upp markvisst samstarf til heilsueflingar(Elva 

Gísladóttir, 2013). Mosfellsbær varð Heilsueflandi samfélag fyrst allra sveitarfélaga á 

Íslandi og er markmið verkefnisins að setja heilsueflingu í forgrunn í allri þjónustu 

sveitarfélagsins. Einnig að þróa samfélagslegan ramma utan um markvissa og heildræna 

heilsueflingu sem nær til allra aldurshópa, meðal annars með fræðslu um næringu og 

mataræði. Þarna er jafnframt gert ráð fyrir að vinna með Heilsueflandi leik-, grunn- og 

framhaldsskóla auk þess að vinna líka með vinnustöðum og starfi eldri borgara 

(Mosfellsbær, 2013). 

3.4.5 Íþróttafélög og samtök 

Íþróttaiðkun tengist hollustu og heilbrigðum lífsstíl órjúfanlegum böndum. Fólk á öllum 

aldri stundar ýmiskonar íþróttir, bæði sér til heilsubótar og einnig til að ná háleitum 

markmiðum og afrekum. Íþróttafélög, sérsambönd, líkamsræktarstöðvar og ýmiskonar 

samtök og klúbbar stuðla að hreyfingu og standa fyrir fræðslu og þjálfun. Þessi vettvangur 

er yfirgripsmikill og verður ekki farið í greiningu á þeirri næringar- og hollustufræðslu sem 

í boði er á þessum víða velli. Til að þrengja sviðið ætla ég að einskorða umfjöllun mína hér 

við stefnu Íþrótta- og Ólympíusambands Íslands sem er æðsti aðili frjálsrar 

íþróttastarfsemi í landinu (Lög Íþrótta- og Ólympíusambands Íslands, 2013), ásamt því að 

skoða heimasíður íþróttafélaga og efni frá Embætti landlæknis. 

Tilgangur og markmið Íþrótta- og Ólympíusambandsins snýr fyrst og fremst að 

samræmingu og skipulagningu íþróttastarfsemi, þróun almennings- og afreksíþrótta, 

annast samstarf við ríkisvaldið um íþróttamál og stuðla að útbreiðslu Ólympíuhugsjónar 

hér á landi. Sambandið gefur jafnframt út fjölda laga og reglugerða auk töluverðs magns 
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af fræðsluefni. Í stefnu sambandsins um íþróttir barna og unglinga eru sett fram markmið 

og leiðir í þjálfun, keppni og veitingu viðurkenninga. Þar er fjallað um aðstæður til 

þjálfunar og að þjálfunin sé þroskandi til framtíðar. Í leiðum að þjálfunarmarkmiðum fyrir 

13-16 ára kemur fram að fræðsla skuli eiga sér stað um heilbrigðan lífsstíl (Íþrótta- og 

Ólympíusamband Íslands, 2014). Ekki er fjallað frekar um næringarfræðslu í umræddri 

stefnu, hvorki hver eigi að sjá um fræðsluna, né þær faglegu kröfur sem gera ætti til þeirra 

sem sjá um slíka fræðslu. 

Íþróttahreyfingin vinnur í nánu samstarfi við samfélagið. Í þessu samstarfi eru gerðar 

gagnkvæmar kröfur á þjónustu og til að slíkar kröfur séu réttlætanlegar og trúverðuglegar 

vill íþróttahreyfingin sýna fram á gæði þess starfs sem hún vinnur. Með þetta að leiðarljósi 

hefur hún samþykkt ýmsar stefnur um afmarkaða málaflokka. Til að fá frekari gæðavottun 

á starfsemi sína geta íþróttafélög sótt um sérstaka gæðavottun hjá ÍSÍ, sem fyrirmyndar-

félag ÍSÍ. Í því felst að íþróttafélögin uppfylli 9 skilyrði sem fram koma á gátlista sem 

hafður er til hliðsjónar við framkvæmd gæðaviðurkenningarinnar. Umrædd skilyrði lúta að 

flestum þáttum í starfsemi íþróttafélaga eða deilda. Einn af þessum liðum snýr að 

forvörnum og fræðslu og gerir ráð fyrir að félögin marki sér stefnu í þeim efnum. 

Samkvæmt kaflanum um fræðslu og forvarnastarf í Handbók ÍSÍ um fyrirmyndarfélag er 

mest áhersla lögð á að félögin marki sér stefnu í forvarnamálum og fræðsla um mataræði 

er þar nefnd ásamt öðru (Kristinn J. Reimarsson, 2004). Þar er jafnframt lögð áhersla á að 

félög og deildir nýti sér fræðsluefni sem ÍSÍ gefur út um næringu. 

Íþrótta- og Ólympíusambandið gefur meðal annars út fræðsluritið Næring íþróttafólks 

(Fríða Rún Þórðardóttir, 1999). Þar er fjallað um mikilvægi hollrar næringar, vatnsdrykkju 

og reglulegra máltíða og líka um þá togstreitu sem myndast getur hjá íþróttamönnum við 

það að þurfa að innbyrða næga og rétta orku og viðhalda jafnframt léttum og 

vöðvastæltum líkama. Í bæklingnum er rætt um hollt mataræði, orkuefnin og æskilega 

neyslu þeirra, neyslu vítamína, steinefna og fæðubótarefna.  

Í júní árið 2012 gerði Embætti landlæknis kannanir á matvælastefnu og framboði á 

matvælum í íþróttamannvirkjum og matvælastefnu hjá íþróttafélögum (Elva Gísladóttir og  

Hólmfríður Þorgeirsdóttir, 2012). Svör bárust frá 32 af 58 (55,2%) sundstöðum og 

íþróttamannvirkjum um land allt og 21 af 34 (61,8%) íþróttafélögum. Af þeim félögum 

sem svöruðu höfðu 11 þeirra sett sér stefnu um mataræði iðkenda. Sú stefna snérist í 

flestum tilfellum um að banna eða takmarka neyslu sælgætis og gosdrykkja ásamt fræðslu 

um mikilvægi mataræðis og hreyfingar. Sambærilegur fjöldi félaga (þó ekki endilega sömu 

félög) hafði kynnt sér bækling með tillögum Embættis landlæknis um framboð á 

matvörum fyrir íþróttafélög og íþróttamannvirki (Lýðheilsustöð, 2009) og þótti hann 

gagnlegur. Í ofangreindri könnun kemur þar að auki fram að öll íþróttafélögin sem 
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svöruðu, bjóða upp á einhverskonar næringarfræðslu fyrir iðkendur, þó misoft. Jafnframt 

buðu 86% félaganna foreldrum upp á fræðslu. 

Höfundur þessa verkefnis skoðaði heimasíður nokkurra íþróttafélaga til að kanna hver 

stefna þeirra væri varðandi mataræði og fræðslu um næringu. Skoðaðar voru heimasíður 

Vals, Víkings, Fjölnis, ÍR, KR og Breiðabliks. Hjá Val og Fylki mátti finna íþróttanámsskrá þar 

sem fjallað er um helstu áherslur félaganna. Þar kom fram í markmiðum að byggja ætti 

upp heilbrigðar og hollar lífsvenjur. Þegar slegin voru inn leitarorðin fræðsla, næring, 

mataræði og hollusta, í leitarglugga á heimasíðum félaganna skilaði leitin engum 

niðurstöðum nema hjá Breiðabliki. Þar leiddi leitin að hollustustefnu félagsins sem fjallar 

meðal annars um að þjálfarar eru hvattir til að fræða iðkendur um mikilvægi þess að 

borða hollan og góðan mat. Í stefnunni er svo vísað í tillögur Lýðheilsustöðvar (nú 

Embættis landlæknis) um framboð á matvörum hjá íþróttafélögum og í íþrótta-

mannvirkjum. Séu félög almennt með hollustustefnu eða leggi áherslu á fræðslu um 

mataræði er það ekki auðfundið á heimasíðum þeirra. 

Fram kom í rannsókn Kristrúnar Sigurðardóttur meðal framhaldsskólanema að þeir 

nemendur sem stunda afreksíþróttir voru mjög meðvitaðir um næringu og að hollusta 

væri nauðsynleg til að standa sig vel (Kristrún Sigurðardóttir, 2011). Einnig kemur fram í 

rannsókn á þekkingu 10. bekkinga á næringu og hollustu að 18% þeirra sem stunda 

reglulega þjálfun telja sig aðallega fá þekkingu á næringu frá þjálfara sínum (Halldóra Ólöf 

Sigurðardóttir og  Rannveig Klara Matthíasdóttir, 2007). Gefur það til kynna að þeir sem 

stunda reglulega íþróttir fái fræðslu um næringu tengda íþróttaiðkun sinni. Það kemur 

heim og saman við að félögin hafi þá stefnu að fræða iðkendur. Lítið kemur þó fram um 

gæði þeirrar fræðslu, hvort hún er í höndum þjálfara eða næringarfræðinga eða hversu 

góð nýting er á því fræðsluefni sem í boði er til dæmis frá ÍSÍ.  

3.4.6 Fjölskylda og nærumhverfi 

Hér að ofan hefur verið fjallað um fræðslu sem börn og unglingar fá um næringu á ýmsum 

vettvangi utan heimilisins. Á hverju heimili skapast ákveðnar hefðir og venjur og fylgja 

margar þeirra börnum og unglingum til framtíðar. Hafi foreldrar slæmar matarvenjur, eru 

miklar líkur á að  börnin hafi það líka og eru sterk tengsl á milli hás líkamsþyngdarstuðuls 

(LÞS) hjá foreldrum og hjá börnum. Offita foreldra er jafnframt áhrifamesti þátturinn í 

offitu barna og börn sem eiga foreldra í ofþyngd sækja frekar í feitari mat, hafa minni 

smekk fyrir grænmeti og minni áhuga á hreyfingu (Lazzeri o.fl., 2011). Undirstaða góðrar 

heilsu liggur því að miklu leyti í umhverfi og næringu í barnæsku og jafnvel fyrir fæðingu. 

Samkvæmt skýrslu Alþjóðaheilbrigðisstofnunarinnar um helstu félagslega áhrifavalda á 

heilsufar, kemur fram að góðar heilsusamlegar venjur, svo sem góðar matarvenjur, 
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hreyfing og reykleysi tengjast uppeldi, jafningjaumhverfi og menntun. Mikilvægt er að 

stuðla að góðri heilsu með því að auka vitund foreldra um þarfir barna varðandi næringu 

og þroska. Helst þarf slík fræðsla að koma til fyrir meðgöngu því næring á meðgöngu 

skiptir einnig máli. Sem dæmi um slík áhrif eru sterk tengsl á milli sykursýki 2 og 

fæðingarþyngdar (Alþjóðaheilbrigðismálastofnunin, 2003). Ábyrgð foreldra er því 

augljóslega mikil og á uppvaxtarárunum mætti segja að það sé einkum á tvo vegu sem 

áhrifanna gætir, annars vegar stjórna forráðamenn hvaða matur er í boði á heimilinu og 

hins vegar hefur fjölskyldan áhrif á viðhorf til matar og venjur til framtíðar (Story o.fl., 

2002).  

Í rannsókn Halldóru Ólafar Sigurðardóttur og Rannveigar Klöru Matthíasdóttur á 

þekkingu 10. bekkinga (n=209) á næringu og hollustu kemur meðal annars fram að 

rúmlega helmingur þátttakenda telur sig aðallega fá þekkingu á næringu frá vinum eða 

fjölskyldu (Halldóra Ólöf Sigurðardóttir og  Rannveig Klara Matthíasdóttir, 2007). Í ljósi 

þess má velta fyrir sér hve fagleg sú þekking er sem ungmenni telja sig hafa á næringu.  

3.4.7 Samfélagsmiðlar 

Fjölmiðlar gegna mikilvægu hlutverki í nútímasamfélagi og hafa mikil áhrif á þekkingu og 

skoðanir fólks. Hinir ýmsu miðlar geta víkkað sjóndeildarhring barna og unglinga og 

jafnvel spilað stórt hlutverk í menntun þeirra. Vegna þroska og reynsluleysis eru börn 

áhrifagjarnari og viðkvæmari fyrir áhrifum fjölmiðla en þeir fullorðnu og því þarf að gæta 

sérstaklega að því hvaða efni þau hafa aðgang að (Umboðsmaður barna, 2014). Sem 

dæmi um áhrif miðla á ungmenni má nefna, að neysla þeirra er meiri á auglýstum 

matvörum eftir því sem þau horfa meira á sjónvarp. Það sem einna mest er auglýst af 

matvöru er sætt morgunkorn, sælgæti, eftirréttir, sætir gosdrykkir og snakk. Einnig hefur 

komið fram að þeim mun meira sem unglingsstúlkur lesa af unglingatímaritum, þeim mun 

líklegri eru þær til að hafa reynt einhverjar leiðir til að grenna sig. Sambærileg tengsl hafa 

einnig komið fram við áhorf á tónlistarmyndbönd. Ýmsar markaðskannanir hafa leitt í ljós 

slík áhrif fjölmiðla á börn. Aftur á móti getur verið erfitt að kanna hin almennu áhrif miðla 

á ungt fólk þar sem flestir nota slíka miðla og erfitt getur verið að finna viðmiðunarhópa 

(Story o.fl., 2002). 

Netið er mikilvæg upplýsingaveita og þar er í boði óendanlegt magn af upplýsingum. 

Einstaklingar, fyrirtæki og skólakerfið treysta á það í leit að upplýsingum. Aftur á móti er 

ekki hægt að treysta á að þær upplýsingar sem þar finnast geti talist áreiðanlegar og 

trúverðugar. Það er enginn sem ritstýrir því sem fram kemur á netinu og hver sem er 

getur sett þar inn efni. Því er mikilvægt fyrir þá sem treysta á netið í upplýsingaöflun eða 

fræðslu að kanna áreiðanleika þeirra upplýsinga sem þeir nota (Inga Hrund Gunnarsdóttir, 
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Katrín Baldursdóttir og Þórdís T. Þórarinsdóttir, 2003). Fram kom í rannsókn á þekkingu 

10. bekkinga á næringu og hollustu að 14% þátttakenda fengu sína fræðslu að mestu leyti 

úr fjölmiðlum. Sérstaklega var athyglisvert að sjá að þegar skoðaður var annars vegar sá 

hópur sem stundar reglulega þjálfun og hins vegar þeir sem gera það ekki, kom fram mikill 

munur á hópunum. Aðeins um 8% þeirra sem stunda reglulega þjálfun telja sig aðallega fá 

þekkingu á næringu úr fjölmiðlum á móti 23% hinna sem ekki stunda reglulega þjálfun 

(Halldóra Ólöf Sigurðardóttir og  Rannveig Klara Matthíasdóttir, 2007). Þetta gefur 

óneitanlega vísbendingar um að stór hluti ungmenna sé ekki að fá nægilega faglega 

fræðslu. 

3.5 Árhif fræðslu til ungmenna 

Svo virðist sem áhrif þeirrar fræðslu sem á sér stað fyrir börn og unglinga séu nokkuð 

mismunandi eftir hópum, bæði hvað varðar aldur og aðra þætti eins og til dæmis 

íþróttaiðkun. Í rýnihóparannsókn Kristrúnar Sigurðardóttur á viðhorfi ungs fólks til 

framhaldsskóla, heilsu og heilsueflingar kemur fram að sú þekking sem viðmælendur telja 

sig hafa á næringu og hollustu hefur ekki mikil áhrif á fæðuval þeirra (Kristrún 

Sigurðardóttir, 2011). Aðrir þættir hafa meiri áhrif eins og verð, framboð og freistingar og 

jafnvel einfaldlega það að þau „nenna ekki“ að útbúa matinn sjálf. Þátttakendur í þeirri 

rannsókn sem stunda afreksíþróttir voru samt líklegri til að nýta þekkinguna vel til að velja 

rétt og borða hollan mat. 

Í króatískri rannsókn sem gerð var á háskólastúdentum með meðalaldurinn 21,7 ár og 

fjallaði um áhrif næringarþekkingar á neyslu, kom hinsvegar fram að þekking hafði mjög 

mikil áhrif á neyslu þeirra. Þeir sem höfðu mesta þekkingu á næringu voru tólf sinnum 

líklegri til að borða samkvæmt ráðleggingum en hinir sem minnsta þekkingu höfðu (Kresic 

o.fl., 2009). Önnur rannsókn á áhrifaþáttum næringar sem gerð var í Bandaríkjunum leiddi 

í ljós að aðeins 26% háskólastúdenta völdu fæðu eftir hollustu (Story o.fl., 2002). Í þeirri 

rannsókn kom fram að svo virðist sem áhrif þekkingar á fæðuval aukist með hækkandi 

aldri. Í rannsókn Kristrúnar Sigurðardóttur kom einmitt fram hjá þátttakendum að í 

kringum tvítugsaldurinn finnst þeim koma ákveðinn vendipunktur þar sem þau verða að 

„taka sér tak“ og fara að huga að hollustu og heilbrigði fyrir alvöru til að halda góðri heilsu 

til framtíðar, þar sem þau höfðu ekki fylgt ráðleggingum nægilega vel á unglingsárunum 

(Kristrún Sigurðardóttir, 2011). 
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4 Umræður 

Í umfjöllun minni hér að ofan hefur verið leitast við að svara því hvaðan börn og unglingar 

fá þekkingu sína á næringu og hollustu og hver eru gæði þeirrar fræðslu sem þeim býðst. 

Farið var yfir ýmsar kannanir á næringu barna og unglinga og helstu ráðleggingar þar um. 

Einnig hefur verið fjallað um áhrifaþætti í umhverfi ungmenna eins og skóla, fjölskyldur, 

vini og tómstundir. Fram hefur komið, meðal annars að samkvæmt Aðalnámskrá 

grunnskóla skal skólastarf miða að því að að efla heilbrigði og stuðla markvisst að velferð 

og vellíðan (Mennta- og menningarmálaráðuneytið, 2011). Embætti landlæknis stuðlar á 

margvíslegan hátt að heilsueflingu í samfélaginu með ýmsum verkefnum fyrir grunnskóla, 

framhaldsskóla og sveitarfélög, ásamt því að gefa út fjölbreytt fræðsluefni, meðal annars 

um heilbrigði og næringu (Embætti landlæknis, 2012a, 2012b, 2013b; Jórlaug Heimisdóttir 

og  Jón Óskar Guðlaugsson, 2011). Hlutverk Íþrótta- og Ólympíusambands Íslands var til 

umfjöllunar, stefna þess og áhrif á starf íþróttafélaganna hvað varðar fræðslu (Íþrótta- og 

Ólympíusamband Íslands, 2014). Að lokum var farið lítillega yfir áhrif samfélagsmiðla á 

börn og unglinga (Story o.fl., 2002), hversu algengt er að fólk treysti á netið til 

upplýsingaöflunar og áreiðanleika þeirra upplýsinga sem er þar að finna (Inga Hrund 

Gunnarsdóttir o.fl., 2003).   

Samkvæmt þeim markmiðum og verkefnum sem fjallað hefur verið um í þessari 

ritgerð má áætla að heilmikil fræðsla um næringu og hollustu sé í boði fyrir börn og 

unglinga.  Aftur á móti fer ekki alltaf saman að hafa góða stefnu, og svo það að fara eftir 

henni. Stundum er þessu jafnvel öfugt farið og unnið er mjög gott starf án þess að það 

komi fram í námskrá eða stefnu (Jórlaug Heimisdóttir og  Jón Óskar Guðlaugsson, 2011). 

Erfitt getur því verið að leggja mat á raunverulegt magn og gæði umræddrar fræðslu. Það 

hefur þó komið fram í rannsókn á viðhorfi ungs fólks til framhaldsskóla, heilsu og 

heilsueflingar að þátttakendur á aldrinum 16-21 árs telja sig hafa fengið töluverða fræðslu 

um hollustu og næringu í skólanum (Kristrún Sigurðardóttir, 2011). Einnig hefur verið lagt 

mat á stöðu verkefnisins Heilsueflandi framhaldsskóli, þar sem fram kom að verkefnið 

hefur skilað árangri hvað varðar aðgegni nemenda að hollri fæðu og fræðslu um næringu 

(Sigríður Lilja Gunnarsdóttir, 2013). 

Í ritgerðinni hefur líka komið fram að ábyrgð fjölskyldunnar er mikil. Bæði er það 

magn og gæði fæðunnar sem í boði er á heimilinu sem skiptir máli svo og matarvenjur, 

viðhorf og gildi sem ungmenni læra heima hjá sér og móta lifnaðarhætti þeirra til 

framtíðar (Story o.fl., 2002). Aðgengi ungmenna að hollri fæðu skiptir miklu máli, bæði á 

heimilinu og í skólanum. Þau „nenna ekki“ að skera sér ávexti eða útbúa hollan mat, 

heldur velja heldur það sem er fljótlegt og aðgengilegt (Kristrún Sigurðardóttir, 2011). 

Þetta beinir líka sjónum okkar að þekkingu foreldra þar sem þeir gegna mikilvægu 
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hlutverki í þessu sambandi og þeirri fræðslu sem í boði er fyrir þá. En þar sem unglingarnir 

eru foreldrar framtíðarinnar og oft ekki svo ýkja langur tími sem líður á milli þess að vera 

unglingur og foreldri er ákaflega mikilvægt að ungt fólk vaxi upp með greinargóða 

þekkingu á ráðleggingum um hollt mataræði og heilbrigðar lífsvenjur. Rannsókn á 

þekkingu 10. bekkinga á næringu og hollustu leiddi í ljós að rúmlega helmingur nemenda 

taldi sig aðallega fá þekkingu á næringu frá vinum og fjölskyldu. Um það bil 20% nemenda 

töldu sig aðallega fá þekkinguna frá skólanum en af þeim sem æfðu reglulega íþróttir 

töldu aðeins 17% þeirra sig fá mesta þekkingu frá þjálfara sínum. Sérstaka athygli vekur að 

af þeim nemendum sem ekki æfa íþróttir, telja 30% að þeir fái mesta þekkingu á næringu 

og hollustu úr fjölmiðlum. Þetta vekur vitaskuld upp spurningar um gæði fræðslunnar. Þó 

svo margir fjölmiðlar hafi vafalaust fram að færa vandað efni um næringu, er ekki á vísan 

að róa í þeim efnum og líklegt að hluti þeirra upplýsinga sem þar koma fram, ekki byggður 

á fræðilegum grunni. Það sama má líklega segja um fræðslu frá foreldrum og vinum 

(Halldóra Ólöf Sigurðardóttir og  Rannveig Klara Matthíasdóttir, 2007). 

Eins og titill þessarar ritgerðar ber með sér hefur markmiðið verið að skoða hvaðan 

fræðsla um næringu kemur og hver gæði fræðslunnar er. Gera verður ráð fyrir að innan 

skólakerfisins sé um faglega fræðslu að ræða, þó svo að þar séu ekki næringarfræðingar á 

hverju strái. Hins vegar virðast bæði heimilin og samfélagsmiðlarnir vera stór þáttur í 

fræðslunni og erfitt getur verið að leggja mat á gæði þeirrar fræðslu. Þá hafa komið fram 

upplýsingar um það að þó svo að fræðsla sé til staðar og unglingar telji sig hafa ágæta 

þekkingu á hollustu, fylgja þau því ekki endilega eftir, heldur láta stjórnast af framboði, 

verði og freistingum. Þeir sem stunda reglulegar íþróttir eru þó líklegri til að borða hollari 

mat og einnig eykst tilhneiging ungmenna til að fylgja ráðleggingum eftir því sem þau 

eldast. Kannski þurfum við að leggja aukna áherslu á að styrkja unga fólkið okkar í að 

standa með sjálfu sér og standast freistingar hvort sem um er að ræða hollustu, heilbrigði 

eða annað ásamt því að veita þeim góða og faglega fræðslu. 
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