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Utdréttur:

KIDSCREEN matslistinn er etladur

til a0 meta lifsgeedi 8-18 dra barna.
Gerdar voru tvaer 6hddar islenskar
pydingar listans dsamt bakpydingu

og hofod voru igrundud samtol vid

born og foreldra til ad baeta endanlega
bydingu enn frekar. Pvi naest var listinn
forpréfadur { tveimur rannséknum.
Kannad var hvort marktaekur munur
veeri 4 mati 30 unglinga sem feeddust
litlir fyrirburar (feedingarpyngd <1000
g) og 30 samanburdarunglinga 4
lifsgeedum, auk pess sem skodud voru
ahrif feedingarpyngdar 4 lifsgedamat
peirra. Unglingarnir métu lifsgeedi

sin sambeerileg vid lifsgaedi unglinga
almennt 4 viddum sem spanna
félagslega virkni og patttoku, en mdtu
pau minni hvad vardar likamlega

og tilfinningatengda peetti. Lysandi
pversnidsrannséknaradferd var notud

til a0 kanna mat foreldra 27 fatladra
barna 4 lifsgeedum barna sinna og t-préfi
6hdora trtaka beitt til frekari dlyktunar.
Foreldrarnir métu lifsgaedi fatladra barna
sinna ad jafnadi einu stadalfraviki undir
medaltali { viddum sem lutu ad skapferli,
sjélfsmynd barnsins og einelti. Mikilvaegt
er a0 afla upplysinga um upplifun barna
4 pdtceoku sinni og velferd. Jafnframt
parf a0 vanda til pydinga matstekja sem
atlad er ad veita upplysingar um afst50u
barna og adstadur. Brynt er ad stadla
KIDSCREEN 4 Islandi.

Abstract:
The KIDSCREEN focuses on quality of
life (QoL) of children and adolescents age
8-18.

Two independent translations of the
KIDSCREEN were undertaken, followed

by a back-translation and cognitive
interviews with children and parents in
order to refine the final Icelandic version.
The KIDSCREEN was then used in two
pilot-studies. Total of 30 adolescents
born with extremely low birthweight
(ELBW <1000 g), and 30 controls
evaluated their QoL, the influence of
birth weight of their QoL was also
examined. The ELBW adolescents
reported similar social well-being and
participation compared to same age full
term peers. Conversely, they reported
lower physical and emotional QoL. A
descriptive cross-sectional design and

a t-test of independent samples were
applied to study and compare data

from parents of 27 disabled children.
The parents assessed their disabled
children’s QoL one SD below the
average in the dimensions of Moods and
emotions, Self-perception and Bullying.
It is important to gather information

on children’s own views on their
participation and well-being. Specific
care should be taken when translating
and validating evaluation tools intended
to provide information about children’s
opinion and conditions. For future use
the KIDSCREEN should be standardized

in Iceland.

LffsgaeBi er yfirgripsmikid hugtak
sem visar til upplifunar barns

eda fullordins einstaklings 4 st6du
sinni { 1{finu med tilliti til markmida
hans, ventinga og krafna. Jafnframt
tengist hugtakid menningu og gildum
samfélagsins hverju sinni (Colver, 2009;
Hijmans o.1l., 2010; Ravens-Sieberer
o4., 2005). A undanférnum 4rum
hefur verid 16g0 dhersla 4 mikilvaegi
pess ad huga ad lifsgedum og
samfélagspdtctoku barna. Pad 4 ekki
sist vid um fotlud born, en athyglin
hefur beinst mestmegnis ad skerdingu
peirra, { stad pess ad horft sé heildstaett



4 lidan og adstedur (Rajmil o.1l., 2004;
Ravens-Sieberer o.l., 2005). Pegar
fjallad er um born { islenskum l5gum
er 4ct vio einstaklinga yngri en 18 dra
(Barnaverndarlog nr. 80/2002), hid sama
gildir { pessari grein.

Aukin dhersla 4 pdcteoku og lifsgaedi
barna tengist einnig umredunni
um mikilveegi pess ad hlusta eftir
r6ddum barna og taka mid af pvi sem
pau segja um lif sitt og 1{0an (James,
Jenks og Prout, 1998). Rannséknir
syna ad born eru feer um ad leggja mat
4 lifsgeedi sin ef spurningarnar haefa
aldri og proska (Ravens-Sieberer o.1l.,
2005). Nokkrir matslistar hafa verid
hannadir { pessum tilgangi, t.a.m.
KIDSCREEN (Ravens-Sieberer o 1l.,
2008), KINDL (Ravens-Sieberer og
Bullinger, 1998) og Child Health
Questionnaire (CHQ) (Waters, Salmon,
Wake, Hesketh og Wright, 2000).
Stundum getur verid naudsynlegt ad
afla upplysinga um lifsgadi barna frd
foreldrum eda forrddamoénnum, t.d. ef
barn glimir vid alvarlega skerdingu
eda sjikdém (Robitail o.1l., 2000).
Par af leidandi hafa stoku matslistar
verid préadir baedi sem sjdlfsmatslistar
fyrir born og spurningalistar fyrir
foreldra (Davis o.fl., 2007; Rajmil o.fl.,
2004). Mikilvaegt er p6 ad hafa i huga
a0 svor foreldra og barna geta verid
6lik og mismunandi roksemdafersla
4 bak vid svorin (Davis o.fl., 2007;
Dey, Landolt og Mohler-Kuo, 2012;
Jozefiak, Larsson, Wichstrgm, Mattejat
og Ravens-Sieberer, 2008; Sattoe, van
Staa og Moll, 2012). Foreldrar virdast
einnig hafa minni innsyn { tilfinningar
og félagsleg tengsl barna sinna heldur
en hlutlegari peetti, eins og likamlega
virkni (Upton, Lawford og Eiser,
2008).

Lifsgedamatslistar byggja
4 mismunandi skilningi 4
lifsgaedahugtakinu og dherslupeattir
geta par af leidandi verid 6likir.
KIDSCREEN, KINDL og CHQ
eiga pad sameiginlegt a0 beinast ad
lifsgaedum barna, 6hdd pvi hvort
pau fylgja deemigerdu proskaferli
eda eru med skilgreindan sjikdém
eda skerdingu. Ahersla er 4 pateesku
barnanna { daglegum athéfnum og
dnaegju peirra med hana (Rajmil ofl.,
2004). Med matslistunum er brugdist

[ KIDSCREEN - 52 ] [ KIDSCREEN - 27 ] [ KIDSCREEN - 10 ]
[ Hreyfiathafnir og heilsa ] [ Hreyfiathafnir og heilsa ]
[ Lidan ] \
[ Skapferli ] S— [ Andleg vellidan ]
[ Sjalfsmynd ] /
Almenn heilsutengd
lifsgzed|
Frjals tfmi \
Fjolskylda og Tengsl vid foreldra
heimilistif 0g sjalirad]
[ Fjarmal ] /
[ Vinatengs| ] — [ Vinatengsl ]
[ Skéli og ndm ] P [ Skdéliag nam ]
[ Einelti ]

Mynd 1.Uppbygging KIDSCREEN matslistanna.

vi0 gagnryni 4 lifsgeedamaelikvarda,
sem einkum eru @tladir einstaklingum
sem bta vid heilsubrest og gengid dt
frd pvi a0 hann hafi dhrif 4 lifsgaedi
peirra (Ravens-Sieberer o.l., 2005;
Ravens-Sieberer o.1., 2008). Olike
KINDL og CHQ beinast spurningar
KIDSCREEN a0 sélfélagslegum pattum
frekar en likamlegum einkennum, t.d.
er ekki spurt um upplifun af sdrsauka
likt og { hinum listunum tveimur.
Matslistinn KIDSCREEN hefur
einnig pd sérstoou ad vera hannadur og

stadfeerdur { morgum Evrépulondum,
sem gerir samanburd 4 milli landa
mogulegan (KIDSCREEN Group
Europe, 2006; Ravens-Sieberer o.1.,
2005).

A TIslandi hafa fiir matslistar verid
adgengilegir sem kanna lifsgaeoi
barna dt frd upplifun barnanna sjélfra
og foreldra peirra, og sem hafa verid
stadfeeroir ad {slenskum adstedum.
Nokkrar rannséknir hafa pé beinst ad
lifsgaedum barna svo sem rannsékn
Erlu Svavarsdéttur og Brynju

Tafla 1. Lysing 4 viddum KIDSCREEN-52.

Viddir Fjoldi

spurninga

Lysing

Hreyfiathafnir og heilsa 5

Likamleg virkni, orka og hreysti.

Bjartsyni og lifsinaegja dsamt jékvaedum og

neikveedum tilfinningum.

Neikveadar tilfinningar og 1{dan, dhyggjur

og streita.

Lidan 6
Skapferli 7
Sjalfsmynd

Frjals timi

Jakveed eda neikveed upplifun 4 eigin dtliti.
Taekiferi til félagslegra samskipta og

témstunda.

Fjolskylda og heimilislif 6

Samskipti innan heimilis og samband vid

foreldra.

Fjarmal
Vinatengsl
Skoéli og ndm

W O\ O\ W

Einelti

Upplifun 4 fjarhagsstoou.
Samskipti vid vini og félaga.
Pédtttaka og 1{dan 1 skdla.
Upplifun af stridni og hofnun.
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Orlygsdéteur (2006a; 2006b) par
sem metin voru lifsgedi barna med
eda 4n heilsufarsvanda og upplifun
foreldra peirra 4 lifsgeedum barnanna.
Helstu nidurstédur voru ad born med
heilsufarsvanda toldu lifsgaedi sin minni
en samanburdarhdpurinn og hid sama
kom fram hjé foreldrum peirra.
Tilgangur pessarar greinar er
tvipeettur: 1) Ad lysa pydingarferli
KIDSCREEN hér 4 landi og 2) ad fjalla
stuttlega um tveer {slenskar rannséknir
sem byggja 4 notkun listans, annars
vegar um lifsgaedi litilla fyrirbura 4
unglingsdrum og hins vegar um mat
foreldra 4 lifsgeedum fatladra barna
sinna.

KIDSCREEN matslistinn

KIDSCREEN matslistanum er @tlad
a0 meta lifsgeedi 8-18 dra barna. Hann
var hannadur sem sjdlfsmacslisti fyrir
bérn og f6r préun hans fram { 12
Evrépulondum samtimis. Studst var
vi0 freedilegar heimildir dsamt rddgjof
sérfreedinga og rynihépa barna { hverju
landi, til ad dkvarda hvada pettir
veeru videigandi vio mat 4 heilsu og
1idan. Utkoman vard 52 atrida listi,
KIDSCREEN-52, sem skiptist { tiu
viddir (e. dimensions) (tafla 1). Einnig
hafa verid préadar styttri dtgafur af
matslistanum, KIDSCREEN-27 og
KIDSCREEN-10 dsamt samberilegum
foreldradtgdfum (mynd 1)
(KIDSCREEN Group Europe, 2006;
Ravens-Sieberer o.fl., 2005).

Med matslistanum md ymist
kanna t{0ni hegdunar og tilfinninga
melda 4 imm punkta Likert kvarda
(aldrei, sjaldan, nokkud oft, mjog oft,
alltaf) eda styrk vidhorfa (alls ekki,
svolitid, midlungs, mjog, dkaflega).
Svorin eiga ad endurspegla upplifun
barnsins s{dastliona viku. Pad tekur
ad medaltali 15-20 mindtur ad svara
KIDSCREEN-52 og hagt er a0 leggja
hann fyrir annad hvort skriflega eda 4
tolvuteku formi (KIDSCREEN Group
Europe, 2006; Lloyd, 2011). Matslistinn
er stadalbundinn, stig hans eru reiknud
saman og peim breytt { T-gildi par sem
medaltalid er 50 og stadalfrdvikio er 10.
[tarlegar leidbeiningar um ttreikninga
4 T-gildum er ad finna { handbdk
KIDSCREEN (KIDSCREEN Group
Europe, 2000).
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Tolfredileg profun f6r fram {
ollum pdtteokuléondum og syndi
vidunandi réttmeeti og dreidanleika.
Hugtaksréttmeeti (e. construct validity)
og samleitniréttmaeti (e. convergent
validity) reyndist dseettanlegt par
sem nidurstoour voru { samreemi
vid vidurkenndar fredikenningar og
medalsterk fylgni milli sambeerilegra
vidda KIDSCREEN og annarra
matslista, eins og KINDL og CHQ.
Innri samkvemni (e. internal
consistency) vidda KIDSCREEN-52
var reiknud Gt med Cronbach’s-a
studlinum og reyndist g60 (0,77-
0,89) (KIDSCREEN Group Europe,
2006; Ravens-Sieberer o.l., 2005).
Litid var um golf- og rjafurdhrif nema
{ viddinni Einelti, par sem rjdfurdhrif
meldust 49,1% { barnalistanum og
45,2% { foreldradtgifunni. Til ad
kanna dreifingu gilda 4 kvéroum
KIDSCREEN var fylgnistudullinn
Ferguson’s 8 notadur og reyndist 4
bilinu 0,84-0,99 nema { viddinni
Einelti par sem & var 0,57-0,86
(KIDSCREEN Group Europe, 2006).
bvi md etla ad viddin Einelti sé vart
negilega nem til ad draga dlykeanir
af dhrifum eineltis 4 lifsgaedi barna.
Matslistinn getur pé verid gagnlegur
til a0 koma auga 4 born sem eru likleg
til ad verda fyrir einelti (Analitis o.fl.,
2009). Areidanleiki endurtekinnar
préfunar (e. test-retest reliability)
meeldist 4 bilinu 0,56-0,77 en fylgni

herri en 0,60 var talin dsettanleg.

I flestum tilvikum skorudu bérn og
foreldrar 6rlitio heerra { seinna skiptid
og pvi talin porf 4 frekari rannséknum 4
stoougleika matslistans (KIDSCREEN
Group Europe, 2006; Ravens-Sieberer
oAl., 2008).

Islensk pyding og stadfersla
KIDSCREEN

Barna- og unglingadtgdfa
KIDSCREEN-52 sjélfsmatslistans
var pydd 4 islensku og stadfaerd

med igrundudum samtdlum (e.
cognitive interviews) 4rid 2010 og
notud til ad kanna lifsgaedi unglinga
sem faeddir eru sem litlir fyrirburar
(Ho6lmdis Freyja Methtsalemsdottir,
2011; Methdasalemsdéttir, Egilson,
Gudmundsddttir, Valdimarsdéttir og
Georgsdottir,2013). Foreldrattgéfa
KIDSCREEN var einnig pydd og
stadfeerd dri sidar med sama heetti

og notud til ad kanna mat foreldra

4 lifsgaedum fatladra barna sinna
(Erna Sveinbjornsdéttir, Lilja Moller
og Linda Bjork Olafsdéttir, 2012).
Aflad var leyfa Visindasidanefndar
fyrir bidum ranns6knunum
(VSNb2009110003/03.15 og 11-
100-V2). Vid pydingarferlid (mynd
2) var alpjédlegum st6dlum evrépska
KIDSCREEN rannséknarhépsins
fylgt og handbdk matslistans hofo til
hlidsjénar til ad uppfylla krofur um
récemeeti og areidanleika pyodingar

B&m og
unglingar
sec 8-18 ara
Bydinga éel!—repot)‘ i
matslistunum: Tvaer 6hadar Samhasfing
KIDSCREEN - 52 byaaces| — [ byonaa
KIDSCREEN - 27 ' Ty
KIDSCREEN - 10 Foreldrar/
abetandendur |
Proxy-report \
Lohabﬁoi_ng Endurskodun Bakpyoing &
og ferli samvinna vid | — ensku af
sampykkt af islensku- 3. adila
hé&fundum frading '
- 6 drengir og 8 stilkur &

aldrinum 8-18 dra

- & foreldrarfadstandendur

Mynd 2. Yfirlit yfir ferlid sem leiddi til endanlegrar islenskrar pydingar 4 KIDSCREEN




(KIDSCREEN Group,
2004; KIDSCREEN
Group Europe, 2000).
Med igrundudum
samtdlum var reynt ad
varpa lj6si 4 vafaatrioi

me0 {tarspurningum
. Deemi ur
(e. verbal probing) par foreldrattgafu:
e

sem pdtttakendur voru

bednir um ad endurtaka
spurningarnar med eigin
ordum. Einnig voru peir

Daemi ur |
barnautgafu:
n_gaf

Have you felt Hefur pu verid
under pressure? undir alagi?
e e e

Frumipyﬁlng

T

igrundud
samtol

Lokabyélng

LUndir alogum’?“

Ordalag sem Hefur pu veri

gat valdid ahyggjufull/ur?
misskilningi

boys? og strakum?

( Has your child Hefur barnid pitt He:;;iga‘;gﬁi ipm
done things with, gert hluti med g :
other girls and Gdrum stelpum sklggl:agjl::;uan"aﬂ g gm’\,’negé$fgq
o

Mismunandi

og strakum?

bednir um ad orda pad
sem fram f6r { huga peirra
pegar spurningunum var
svarad (e. think aloud)
(Knafl 0.fl., 2007). Samtélin leiddu

til endurskodunar 4 ordalagi nokkurra
spurninga. Mynd 3 synir demi um
slikar ordalagsbreytingar.

Stoku foreldrar bentu 4 ad viddin
Fjdrmdl eetti ekki vio yngstu bornin.
Pag hefur p6 ekki dhrif 4 notagildi
matlistans { heild par sem reiknad
er Ur hverri vidd og leyfilegt ad
sleppa einstaka spurningum eda
viddum. Foreldrar t5ldu einnig ad
sumar spurningar mettu eiga vio
lengra timabil par sem ein vika gefi
ekki raunhafa mynd af 1{fi barnsins.
Rannséknir 4 barnattgiafu KIDSCREEN
hafa 4 hinn bdginn synt ad ein vika sé
heppilegur timarammi fyrir born til ad
meta Gt frd og rédi pad viomidunum
sem notud eru (Ravens-Sieberer o.1l.,
2005; KIDSCREEN Group Europe,
2000).

Litlir fyrirburar:

Lifsgaedi 4 unglingsarum

I rannséknarverkefni til meistaraprofs {
lydheilsuvisindum vid Héskéla Islands
var greint frd lifsgeedum litilla fyrirbura
(feedda <1000 gr.) 4 unglingsdrum
samanborid vio lifsgaedi jafnaldra peirra
(Hélmd{s Freyja Methdsalemsddttir,
2011; Methtsalemsdéttir o.fl., 2013).
Rannséknin var hluti af langtima
eftirfylgd 4 heilsu og lidan litilla
fyrirbura feeddra 4 Islandi 1991-1995
(Georgsdottir, Erlingsdottir,
Hrafnkelsson, Haraldsson og
Dagbjartsson, 2012). Prjdtiu

unglingar 4 aldrinum 14-19 dra

feeddir sem litlir fyrirburar og 30
samanburdarunglingar mécu lifsgaedi sin
med KIDSCREEN-52. Kannad var med

Mynd 3. Demi um breytingar 4 {slenskri pydingu KIDSCREEN { kjolfar igrundadra samtala

markteknipréfum hvort munur veri

4 mati hépanna 4 lifsgedum sinum.
Ahrif fedingarpyngdar 4 lifsgaedi

voru metin med tvikosta 16gistiskri
adhvarfsgreiningu par sem dreifingu
svara 4 hverri vidd var skipt { slok (33%
leegstu gildin) og gd0 lifsgaedi, eins og
lagt er til { handbdk. Auknar likur eru
4 ldgu lifsgaeedamati ef einstaklingur

er feeddur undir 1000 grommum.
Munurinn 4 milli hépanna tveggja

var p6 ekki marktakur (p > 0.05) 4
lifsgaedaviddum sem snéru ad Lidan,
Fjolskyldu- og heimilislifi, Fidrmdlum,
Vinatengslum, Skdla- og ndmi auk Eineltis.
Hins vegar mat rannséknarhépurinn
lifsgaedi sin marktekt minni (p< 0.05)
en samanburdarhépurinn 4 fjérum
viddum: Hreyfiathifnum og heilsu, Lidan,
Skapferli og Sjdlfsmynd.

Nidurstodurnar syna ad unglingar
sem faeddust sem litlir fyrirburar meta
lifsgeedi sin sambeerileg
vid lifsgeedi unglinga

Mat foreldra a lifsgeedum
fatladra barna sinna

Foreldrattgifa KIDSCREEN-52

var notud { rannsékn sem unnin

var { samvinnu vid Fjolskyldudeild
Akureyrarbaejar og beindist ad mati
foreldra 4 lifsgaedum fatladra barna sinna
(Erna Sveinbjornsdéttir, Lilja Moller

og Linda Bjork Olafsdéttir, 2012).
Matslistinn og viobétarspurningalisti
um bakgrunn pdtttakenda voru

sendir foreldrum 83 barna med

stadfesta fotlun. Notud var lysandi
pversnidsrannséknaradferd og t-préfi
6héddra trtaka beitt til ad kanna hvort
munur veri 4 svorum foreldra med
tillici til dkvedinna breyta, t.d. kynferdis
og aldurs barns. Svarhlutfall var 32,5%,
sem verdur a0 teljast ldgt, en dreifing
innan drtaksins, m.t.t. kyns, aldurs og
fotlunar barns var g0 og samberileg

almennt 4 viddum

—&— ELBW unglingar

- & — Samanburdarhdpur ‘

sem ldta ad félagslegri 60

virkni og patttoku. 22 A4 Y A
Peir meta lifsgaedi sin 4 " s A~
aftur 4 mé6ti minni en 5 52 = *\‘; — ’,"I’ s e g
jafnaldrar pegar litid i jg ] N o / =

er til likamlegra og w5 o ‘\\Aﬂ/-ﬁl

tilfinningalegra pdtta :;

(Methtsalemsdéttir 40 : : : ; ; : ; :

ofl., 2013).

LR D7 s, B B 7 5 S
® th C?e . '{’a'of /é/,:s.lb /‘% { T, '{'Jr/ eobg/ 6,79 ’{’Q//»Og /7/79 by
e’b/r % o m

%
/7@//\? . 0],//8/,}‘
Lifsgeedaviddir

' Medaltal er 50 og stadalfrdvik er 10
* Marktakur munur milli hépa P < 0.05 byggt 4 ki-kvadrat préfi

Mynd 4. Samanburdur 4 medaltalsskori unglinga

sem feeddust sem litlir fyrirburar og samanburdarhdpsins

eftir viddum KIDSCREEN-52.
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Tafla 2. Mat foreldra 4 lifsgeedum fatladra barna sinna: Lysandi t6lfraeoi.

Viddir Fjoldi Meoaltal Miogildi Staoal- Sponn  Skekkja
N* fravik**
Hreyfiathafnir
og heilsa 23 4435 46,50 8,55 29 -64 -0,014
Lidan 25 45,52 43,47 12,54 25-70 0,097
Skapferli 24 29,78 31,44 7,93 13-44 -0,357
Sjilfsmynd 24 37,07 36,57 4,83 27-46 0,092
Frjals timi 26 42,98 45,72 10,45 5-61  -1,900
Fjolskylda og
heimilislif 23 45,88 46,87 11,60 20-69 -0,333
Fjarmal 21 54,45 55,39 10,68 24-65 -1,307
Vinatengsl 21 41,73 44,42 11,54 18-63 -0,317
Skéli og ndm 25 4542 47,52 10,14  29-62 -0,231
Einelti 25 22,43 24,53 11,24 3-39 -0,315

* Fjoldi pdcttakenda er mismunandi eftir viddum vegna glatadra gilda.
#%* Medaltal t-gilda < 45 gefur til kynna ad viddin hafi neikved dhrif 4 lifsgeedi barnanna.

vid py0id. Meirihluti barnanna var
4 aldrinum 8-11 4ra, eda 59%. Flest
bornin voru med roskun 4 einhverfuréfi
eda 56% og morg peirra meo fleiri en
eina greiningu. Teplega helmingur
barnanna var sjélfbjarga en 6nnur purftu
toluverda adstod vid athafnir daglegs
lifs. Vid drvinnslu gagna var hver vidd
matslistans skodud (tafla 2). Medaltol
T-gilda syndu a0 foreldrar mdtu lifsgaedi
barna sinna undir einu stadalfrdviki
undir medaltali { viddunum Skapfer/i,
Sjdlfsmynd og Einelti. Viddin Fjdrmdil
var si eina par sem foreldrar skorudu
yfir medaltalinu, p.e. taplega hélfu
stadalfraviki.

Marktakur munur var 4 milli kynja
{ viddinni Hreyfiathafnir og heilsa, par
sem foreldrar drengja skorudu heerra
(t(21)=2,30; p=0,032). P4 skorudu
foreldrar 8-11 4ra barna marktaekt
heerra en foreldrar 12-16 4dra barna
{ bremur viddum: Hreyfiathafnir og
beilsa (€(21)=2,31; p=0,031), Lidan
(t(23)=3,20; p=0,004) og Skdli og ndm
(t(23)=3,40; p=0,002). Bérn med
hreyfihdmlun voru med herra skor en
onnur { viddinni Vinatengsl (¢(18)=2,98;
p=0,008) og born med proskahémlun
me0 leegra skor en 6nnur { viddinni
Fjdrmdl (¢(18)=-2,73; p=0,014). Enginn
munur fannst pegar svor foreldra barna
me0d roskun 4 einhverfuréfi voru borin
saman vid svor annarra, né pegar tekio
var tillit til vanda af gedreenum toga eda
ADHD. P4 var enginn munur 4 svérum

32 « IDJUPJALFINN 1/2013

foreldra pegar sjdlfstaedi barnanna vid
daglegar athafnir var skodad.

Umrada

Reynsla okkar af pydingarferlinu synir
mikilvaegi pess a0 vanda vel til pydinga
og stadfaeringa matslista, sér { lagi peirra
sem atlad er ad veita upplysingar um
afstodu barna og adstaedur. Nidurstoour
fgrundudu samtalanna géfu visbendingar
um ad nokkur atridi porfnudust
lagfeeringar pratt fyrir a0 fyrir legju
tveer sjdlfstedar pydingar, yfirlestur hjd
islenskufredingi og bakpyoding. Pétt
bakpydingu yfir 4 upprunatungumil

sé @tlad ad tryggja rétrtan skilning og
ordfeeri matslista er haetta 4 ad ferlid
sntist upp { andhverfu sfna og pyodingin
sjalf taki of mikid mid af vaentanlegri
bakpyodingu. Pad getur leitt til pess

ad inntak spurninganna veroi ekki
negilega skyrt, sem aftur dregur Gr
réttmeeti og dreidanleika upplysinga.
Petta undirstrikar mikilvaegi igrundadra
samtala vid pydingu og stadferingu
matslista af pessum toga.

Nidurstodur islensku rannséknanna,
sem ldta ad unglingum sem faeddust
liclir fyrirburar og fotludum bérnum,
syna ad badir héparnir virdast bda vid
minni lifsgaedi 4 dkvednum viddum
en almennt gerist. Unglingar, feeddir
sem litlir fyrirburar, matu lifsgaedi sin
minni en jafnaldrar peirra pegar litid
var til likamlegra og tilfinningalegra
pétta. A hinn béginn matu peir

lifsgaedi sin sambeerileg vid lifsgaedi
unglinga almennt 4 viddum sem

lata ad félagslegri virkni og pacttoku
(Ho6lmdis Freyja Methtsalemsdottir,
2011; Methtsalemsdoetir o 1.,

2013). Pad verdur ad teljast jakveatt

i 1j6si peirra miklu hremminga sem
bérnin gengu { gegnum fyrst eftir
feedingu. Unglingsdrin eru krefjandi
timabil og almennt virdist draga

ur lifsgeedum barna 4 peim tima
(Bisegger o.fl., 2005; Haraldstadt

ofl,. 2011). Erlendar rannséknir syna
flestar ad fyrrum litlir fyrirburar telja
lifsgeedi sin 4 unglingsdrum svipud
lifsgeedum jafnaldra sem feeddust { fullri
feedingarpyngd (Zwicker og Harris
2008). Pag torveldar pé samanburd ad
alrir matslistar voru notadir en sem
fyrr segir byggja lifsgeedamatslistar

4 mismunandi skilningi og
skilgreiningum. Akvednir paettir hofou
neikveed dhrif 4 mat foreldra fatladra
barna, eins og skapferli og sjélfsmynd
barnsins, pdtttaka { frjdlsum tima

og témstundaidju med félogum, auk
eineltis (Erna Sveinbjornsddttir, Lilja
Moller og Linda Bjork Olafsdétetir,
2012). Fdar rannséknir fjalla um
lifsgeeoi fatladra barna almennt heldur
beinast flestar ad bornum med dkvedna
fotlunargreiningu, svo sem heilalomun
(Arnaud o.fl., 2008; Dickinson o fl.,
2007; Young o.fl., 2007). Hafa

skal { huga ad héparnir { islensku
ranns6knunum tveimur hafa élikan
bakgrunn, auk pess sem bérnin svérudu
{ 60ru tilvikinu en foreldrar { hinu. P6
er dkvedin samhljémur { nidurst6dum,
svo sem ldg skor 4 viddunum Skapferli,
Sjdlfsmynd og Einelti hjd bAdum hépum.
bad gefur visbendingar um ad huga beri
sérstaklega ad peim pattum { tengslum
vi0 lifsgeedi islenskra barna.

Vid bindum vonir vid notkun
KIDSCREEN hér 4 landi, beedi {
ranns6knum og vinnu med bérnum,
svo sem innan heilsugaeslu, félags-
og skélapjénustu. Synt hefur verid
fram 4 notagildi matslistans { starfi
med bérnum med krabbamein,
heilalomun og { ofpyngd (van
Dijk o.fl., 2007; Wille o.1l., 2010;
Dickinson o.fl., 2007). A0 auki getur
listinn nyst vel til a0 meta porf fyrir
heilbrigdispjénustu (Rajmil o.fl., 2006:
Giannakopoulos o.fl., 2010) sem og



breytingu 4 lifsgaeedum frd einum tima
til annars (Palacio-Vieira o.l., 2010).
KIDSCREEN md pvi nota til a0 meta
hvort born upplifa ad velferd peirra og
pétttoku { samfélaginu sé 6gnad og til
a0 koma auga 4 born sem eru likleg til
a0 préa meo sér heilsutengd vandamadl.
P4 er jafnframt audveldara ad gripa inn
{ og fyrirbyggja vanda (Haraldstad,
Christophersen, Eide, Nativg og
Helseth, 2011; Ravens-Sieberer o.1l.,
2008; KIDSCREEN Group Europe,
20006). I0jupjdlfar vinna med bornum
sem eiga { erfidleikum med ymis dagleg
viofangsefni. Til ad 60last heildarmynd
af 6llum dhrifapdttum 4 feerni barns

og lidan er naudsynlegt ad horfa til
upplifunar pess 4 patttoku sinni og
velferd. KIDSCREEN er g0 viobét vid
pd matslista sem {slenskir idjupjdlfar
nota til a0 kanna vidhorf, feerni og
pdtttoku barna. Sa syn sem notkun
matsteekisins veitir 4 sdlfélagslega peetti
sem og adild barnanna a0 mismunandi
adsteedum er sérlega mikilveg

enda benda nidurstodur vidamikilla
rannsékna til pess ad andleg 1{0an,
vindtta og félagsleg pdtttaka hafi hvad
mest dhrif 4 1ifsgaedi fatladra jafnt sem
6fatladra barna (Arnaud o.fl., 2008;
Colver, 2009; Dickinson o.1l., 2007;
Young o.fl., 2007).

Pess skal ad lokum getid ad islensku
rannséknarnidurstddunum parf ad taka
med peim fyrirvara ad matslistinn
hefur enn ekki verio stadladur hér 4
landi. Upphafleg préunarvinna listans
og hid umfangsmikla pydingarferli
eykur hins vegar 4 dreidanleika og
récemeeti {slenskrar pydingar, sem og
rannséknanna tveggija. Pad er mikilvaegt
a0 gera fleiri rannséknir med steerri
artokum barna sem fylgja demigerdu
proskaferli til f4 skyrari vidmiod sem
hluta af st6dlun matslistans 4 fslandi.
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