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bakkir

Heilbrigdisraduneytio fol 1 lok 4gtst 2008 Haskolanum & Bifrost ad taka saman upplysingar
um offitu og samfélagslegan kostnad vegna hennar.

Skyrsluhdfundar vilja pakka peim fjolmoérgu sem lagt hafa 160 & vogarskalar med pvi
ad utvega gogn og adrar upplysingar fyrir pessa uttekt a svo skommum tima sem raun ber
vitni. Oll medferd og tilkun gagna i pessari skyrslu er po alfarid a4 abyrgd hofunda

skyrslunnar.

Utdrattur

Offita er ort vaxandi heilbrigdisvandamal, einkum i hinum vestrana heimi og er {sland par
engin undantekning. A& mati Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar (WHO) er engin
lydheilsudgn jath vanmetin um vida verdld og offitan par sem talad er um heimsfaraldur sem
undanskilji hvorki fatek préunarriki né vestren idnriki. Kostnadur islensks samfélags vegna
ofpyngdar og offitu arid 2007 er metinn 5,8 milljardar krona samkvamt peim Utreikningum
sem skyrsluhdfundar nota. Kostnadurinn skiptist annars vegar i beinan medferdarkostnad
vegna offitunnar sjalfrar og hins vegar i beinan og 6beinan kostnad vegna fylgikvilla offitu.
Beinn medferdarkostnadur er adeins litill hluti af heildinni eda um 175 milljonir krona, en
tepa 5,7 milljarda kréna ma rekja til medhondlunar fylgikvilla og til beins framleidslutaps.
Med markvissum forvornum ma lekka pennan kostnad samfélagsins mikio.

Ut frd dreifingu mannfjoldans eftir likamspyngdarstudlum (BMI) sem
Lyoheilsustofnun hefur tekid saman ma aatla ad haekki BMI ad jathadi um eitt stig pa heekki
hlutfall karla med BMI yfir 25 ar 66,6% 1 75,1% og hlutfall kvenna med BMI yfir 25 fari ur
53,5% 1 63,0%. Vid petta eykst samfélagslegur kostnadur um riman einn milljard, fer ur
5.837 milljonum i 6.890 milljénir. Verdi breytingin aftur 4 moti i hina attina, p.e. ad
likamspyngdarstudull lekki um eitt stig fer samfélagslegur kostnadur ar 5.873 nidur i rima
4,8 milljarda. Af pessu er [jost ad um verulega fjarmuni er ad reda og mikinn &dvinning i formi
aukinnar velferdar i samfélaginu ef haegt er ad snta pessari proéun vid.

Arid 2007 voru um 87.778 fullordinna 4 aldrinum 18-79 ara of pungir hér 4 landi og
um 43.860 voru of feitir. Petta jafngildir pvi ad rimlega 60% Islendinga eru yfir kjorpyngd.
Ef marka mé spa Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar p4 mun petta hlutfall aukast &

komandi arum og 4rid 2010 ma atla ad um 60,7% mannfjoldans verdi yfir kjorpyngd.



Gudlaugur boér bordarson, heilbrigdisradherra, hefur haft frumkvadi ad pvi ad
pjodtélagslegur kostnadur offitu er i fyrsta sinn skodadur hér 4 landi og er pad fagnadarefni
fyrir pa sem vinna vid og hafa ahuga 4 rannsoknum 4 offitu. I heilbrigdisaztlun sem 16gd var
fram af rdduneytinu arid 2001; Heilbrigdisacetlun til arsins 2010: Langtimamarkmio i
heilbrigdismalum er 1itid sem ekkert minnst 4 offitu og vandamal tengd pyngdaraukningu hér
4 landi. Svo virdist sem Islendingar hafi pyngst mjog ort & peim sj6 arum sem lidin eru fra
pvi ad pessi heilbrigdisdeetlun leit dagsins 1j0s.

[ St6ou og endurskodun meginmarkmida heilbrigdisdcetlunar til drsins 2010 fra arinu
2007 hefur offitu verid beett inn i kaflann um born og ungmenni sem eitt af sjo
forgangsverkefnum heilbrigdisdetlunarinnar. Markmidid er ad laekka hlutfall 9 ara barna, sem
eru yfir kjorpyngd, nidur fyrir 15% og peirra sem eru of feit, nidur fyrir 3%. Einnig var baett
vid, undir kaflanum ,hjarta- og heilavernd” i somu heilbrigdisaetlun, ad dregid yroi ur
frekari aukningu & hlutfalli folks 20 ara og eldra sem er yfir kjorpyngd eda of feitt. Midad er
vid ad hlutfall peirra sem eru yfir kjorpyngd og of feitir verdi ekki heaerra en pad var arid 2002
en pa toldust 56% folks 20 ara og eldra vera yfir kjorpyngd og 16% of feitir.

Mikilvaegt er ad fylgjast vel med breytingum 4 holdafari med pvi ad safna gognum a
kerfisbundinn hatt med reglulegu millibili en nokkud hefur skort & pad hér & landi.
Hjartavernd hefur safnad gognum allt frd arinu 1967 fyrir tiltekna aldurshopa 4
hofudborgarsvedinu par sem einstaklingar eru vigtadir og hadarmeldir. Slikar melingar
veita mun areidanlegri upplysingar en spurningar um had og pyngd i spurningakénnunum
en eru ad sama skapi kostnadarsamari. Ymsar innlendar rannsoknir eru til par sem
einstaklingarnir sjalfir gefa upp had og pyngd. Rannséknir hafa synt ad peim sem eru of
pungir, og pa sérstaklega konum, hattir til ad draga ar pyngd sinni. A0 sama skapi hafa
einstaklingar tilhneigingu til ad ykja had sina en hvort tveggja lakkar utreiknadan
likamspyngdarstudul. Pad er naudsynlegt ad hefjast handa vid ad auka vitund folks um
oaxskileg ahrif offitu og mikilvagi pess ad gripa inn i til pess ad stemma stigu vid sivaxandi
kostnadi vegna sjuikdoma sem tengjast offitu.

Lagt er til ad heilbrigdisraduneytid leiti leida til pess ad virkja einstaklinga, skola,
félagasamtok, iprottafélog, fyrirteki og stofnanir auk fjolda annarra adila sem geta lagt sin 160
a vogarskalar til pess ad stemma stigu vid peirri proun sem & sér stad i pessum malum &
fslandi i dag.

bessi skyrsla er unnin af sérfredingum Rannsdknamidstodvar Haskolans 4 Bifrost og
var skyrslan unnin ad mestu 4 fjérum vikum ad beioni heilbrigdisraduneytisins. Haskolinn a

Bifrost mun 1 kjolfario & pessari tttekt auka enn frekar rannsoknir & pessu svidi.
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1. Inngangur

Offita er 6rt vaxandi heilbrigdisvandamal, einkum i hinum vestrana heimi og er Island par
engin undantekning. AJd mati Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar (WHO) er engin
lydheilsudgn jafn vanmetin um vida verdld og offitan par sem talad er um heimsfaraldur sem
undanskilji hvorki fatek préunarriki né vestraen idnriki'. Holdafar einstaklinga og hopa er
melt 4 ymsan hatt. Algengustu skilgreiningar 4 kjorpyngd, ofpyngd og offitu mida vid
likamspyngdarstudul, enska Body Mass Index eda BMI sem er reiknadur ut fra hed og pyngd
einstaklinga samkvamt formulunni pyngd/had i 60ru veldi (kg/m2).

Samkvaemt skilgreiningum Alpjodaheilbrigdismalastofnunar midast kjorpyngd vid
BMI 18,5-24.9, ofpyngd vid 25-29,9 en offita vid BMI =30 eda harra’. Vidmidunarmérkin
eru pau somu fyrir baedi kyn og allan aldur fullordinna og byggja fyrst og fremst 4 sambandi
milli BMI studulsins og danartioni. Studullinn tekur ekki tillit til mismunandi
likamsbyggingar og greinir ekki 4 milli fitu og annarra vefja likamans. Pannig getur
vodvamikill en grannur einstaklingur reiknast med hdan likamspyngdarstudul. BMI gagnast
hins vegar vel til ad mela breytingar yfir tima 4 hopum. Naudsynlegt er ad finna annan
melikvarda sem hentar betur til pess ad meta ofpyngd og offitu. Folk sem er talsvert yfir
kjorpyngd sinni, p.e. med BMI yfir 30 kg/m2, er liklegra til f4 ymsa sjikdoma, t.d. sykursyki
af tegund 2, hjarta- og adasjukdoma, haan blodprysting, heilablodfall, ymsar tegundir
krabbameina, gallsteina og slitgigt. Auk pess eru ymiss konar fotlun og séalren vandamal
natengd umframpyngd. Ef heldur fram sem horfir er pvi greinilegt ad buast ma vid holskeflu
sjukdoma i kjolfar aukinnar offitu hér & landi.

Heildarkostnadur vid offitu og fylgikvilla hennar er yfirleitt talinn nema um 6% af
Gtgjoldum rikja til heilbrigdismala’. Rannsoknir syna ad heilbrigdiskostnadur eykst med
hakkandi pyngdarstudli. Rannsoknir vida um heim syna ad ofneysla, 6askilegt mataredi og
hreyfingarleysi er alvarleg 6gn vid heilsu og lifsgadi. [ skyrslu Evropuskrifstofu
Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar er fjallad um ahrif naringar, hreyfingar og holdafars a
heilsufar Evropubua.” Par er reiknad veegi mismunandi ahattupatta 4 sjikdomsbyrdi, m.a. i
peim tilgangi a0 forgangsrada forvarna- og heilsueflingarstarfi. Pad vekur athygli pegar pessar

nidurstodur eru skodadar fyrir {sland ad pettir sem tengjast naeringu, holdafari og

' WHO. (2003), €
2 WHO. (2007), A
3 WHO. (2003), C
* WHO. (2008), B



hreyfingarleysi rada sér i fimm af atta efstu seetunum’. Litlar horfur eru 4 ad veegi naringar og
hreyfingar fyrir heilsu minnki 4 nastunni par sem offita verdur @& alvarlegri heilsufarsogn.
Mikilvaegt er ad fylgjast vel med breytingum 4 holdafari f6lks med pvi ad safha gégnum &
kerfisbundinn hatt med reglulegu millibili, en nokkud hefur skort & pad hér a landi.
Hjartavernd hefur safnad gognum allt frd arinu 1967 fyrir tiltekna aldurshopa 4
hofudborgarsvaedinu par sem einstaklingar eru vigtadir og hedarmeldir. Slikar mealingar eru
mun areidanlegri upplysingar en ef spurt er um had og pyngd i spurningakénnunum, en ad
sama skapi kostnadarsamari.

Ymsar innlendar rannsoknir eru til par sem einstaklingarnir sjalfir gefa upp had og
pyngd. Rannsoknir hafa synt ad peim sem eru of pungir, og pa sérstaklega konum, hattir til,
adspurdum ad draga Ur pyngd sinni. A0 sama skapi hafa einstaklingar tilhneigingu til ad ykja
had sina, en hvort tveggja leekkar utreiknadan likamspyngdarstudul. Par breytingar sem ordid
hafa 4 matarzdi, hreyfingu og holdafari {slendinga undanfarna 4ratugi eru fyrst og fremst
afleiding breyttra pjoofélagshatta.

Aukin markadssetning orkurikra matveela og stéraukid frambod & girnilegum mat,
stekkun matarskammta og st stadreynd ad tilbuin feda og skyndibitar verda @ staerri hluti
heildarneyslunnar hefur hvatt til ofneyslu. Fjolskyldumaltidir eiga undir hogg ad sxkja en
oreglulegir matmalstimar geta ytt undir ofpyngd og offitu. Jafnframt hefur dregid Gr hreyfingu
vi0 athafnir daglegs lifs vegna aukinnar teknivaedingar, sjonvarps- og tolvuvadingar og
breyttra samgonguhdatta. Tomstundir barna og unglinga hafa lika gjorbreyst par sem kyrrsetur
vid tolvuleiki og sjonvarpsahorf hafa ad miklu leyti tekid vid af utileikjum og srslum. A sama
tima hefur verid 10g0 meiri dhersla & megrunarkuara en fj6ldi rannsdkna benda til pess ad til

lengri tima litid séu peir sidur en svo heilsusamlegir og leidi til frekari fituséfnunar.

1.1 Upplysingar um pau gogn sem notud eru i skyrslunni
[ pessari skyrslu er studst vid gogn fra Lydheilsustod, Tryggingastofnun rikisins, Landspitala-

haskélasjukrahiisi, fra lyfjafyrirteekjum 4 Islandi, Reykjalundi, verkalydsfélogum, Samtokum
atvinnulifsins,  Kristnesspitala, =~ Nattarulekningafélagi  fslands i  Hveragerdi,
heilbrigdisraduneytinu og Hjartavernd. Auk pess var studst vid ymsan frodleik og upplysingar
a heimasidum OECD og Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar. Talsvert er til af gognum um
préun offitu hja bornum 4 Islandi og hafa nokkrir adilar gert rannséknir a4 peim hopi sem sja
ma 1 kaflanum um rannsoknir & ofpyngd og offitu en efla parf verulega rannsoknir & pessu

svidi 4 Islandi og pa sérstaklega a peim kostnadi sem hlyst af voldum offitu.

> WHO. (2005), D
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2. Rannsoknir og kannanir a ofpyngd og offitu

Ymsar rannsoknir hafa verid gerdar hér 4 landi 4 undanfornum arum og aratugum 4 offitu og
ahrifum hennar. Litid er um rannsoknir sem reyna ad meta pjodfélagslegan kostnad vegna
offitu en Tinna Laufey Asgeirsdéttir sendi fra sér bokina Holdafar 4rid 2007 par sem hin
fjallar um offitu og vandamal henni tengd ut fra hagfraedilegum forsendum en litid er fjallad
um hinn pjéofélagslega kostnad sem offitan hefur 1 for med sér.

Lydheilsustofnun sendi fra sér skyrslu um holdafar fyrir aldurshépana 45-54 og 55-64
ara fra 1975-1994 og syndi hun ad Islendingar i pessum aldurshopi eru ad pyngjast. 1
rannsokninni kom 1 1j6s ad i hopi badi yngri og eldri karla var ofpyngd um 70% og einnig i
hopi eldri kvennanna, en 54% i hopi yngri kvennanna®.

Rannsoknarstofa i naringarfradi vid Haskola Islands og Landspitala-haskolasjiikrahus
gerdi rannsokn sem snyr ad bornum og unglingum. St rannsdkn skodar mjog grannt mataradi
pessa aldurshops og nidurstdour hennar syna ad ymsar jakveedar breytingar hafi ordid &
sidastlionum arum en pé purfi ad minnka neyslu 4 vidbaettum sykri sérlega i formi sykradra
gos- og svaladrykkja’.

Arid 1999 gerdi Brynhildur Briem matvala- og naringarfradingur uttekt 4 had og
pyngd 9 ara barna i Reykjavik 4 arunum 1938-1998. Nidurstodur hennar syna ad bornin hafa
ad medaltali heekkad um 5 cm & pessu arabili og ad stalkur hafa pyngst um 4,6 kg en drengir
um 5,1 kg. bessar upplysingar voru notadar til ad reikna 1t hlutfall of pungra og of feitra
barna 1t fra tilteknum vidmidunum. A pessu 50 ara timabili hefur hlutfall of pungra stalkna
aukist ur 3,1% 1 19,7% og hlutfall of pungra drengja hefur aukist ur 0,7% 1 17,9%. Hlutfall of
feitra stulkna hefur aukist Gr 0,4% 1 4,8% en hlutfall of feitra drengja ar 0% i 4,8%.

Inga Porsdottir hja Rannsoknarstofu i neringarfreedi vid Haskola Islands og
Landspitala-haskélasjukrahusi hefur einnig rannsakad offitu barna og unglinga®.

Visindamenn Islenskrar erfdagreiningar hafa einangrad prja erfdavisa sem tengjast
offitu i erfoafredirannsoknum sem um 17.000 einstaklingar hafa tekid patt i. Islensk
erfdagreining og Merck vinna nt ad pvi ad rannsaka pessi ferli nanar til ad skilgreina innan

peirra god lyfjamérk fyrir proun nyrra lyfja gegn offitu’.

6 Holmfridur borgeirsdéttir, Laufey Steingrimsdéttir, Vilmundur Gudnason og Orn Olafsson. (2001).
7 Inga bdrsdottir og Ingibjorg Gunnarsdéttir. (2006).

8 Landspitali Haskdlasjukrahus. (2006)

9 islensk erfdagreining. (e.d.)
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Einnig hefur verid gerd rannsokn 4 markadssetningu ohollrar fadu sem beint er ad
boérnum og nefnist hin Bérn, offita og tengdir langvinnir sjikdémar sem ma fordast ' og
skodud hafa verid ahrif offitu 4 radningar starfsfolks''.

Spurningakannanir voru lagdar fyrir fullordid folk & landinu 6llu & &runum 1990-2007.
Konnunin fra 1990 er st eina sem gerd var med vidtalskonnun en pannig kannanir eru
almennt taldar veita ndkvamari upplysingar um had og pyngd en kannanir sem gerdar eru i
posti eda sima. Allar maelingarnar byggja 4 tilviljunarartékum allra landsmanna.

Arid 1990 var gerd konnun 4 mataredi {slendinga af Manneldisradi {slands (na
Lydheilsustod). Um var ad reda vidtalskonnun (personulegt vidtal augliti til auglitis) par sem
upphaflegt urtak var 1725 manns 4 aldrinum 15 til 80 ara 4 landinu 6llu. Endanlegur fjoldi
svarenda var 1240 og pvi var svarhlutfallid 72%. Melingar 4 likamspyngdarstudli eru
byggdar 4 1224 svorum fra einstaklingum & aldrinum 18-79 ara.

Arid 1998 var gerd kénnun 4 heilbrigdi og lifskjorum Islendinga sem er postkonnun 4
landsvisu og framkvemd var af Runari Vilhjalmssyni professor vid hjukrunarfraedideild
Haskola Islands. Urtakid var fullordnir fslendingar 4 aldrinum 18-75 4ra. Heimtur voru 69%
par sem 1924 af 2788 einstaklingum sendu inn gilda spurningalista.

Melingar 4 likamspyngdarstudli eru byggdar 4 1832 svarendum (karlar = 809 konur =
1023). Arid 2001 var svo gerd afengiskonnun sem Gallup framkvemdi fyrir Afengis- og
vimuefnarad. Endanlegt urtak var 3836 einstaklingar & aldrinum 18 til 75 ara & landinu 6llu.
Helmingur urtaksins svaradi postkénnun og helmingur simakénnun. Endanlegur fjoldi
svarenda var 2085 og svarhlutfall pvi 54%. Melingar 4 likamspyngdarstudli byggja 4 peim
fjolda (karlar = 1016, konur = 1069).

Arid 2002 var gerd konnun a4 mataradi fslendinga. Su konnun var framkvamd af
Manneldisradi Islands (ni Lydheilsustod) i samvinnu vid Félagsvisindastofnun Haskola
fslands. Kénnunin for fram i gegnum sima. Upphaflegt trtak var 2000 einstaklingar 4
aldrinum 15 til 80 ara & landinu 6llu. 1366 einstaklingar svorudu konnuninni og var pvi
svarhlutfallid 70,6%. Hér var unnid ur 1325 svorum fra patttakendum & aldrinum 18-79 ara
(karlar = 629, konur = 696).

Heilbrigdi og adstadur Islendinga er 6nnur péstkénnunin 4 landsvisu sem framkvaemd
var arid 2006 af Runari Vilhjalmssyni professor vid hjukrunarfradideild Haskola Islands.
Urtakid var fullordnir Islendingar 4 aldrinum 18-75 ara. Heimtur i rannsokn Runars voru

60,03% par sem 1532 einstaklingar af 2552 sendu inn gilda spurningalista. Vegna

10 Hjartavernd. (2005)
11 Radningarpjonustan. (2008).
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brottfallsgilda 4 spurningum er varda had og pyngd var unnid Gr svorum 1461 patttakanda
(karlar = 675, konur = 786).

Heilsa og lidan fslendinga var framkvamd 4rid 2007 af Lydheilsustod i samstarfi vid
Landleknisembettid, Krabbameinsfélagid, Vinnueftirlitid, Kennarahaskola fslands,
Landbtnadarhaskola {slands, Haskéla Islands, Héaskolann & Akureyri og Haskoélann i
Reykjavik. Endanleg steerd urtaks rannsdknarinnar var 9807 manns a aldrinum 18-79 4ra &
landsvisu. Svarhlutfall kénnunar var 60,3%'*> Malingar 4 likamspyngdarstudli studli byggja 4
svorum 5641 einstaklingi (karlar = 2656, konur = 2985). Koénnunin var péstkdnnun.

Eins og sja méa 4 fjolda peirra kannana sem gerdar hafa verid pa er ymislegt til af
gdgnum og upplysingum um heilsufar landsmanna, ofpyngd og offitu. Litid sem ekkert er

hins vegar til um pjoofélagslegan kostnad vegna ofpyngdar og offitu.

12 5¢ tekid tillit til pess ad um 96 einstaklingar i Grtakinu fengu ekki eintak af spurningaheftinu i pdsti par sem heimilisfong
peirra voru ranglega skrad reiknast patttokuhlutfall 60,9%.
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3. Ofpyngd og offita

Ofpyngd og offita er yfirleitt skilgreind sem st umframfita sem safnast hefur a likamann i
mismiklum meli. Skilgreining 4 ofpyngd og offitu er vandasamari hja bérnum og unglingum
en hja fullordnum. Astzdan er si ad hja fullordnum byggist skilgreining 4 gégnum um 4
hvern hatt holdafar hefur ahrif 4 sjukdoéma, en sliku er ekki til ad dreifa hja bornum. Til pess
ad greina offitu hja bérnum eru aldursviomidud linurit likamspyngdarstuduls heppilegust.
Mikilvaegt er p6 ad gera sér grein fyrir pvi ad barn sem er havaxid og jafnvel fljott
komid 4 kynproskaaldur getur haft mjog hdan likamspyngdarstudul &an pess po ad vera of feitt.
Hid sama getur gilt um afreksmanneskju i iprottum. Voovamiklir einstaklingar geta meelst of

pungir midad vid pann malikvarda sem mest er notadur i heiminum i dag.

3.1 Likamspyngdarstuoull

Alpjodaheilbrigdismalastofnunin (WHO), notar svokalladan Body mass index, (BMI) eda
likamspyngdarstudul til pess ad meta pyngd einstaklinga. Likamspyngdarstudullinn, er mjég
pagilegur i notkun par sem hann byggir 4 einfoldum og fljotvirkum melingum. Hins vegar
gefur hann visbendingar um astand en er ekki einhlitur kvardi, eins og greint er fra hér ad
nedan. Vissulega eru adrar adferdir til ad meta offitu en par eru framkvemdar af fagfolki og
pvi yfirleitt dyrari. BMI likamspyngdarstudullinn er notadur til ad meta astand einstaklingsins
en ekki sem slikur vid sjikdoémsgreininguna sjalfa. Til pess parf ad lita & fleiri peetti svo sem
ad framkvema ,hudklipuprof (skinfold thickness measurement), en pad er mikid notud
adferd sem krefst pess ad s sem malir hafi reynslu af slikum malingum.

Melingin byggir 4 pvi sambandi sem er milli fitu undir htd, idrafitu og
likamsbyggingar en gerdur er greinarmunur 4 aldri, kyni og kynpetti pegar melistadir eru
valdir. Klipid er & fyrirfram dkvednum stodum og pykktin & fellingunni meld med tong.
Samanlogd pykkt allra melistadanna er svo borin saman vid toflugildi sem synir
fituprosentuna. Einnig parf ad athuga préun mataredis, hreyfingu og fjolskylduségu svo

eitthvad sé nefnt."”> BMI studullinn er pannig fenginn ad had (m) i 66ru veldi er deilt i pyngd
(kg).

'3 Centers for disease control and prevention. (2008), A
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Tafla 1: Flokkun pyngdar eftir BMI er eftirfarandi'

Flokkun BMI
Undirpyngd <18,5
Kjorpyngd 18,5-24,9
Ofpyngd 25-29,9
Offita > 30
Mjog mikil offita > 40

BMI studullinn gefur nokkud goda mynd af likamsastandi einstaklings og fylgni
likamsfitu og reiknads studuls er mikil. Aldur, kyn og kynpattur skipta mali en peir peettir eru
ekki teknir med i utreikningi & BMI studlinum.

e Konur virdast hafa meiri likamsfitu (body fat) en karlar med sama BMI.
e Midaldra og eldri einstaklingar virdast hafa meiri likamsfitu en ungt folk med sama

BML

Einstaklingar i godri pjalfun geta haft haerra BMI gildi vegna vodvamassa. Par sem
BMI er ekki bein meling 4 likamsfitu heldur er fundin 1t fra pyngdinni getur BMI gefio ranga
mynd af likamséstandi vidkomandi og pvi er haegt ad gagnryna pennan studul ut fra peim

forsendum a0 mikilvaga paetti vantar inn i Gtreikninginn.

1 WHo. (2007), A
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Tafla 2: Nakvaemari flokkun 4 pyngd eftir BMI 3

Flokkun BMI (kg/m’)
Yfirflokkun Undirflokkun
Of grannur <18,5 <185
haettulega grannur <16 <16
medal grannur 16 - 16,99 16 - 16,99
grannur 17- 18,49 17- 18,49
18,5-22,99
Kjorpyngd 18,5 - 24,99 232499
Yfirpyngd >25 >25
Undanfari offitu 25.29.99
25-27,49
27,5-29,99
Offita >30 >30
) 30-32,49
Offita | 30-34,99
32,5-34,99
. 35-37,40
Offita Il 35-39,99 375-39.99
Offita Ill >40 >40

3.1.1 Proun likamspyngdarstuduls hja korlum og konum

A mynd 1 er birt dreifing likamspyngdarstuduls islenskra karla fra arinu 1990 — 2007. Eins og

sja ma 4 myndinni var stort hlutfall karla med likamspyngdarstudul undir 25 arid 1990. A

sidustu arum hefur dreifingin hins vegar verid ad ferast til haegri sem bendir til pess ad

likamspyngdarstudull karla sé almennt ad haekka.

015
|

hlutfall
010
!

005
|

000
|

— 2007
- = 1980

Mynd 1. Dreifing likamspyngdarstuduls medal islenskra karla 1990 -2007'¢

25 30

Bivll

1 Eigin utreikningar byggdir 4 gognum WHO.
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A mynd 2 er birt dreifing likamspyngdarstuduls islenskra kvenna 4 sama timabili, eda
fra 1990-2007. Pbratt fyrir ad dreifing kvenna sé ekki sams konar og dreifing karla hefur
svipad att sér stad 4 milli dranna 1990-2007, pad er ad segja ad heldur fleiri konur eru med

haan likamspyngdarstudul seinna arid.
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— 2007
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Mynd 2: Dreifing likamspyngdarstuduls islenskra kvenna 1990-2007"

3.2 Ofpyngd og offita barna og unglinga
Aukning ofpyngdar og offitu hefur ekki sidur verid medal barna en fullordinna. Brynhildur

Briem er ein peirra sem rannsakad hefur offitu hjd boérnum. Hun ték fyrir
heilsufarsupplysingar i rannsokn hja 9 ara bérnum 4 16ngu timabili eda fra arinu 1938 — 1998.
Nidurstédurnar syna svo ekki verdur um villst ad islensk born hafa pyngst umtalsvert. A
pessum 50 arum hafoi of feitum bornum fjolgad Gr 0,2% 1 19%. Hlutfall of pungra stelpna
hafdi aukist ar 3,1% 1 19,7% og hlutfall of pungra strdka ur 0,7% 1 19,7% (BMI > 19,7).
Hlutfall of feitra stelpna hafoi aukist ur 0,4% 1 4,8% (BMI >22,6) og of feitra straka var
komid upp i 4,8% (BMI > 23)'¥,

Hvad born vardar er mikilvegt ad fram komi ad vidmidunargildi

likamspyngdarstuduls peirra er breytilegt eftir kyni peirra og aldri. BMI studullinn, fyrir born

18 | y8heilsustsd. (2008).
7 Lysheilsustsd. (2008).
18 Brynhildur Briem. (1999).
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er reiknadur 4 sama hatt og fyrir fullordna en p6 eru teknar inn breytur sem skipta mali pegar
likamsstudull peirra er fenginn. Tveer asteedur liggja ad baki."

e Magn likamsfitu (amount of body fat) breytist med aldri.
o Likamsfita er ekki st sama hja drengjum og stilkum.

Innan Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar hafa enn ekki verid sett vidmid um hvad
telst offita hja bornum. Medan svo er ekki hefur verid studst vid stadla sem préudust eftir
samanburd milli sjo landa. Par eru vidmidunargildin fyrir 9 4ra born yfirpyngd (yfirvigt)
(BMI) > 19,1kg/m’ og offita (BMI) > 22,8 kg/m*".

Byrjad er a0 fylgjast med pyngd barna i priggja og halfs ars skodun & Heilsugaeslunni.
Strax 4 peim aldri eru yfir 10% barna of pung og/eda of feit. Um 18% barna eru sidan of pung
og/eda of feit pegar pau koma i grunnskodla. bad hlutfall helst sidan nokkud stoougt, haekkar

adeins en ad jafnadi eru um 20% barna of pung og/eda of feit i grunnskélunum?'.

25+
20+
15- B Stulkur Ofpyngd
H Drengir Ofpyngd
10+ B Stulkur Offita
[ Drengir Offita
5 4
04

1958 1968 1978 1988 1998 2004

Mynd 3: Proun i pyngd 9 ara skdolabarna a hofudborgarsvadinu

A mynd 3 par sem tolur fra Heilsugeslunni eru bornar saman vid gdgn Gr rannsokn
Brynhildar Briem fré4 arinu 1999, Breytingar a hed og pyngd 9 dara skolabarna i Reykjavik
1919-1998, pa kemur 1 1j6s ad prounin er 6rlitid upp 4 vid en po alls ekki eins mikil og sidustu
aratugi. Hlutfallsleg aukning 4 ofpyngd og offitu fra 1998-2004 er alls stadar minni en 1%

nema hja of pungum drengjum par sem hin er 2.4% (dokkblau sulurnar). Pad er pvi spurning

!9 Centers for disease control and prevention. (2008)B.

20 Munnleg heimild starfsmanna LySheilsustofnunar oktéber 2008.
2 (Ragnheidur Osk Erlendsdéttir, télvupdstur, september 2008).
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hvort pessi alvarlega proun sidustu aratuga sé ad haegja 4 sér’>. Ef midad vid er vid alpjodleg
vidmidunargildi fyrir ofpyngd pa eru um 20% sex ara stilkna & Islandi og 17% drengja &
sama aldri of pung®.

Nidurstodur allra pessara rannsakenda syna, svo ekki verdur um villst, ad offita &
medal barna og unglinga 4 {slandi eykst med hverju arinu. Fjolmargar rannsoknir hafa synt ad
born sem eiga vid offitu ad strida eru liklegri til pess ad eiga vid svipadan vanda ad etja 4
fullordinsarum®* - likurnar eru taldar vera um 50-60% og hlytur ad vera vert ad staldra vid og
velta fyrir sér, hvernig hagt s¢ ad koma i veg fyrir ofpyngd og offitu medal barna og

unglinga.

3.3 Afleidingar offitu
Afleidingar offitu eru margvislegar og offita getur haft i for med sér margs konar 6paegindi og

vandamal af likamlegum, salrenum og félagslegum toga, hvort heldur er hja bérnum eda
fullordnum einstaklingum. Offita hefur ahrif & daglegar athafnir folks; ad koma sér a faetur 4
morgnana, sinna daglegu hreinleti, reima skona sina, kleda sig, hreyfa sig og svo metti lengi
telja. Pad segir sig sjalft ad 6pagindin fara eftir pvi hversu feitt folk er og aldur vidkomandi

hefur sitt ad segja. Ahrifin eru umtalsverd.

3.3.1 Likamlegar afleidingar offitu

A Islandi er algengasta danarorsokin hjarta- og a@dasjukdomar, en offita er einmitt einn helsti
ahaettupatturinn & bak vid slika sjuikdéma. Tidni kransadasjukdoma hefur p6 farid nidur & vio
4 undanfornum arum i kjolfar minni reykinga, en pessi préun geti verid ad snuast vid, sokum
offitu Islendinga. Med aukinni offitu dregur tr lifsgeedum folks, badi med tilliti til heilsufars
og félagslegra patta. Danartioni offitusjuklinga sem hafa BMI yfir 30 er tvofold midud vid pa
sem eru i ,,kjorpyngd®.

Aztlad er ad i Vestur-Evrépu skyri ofpyngd eda offita um 10% allra krabbameina i
ristli og brjostum, sérstaklega 4 petta vid um brjostakrabbamein sem greint er eftir tidahvorf.
Einnig skyra pessir pettir teep 40% krabbameina i legbol og vélinda og 25% gallblodru- og
nyrnafrumukrabbameina. Sennilegt er ad ofpyngd og offita auki einnig ahettu &
krabbameinum 1 brisi, skjaldkirtli, eggjastokkum, leghdlsi, mergexlum, Hodgkins-sjukdomi

og illvigu krabbameini i blodruhalskirtli*. Hjarta- og @dasjukdomar, stodkerfisverkir, slitgigt

22 (Ragnheidur Osk Erlendsdéttir, tdlvupdstur, september 2008).

2 Brynhildur Briem, (1999); Inga Pdrsdottir o. fl. (2003); Ingibjorg Gunnarsdéttir og Inga borsdottir, (2003); Erlingur
Jéhannsson o.fl. (2003).

% Viner og Cole, (2005).

» Laufey Tryggvadattir (2007).
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tvo- til prefaldast, sykursyki og kaefisvefn tugfaldast. Frjésemi minnkar. Andleg vanlidan, svo
sem punglyndi, kvidi og vanmetakennd, eykst. Pad dregur ur félagslegri patttoku og

: 26
cmangrun vex .

Tafla 3: Sjikdémar sem tengjast offitu”’

Sjukdomar sem eru algengari hja offeitum Adrir kvillar
Aldurstengd sykursyki Ofrjésemi hja konum
Blédtappi i hjarta Bakverkir
Blodtappi i heila (heilablodfall) Astmi
Gallsteinar
bvagsyrugigt

Slitgigt i hondum, hnjam og mjodmum
Krabbamein i brjéostum
Krabbamein i leghalsi
Krabbamein i ristli
Krabbamein i nyrum

Adrir paettir sem nefna ma eru ad dndun verdur erfidari eda jafnvel skert og pad getur
leitt af sér madi. Meltingarsjukdomar, einkum gallsteinar, vélindabakfledi og
hagdavandamal aukast. Allt petta leidir af sér ad sjuikdomsgreiningar og lekningar og
hjikrun verda dhattusém og erfidari ad 6llu leyti.® Einnig er pvi haldid fram ad danartidni
tvofaldist, sykursyki og keefisvefn tugfaldist, hjarta og @dasjukdomar pre- til fjorfaldist,
stodkerfisverkir og slitgigt tvo- til prefaldist og ymis krabbamein geta hatt i tvofaldast.”

Born likt og fullordnir glima vid ymsa sjukdéma og einkenni i tengslum vid offitu.
Helstu einkennin medal of feitra barna eru haekkadur blodprystingur, brenglud blodfitumynd,
pykknun & vinstra slegli og hakkad insulin 1 blodi svo eitthvad sé nefnt. Til pess ad varpa enn
frekara ljosi & pennan patt er naudsynlegt ad fjalla ytarlegar um alvarlegustu afleidingar offitu,

p.e. sykursyki og hjarta- og &dasjukdéma.

3.3.1.1 Sykursyki

Alvarlegasti sjukdomurinn sem fylgt getur offitu er aldurstengd sykursyki. Pad er i raun ekki
rétt ad kalla petta aldurstengda sykursyki par sem hun greinist & oftar hja ungu folki, en pad

tengist aukinni offitu medal barna og unglinga. Ef gengid er ut fra ad tioni pessarar tegundar

%% | udvig Arni Gudmundsson (2004).
7| andlzknisembaettid (1999).

2 Reykjalundur. (2008), A

2 Reykjalundur. (2008), A
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sykursyki hja konum med BMI undir likamspyngdarstudlinum 22 sé ,.edlileg synir

eftirfarandi tafla hvad hattan 4 pvi ad konur fai sjtkdominn eykst eftir pvi sem peer eru

pyngri.

Tafla 4: Pyngdaraukning og likurnar 4 sykursyki 2 hja konum®

Likamspyngdarstudull (BMI) Aukning i ahaettu

25-27 8
31-33 40
> 35 93

[ t6flu 4 ma sja ad sé kona med BMI studul & bilinu 25-27 pa eru atta sinnum meiri
likur & pvi ad hun fai sykursyki 2 en ella. S¢ konan med studullinn & bilinu 31-33 pa er fjortiu
sinnum meiri dhatta a sykursyki 2 og sé¢ kona med studulinn yfir 35 er ahattan ordin 93

sinnum meiri en ella.

3.3.3.2 Kransadasjukdomar
Offita er sjalfsteedur ahattupattur fyrir sjukdoma a bord vid kransedasjuikdoma, en getur auk
pess haft ahrif 4 adra pekkta dhattupetti eins og haprysting, sykursyki og blodfitu. Eins og
fram hefur komid eru heildardanarlikur minnstar pegar BMI er i kringum 23. Hoprannsokn
Hjartaverndar hefur einnig leitt i ljos ad minnstar likur eru 4 ad fa kransedasjikdom pegar
studullinn er & bilinu 20-23. bvi er @skilegast ad vera med BMI & bilinu 20-23 ef einungis er
tekid tillit til 4heettu 4 ad fa kransadasjukdom.

Einstaklingar sem reiknast med BMI yfir 31 eru i meira en tvofaldri ahattu 4 ad fa
kransedasjukdom. Meira en helmingur kransadasjiklinga er med studulinn yfir 25 og
flokkast med fyrsta stigs offitu. Ljost er pvi ad offita vegur pungt sem adhattupattur hja

kransedasjuklingum.

3.4 Salraenar og félagslegar afleidingar
Landlaknisembattio fjalladi um salrenar afleidingar offitu arid 1999 og sagdi m.a ad offita

hja bornum geti verid salren fotlun og ytt undir einelti sem veldur 6hamingju i asku og &
unglingsarunum. bad liggur 1 augum uppi ad pad hefur ahrif 4 vellidan okkar séum vid rend

edlilegri bernsku. bPad setur mark sitt 4 allt lifshlaup okkar. bar vid beetist ad erfitt getur reynst

%0 | andlzeknisembazettid (1999). Sja http://www.doktor.is/index.php?option=com d-greinar&do=view grein&id grein=293
bess ber ad geta ad paer upplysingar sem hér eru fengnar eru fra www.doktor.is. bar er grein sem skrifud er undir nafni
Landlaeknisembaettisins en enginn héfundur fannst ad greininni.
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a0 skera upp heror gegn offitu, s¢ einstaklingur punglyndur og langar e.t.v. mest til pess ad fa
sér a0 borda sér til hugarhegdar. Eineltid breytist med aldrinum, en fullordnir geta saett
mismunun vegna holdafarsins pegar peir t.d s@kja um vinnu eda skoélavist. Salrenir

erfidleikar, einelti og félagsleg mismunun leidir til einangrunar sem getur verid sarsaukafull.

Tafla 5: Salrzenar og félagslegar afleidingar offitu’'

Salranar afleidingar Félagslegar afleidingar
Punglyndi Einelti
Vanmetakennd Einangrun
Sjalfsasakanir Fordémar
Minni moguleikar i nami,
starfi
Kvioi témstundum
Minni moguleikar i
Félagsfaelni samskiptum kynjanna
Slaem félagsleg stada
Atvinnuleysi
Ororka

Einnig eykur offita likurnar &4 andlegu alagi hja bérnum, eins og raett hefur verid um
hér ad framan. betta getur birst 1 Iélegu sjalfsmati barna og punglyndi og ad pau verdi fyrir
einelti. Offita eykur einnig alagid & stodkerfi likamans. Talid er ad offita hja bornum geti
aukid likurnar 4 ymsum heilbrigdisvandamalum sidar 4 lifsleidinni*’. I pessari skyrslu er ekki
tekid tillit til salreenna og félagslegra afleidinga offitu pegar reiknadur er pjodfélagslegur
kostnadur vegna offitu, jafnvel pott full porf sé & pvi.

3 Reykjalundur. (2007), B
32 | andlzeknisembaettid. (2004).
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4. Meoferoarurraeoi vio offitu

bvi er haldid fram ad skortur s¢ 4 medferdarurraedum 4 Islandi fyrir folk sem glimir vid offitu.
[ grein Sigurdar Thorlaciusar og fleiri fra arinu 2006 i Laknabladinu kemur fram ad dryrkjum
vegna offitu hafi {fjolgad um 200% milli dranna 1992 og 2004, eda Gr 37 1 111 einstaklinga.
Svo virdist sem farri komist ad en vilja i medferd vegna offitu og ad urraedin séu yfirleitt
midud vid erfidustu malin og pa sem eru verst settir. Ad sogn Ludvigs Gudmundssonar
yfirleeknis naeringar- og offitusvids a4 Reykjalundi i vidtali vid Morgunbladid, pa ,,eru 61l pessi
progromm atferlismedferdir par sem reynt er ad breyta lifsstil og lifnadarhattum folks. A
Kristnesi og Reykjalundi fer lika hluti folks i magahjaveituadgerd a4 Landspitalanum ad
lokinni medferd, en hun felur i sér magaminnkun og styttingu 4 smapérmum med pad ad
markmidi ad minnka magaplassid og draga adeins ar meltingu.**

Demi um medferdaradila eru Kristnesspitali, Reykjalundur, Heilsustofnun
Nattarulaekningafélags {slands i Hveragerdi, gedsvid Landspitala- haskolasjukrahtiss og MFM
midstodin, medferdar- og fredslumidstod vegna matarfiknar og atraskana. bessir adilar, dsamt
morgum 60rum bjoda medferdir fyrir fullordid folk sem pjaist af offitu auk pess sem folk
getur fengid radgjof og studning 4 heilsugaeslustdvum um allt land. Talid er ad um 100 born
hafi fengid medferd a Landspitala — haskolasjukrahisi (Barnaspitala Hringsins) og eatla
Thorvaldsen konur nt ad einbeita sér ad pvi ad lata gera islenskt fraedsluefni sem hentar betur
hér 4 landi en pad efni sem kemur fr4 Bandarikjunum og oft hefur verid studst vio.

{ raun mé segja ad pad vanti nanari skilgreiningu 4 pvi hvers edlis medferdartrradin
eigi ad vera. bad er oliklegt a0 sama medferdarform henti 6llum sem glima vid ofpyngd og
offitu. Svo virdist sem stor hopur peirra hafi reynt morg hefdbundin trraedi sem ekki hafa
dugad. Getum vid leyft okkur ad bera pessa proun saman vid pad sem gerst hefur hja
alkoholistum. Mikil préun hefur att sér stad i medferd alkoholista. Eftir ad skilningur jokst &
alkoholisma urdou medferdarirradin fleiri og skiludu betri arangri en adur. Ekki er markmioid
a0 fjalla um offitumedferdir en til frodleiks verdur sagt orstutt fra offitumedferd a Reykjalundi

og kostnadi vid medferdir 4 Reykjalundi, Kristnesspitala og hja NLFI i Hveragerdi.

4.1 Offitumeoferd a Reykjalundi
A Reykjalundi hefur verid starfraekt sjalfstaett neringar- og offituteymi fra arsbyrjun 2001.

Adalverkefni pess hefur verid medferd alvarlegrar offitu. Medferdin er byggd upp sem

% Halla Gunnarsdéttir. (2006).
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atferlismétandi medferd med pad fyrir augum ad adstoda folk med alvarleg offituvandamal
vid a0 endurskipuleggja lifshaetti sina i pvi skyni ad Iéttast, auka virkni, beta heilsu og
lifsgeedi. Medferdin er ekki hugsud sem ,kar*“ heldur reynt ad koma varanlegri
lifshattabreytingu til leidar. Medferdin tekur 4 morgum pattum sem tengjast
offituvandamalum, svo sem neringu og hreyfingu og einnig 4 atridum eins og sjalfsmynd,

andlegri og likamlegri lidan, félagslegum pattum o.fl. eftir pvi sem vid 4.

Tafla 6: Skilyroi fyrir offitumedferd a Reykjalundi

1.Tilvisun fra lekni.
2. Aldur 18-65 ara.
3. Verulegt offituvandamal, pyngdarstudull (BMI) >34
4. Ad syna vilja i verki til a0 takast 4 vid vandann.
5. Reykleysi.

6. Afengis- og fiknisjuklingar séu ovirkir.

7. A0 vidokomandi geti nytt sér medferdina.

Eins og sja ma i toflu 6 eru pd nokkur skilyrdi sem parf ad uppfylla adur en
einstaklingur getur hafid medferd0 4 Reykjalundi. Naudsynlegt er ad radfera sig vid
heimilisleekni adur en farid er i medferd sem pessa og er eitt af skilyrounum fyrir medferd

tilvisun fra lakni.

Tafla 7: Kostnadur vegna innlagna 4 Reykjalund 2005-2007**

2005 2006 2007
Karlmenn 12 20 18
Konur 51 58 63

Medalkostnadur & sjukling 576.383 kr. 599.989 kr. 642.719 kr.

Samtals 36.312.129 kr. 46.799.142 kr. 52.060.239 kr.

Medalkostnadurinn sem birtur er i toflu 7 a sjukling fyrir arin 2005-2007 var byggdur
4 gdgnum fra arinu 2004 med pvi ad beita framreikningi & visitdlu. Hafa ber 1 huga a0 verdlag
heilbrigdispjonustu hefur haekkad a4 timabilinu. Eins og sja mé er aukningin 4 milli 2005 og

2006 29% og 4 milli 2006 og 2007 er aukningin 11%.

3 Reykjalundur (2006, 2007, 2008), A, B & C; (Ludvig Gudmundsson, munnleg heimild, september 2008).
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4.2 Offitumedferd a Kristnesspitala
A Kristnesspitala i Eyjafirdi fara fram offitumedferdir sem svipar mjog til peirra medferda

sem veittar eru a Reykjalundi, pess vegna er hagt ad reikna med sama medalkostnadi a hvern
innlagdan sjukling. Samkvaemt upplysingum fra Ludvig Gudmundssyni eru um 40 plass til

radstofunar fyrir offitusjuklinga a peirri medferdarstdo.

Tafla 8: Kostnadur vegna innlagna 4 Kristnesspitala 2005-2007%°

2005 2006 2007
Fjoldi innlagna 40 40 40

Medalkostnadur a sjukling 576.383 kr. 599.989 kr. 642.719 kr.

Samtals 23.055.320 kr. 23.999.560 kr. 25.708.760 kr.

4.3 Offitumedferd 4 Heilsustofnun NLF1 i Hveragerdi
Fra Heilsustofnun Nattarulaekningafélags {slands i Hveragerdi (HNLFI) fengust gogn sem

voru ekki sundurlidud en pau gefa samt hugmyndir um hver heildarkostnadur hins opinbera
var vegna medferdar & offitusjuklingum 4 timabilinu. Medferd hja HNLFI er pannig ad i
upphafi leggst sjuklingurinn inn i 4 vikur. Sidan halfu 4ri seinna leggst hann inn i 1 viku, svo
halfu ari eftir pad leggst hann inn i adra viku. Alls gerir petta pa 42 daga yfir arid sem
sjuklingurinn er i offitumedferd.

Sjuklingum 4 HNLFI standa til boda nokkrar tegundir hibyla 4 medan peir liggja inni.
bau herbergi sem standa til boda eru & verdbilinu 21.840 til 40.810 kronur. Medalverdid er
29.988 kr. og er allt innifalid i herbergjaverdinu. A heimasidu HNLFI*® kemur fram ad hid
opinbera greidi 70% af kostnadinum. Samkvaemt upplysingum frisar J. Svavarsdottur,
sjukrapjalfara hja HNLFI, er medalkostnadur 4 hvern sjiikling arid 2008 10.500 kronur & dag
sem hid opinbera parf ad greida. Fjoldi peirra einstaklinga sem hafa farid i medferd af pessu

tagi fra arinu 2005 til juni 2008 hja HNLFI er 143 manns.

s (Ludvig Gudmundsson, munnleg heimild, september 2008).
%8 Heilsustofnun Natturulaekningafélags islands. (2008)
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Tafla 9: Kostnadur vegna innlagna 4 Heilsustofnun Nattirulsekningafélags islands®’

2005 2006 2007 2008
Fjoldi innlagdra sjuklinga a ari 42 42 42 18
Medalkostnadur & sjukling 8.610 kr. 8.963 kr. 9.601 kr. 10.500 kr.

Samtals 15.188.040 kr. 15.810.732 kr. 16.936.164 kr. 7.938.000 kr.

Medalkostnadur & hvern sjukling er 10.500 kronur arid 2008. Su tala er bakreiknud
midad vio visitolu.

Fra arinu 2002 hefur verido samstarf milli skurddeildar Landspitala- haskolasjukrahiss
og Reykjalundar um ad Reykjalundur undirbti offitusjiklinga fyrir magahjaveituadgerdir a
Landspitala. Einnig er samstarf vid adra adila sem veita undirbiningsmedferdir. beir
sjuklingar fa sams konar medferd og adrir. Samkvemt upplysingum Ludvigs Gudmundssonar
hafa ad jafnadi verid gerdar 75-85 adgerdir 4 hverju ari sidan byrjad var ad bjoda upp a petta
urraedi arid 2000. Gengid verdur ut fra pvi ad 80 adgerdir hafi verid gerdar ad medaltali.

Tafla 10: Kostnadur vegna magahjaveituadgeroa 2005-2007

2005 2006 2007
Sjuklingar fra Reykjalundi 45 37 60
Adrir sjuklingar 35 43 20
Medalkostnadur vegna
magahjaveituadgerdar 775.714 kr. 789.757 kr. 830.409 kr.
Samtals 62.057.120 kr. 63.180.560 kr. 66.432.692 kr.

Eins og sja ma a toflu 10 eykst kostnadur vegna magahjaveituadgerda ar fra ari.
Samkvemt DRG  kostnadarflokkun  Landspitalans var  medalkostnadur  vegna
magahjaveituadgerda arid 2007 um 830.409 krénur. Su tala var leidrétt med hlidsjon af
verdlagsbreytingum til pess ad fa kostnadinn fyrir 2005 og 2006. Ef tekid er demi um
medferdina & Reykjalundi pa meetti segja ad beinn medalkostnadur 4 einstakling sem gengst
undir adgerd & Landspitala- haskolasjukrahusi eftir medferd 4 Reykjalundi sé um 1,4 milljonir

kréna.

%7 ({ris Judith Svavarsdottir, munnleg heimild, september 2008).
38 Reykjalundur (2006, 2007, 2008), A,B & C; (Ludvig Gudmundsson, munnleg heimild, september 2008).
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5. Ahrif offitu 4 atvinnupatttoku, atvinnuleysi og vinnuframlag

Ymsar rannsoknir hafa synt ad offita hefur neikvad ahrif 4 atvinnupétttoku, laun og
starfsframa, sérstaklega medal kvenna. Rannsdknir hafa einnig synt ad einkenni 6ldrunar
komi um 20 drum fyrr fram hja einstaklingum med offitu en peim sem eru undir peim
mérkum. Ahrif offitu af pessum sokum eru umfram pad sem sést hja peim sem reykja eda
neyta afengis™ .

Samkvamt upplysingum fra radningaskrifstofum 4 offita allajafnan ekki ad hafa 4hrif
4 radningu einstaklings. Fyrst og fremst er horft til heefni vidkomandi til starfsins. Menntun,
frumkvaedi, personuleiki, jakvaedni, framkoma, samskiptahefni, reglusemi, sjalfstraust og
snyrtimennska eru allt peattir sem skipta mali pegar heefni einstaklings til starfs er metin.
begar valid stendur hins vegar 4 milli tveggja hefra einstaklinga skiptir utlit gjarnan sképum.
Jafnframt eru einstaklingar i yfirpyngd sjalfkrafa utilokadir fra akvednum storfum par sem
yfirpyngd samremist ekki imynd sumra fyrirteekja. Ekki hafa verid gerdar margar rannsoknir
sem beinast eingdngu ad ahrifum offitu & atvinnupatttoku, atvinnuleysi og vinnuframlag en

. . , , . . 40
mikilveegt er ad slikar rannsoknir verdi gerdar™.

5.1 Samspil utlits og launa
Fyrir nokkrum arum vakti kénnun sem gerd var 4 vegum VR & tengslum launa og frama vid

utlit folks mikla athygli. Pannig leiddi launakénnun sem Félagsvisindastofnun gerdi fyrir VR
arid 2001 1 [jos ad havaxid folk var med harri laun en lagvaxid og ljoshaerdir voru yfirleitt
med legri laun en dokkherdir, svo faein demi séu nefnd. Ad sogn Gunnars Péls Palssonar,
formanns VR 1 vidtali i Morgunbladinu pann 22. mars 2007, hefur i launakénnunum VR enn
ekki verid spurt um holdafar folks til pess ad skoda hvort st breyta hafi einhver ahrif 4
launakjor folks. Adspurdur segir Gunnar Pall ad pad hafi & peim tima ekki pott vid hefi ad
spyrja um pyngd eda holdafar, par sem slikt potti of naergdngult. Spurdur hvort ekki veeri
asteda til a0 gera slikt segir Gunnar Pall pad vel koma til greina, enda geti pad verid
forvitnilegt ad skoda nanar hvort tengsl séu milli atvinnupatttoku og launa annars vegar og
holdafars hins vegar. A0 sogn Gunnars Pals vakti fréttin um tengsl holdafars og
atvinnupatttoku athygli hans, en hann tok fram ad fréttirnar @ttu samt ekki ad koma & évart

par sem rannsoknir hefou itrekad leitt 1 1j6s ad utlit skipti miklu mali t.d. pegar keemi ad

%% OECD. (2007).
%0 R&dningarpjénustan. (2008).
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launum og starfsframa folks.*" I doktorsritgerd Tinnu Laufeyjar Asgeirsdottur, par sem hian
skodadi samspil heilsu, lifstils og vinnumarkadar kom fram ad ,,...pad er sterkt samband &
milli likamspyngdar og atvinnupatttoku kvenna. Petta samband kom ekki fram hja korlum.
bad er i samremi vid malflutning peirra sem segja ad pad séu meiri krofur gerdar til utlits
kvenna en karla, p6 svo ad pad sé ekki hagt ad einblina 4 pad sem einu mogulegu

4staeduna.“?

5.2 Ahrif offitu 4 atvinnupatttoku
Til pess ad reyna ad meta ahrif offitu folks & vinnumarkadi var leitad til launpegasamtaka og

verkalydsfélaga, med spurningar er tengjast offitu og vinnumarkadi. Petta var gert til pess ad
fa yfirsyn, en um visindalega konnun var ekki ad rada. Spurningum var beint til
forstodumanna Verslunarmannafélags Reykjavikur (VR), Samtaka atvinnulifsins (SA),
Eflingar, Alpydusambands Islands (ASI), Bandalags haskélamanna (BHM) og Sambands
islenskra sveitarfélaga og ma sja per i vidauka. Félogin brugdust 611 mjog skjott vid pessum
fyrirspurnum fra Haskolanum 4 Bifrdst og voru talsmenn peirra almennt mjog dhugasamir
um pessa athugun og sendu svor sin nokkrum dégum sidar. Nidurstodur voru peer ad félogin
geta ekki med goou moti detlad hversu stor hluti fjarvista fra vinnu sé tilkominn vegna offitu
starfsmanna eda fylgikvilla og sjikdoma tengdum offitu.

Hja félogunum eru almennt ekki upplysingar um pad hversu stor hluti starfsmanna
innan vidkomandi samtaka sé atvinnulaus par sem unnt s¢ ad rekja astandio til offitu eda
fylgikvilla hennar. Félogin hafa litid komid ad fredslu sem tengist offitu en forsvarsmenn
félaganna telja a0 hegt s¢ ad fyrirbyggja pad ad einstaklingur 4 ,,vinnualdri® sem hér er
skilgreint sem einstaklingur 4 aldrinum 18-67 ara, detti ut af vinnumarkadi sokum heilsuleysis
sem rekja megi til offitu, med pvi ad freda pa. Einnig styrkja félogin félagsmenn sina med
likamsraktarstyrkjum og eins gatu sum félogin um ad pau veittu styrki fyrir langtima
offitumedferdir, endurhafingu 4 Heilsustofnun Hveragerdis (O-hopur), atvinnuendurhafingu
hja Janus-endurhefingu og styrk til medferdar hja MFM-st6dinni. Pad er alveg 1jost ad
storefla parf vitneskju um é&hrif offitu & vinnumarkadi og afleidingar hennar fyrir pjodfélagiod i

heild.

*! silja Bjérk Huldudéttir. (2007).
* Tinna Laufey Asgeirsdottir. (2007).
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6. island i alpjédlegum samanburdi

Offita i heiminum er ordid vidurkennt vandamal vidast hvar og riki heims eru stodugt ad
verda sér medvitadri um hvert stefnir ef heldur fram sem horfir, svo ekki er verid ad horfa a
eitthvert sérislenskt fyrirbrigdi. {slendingar hafa 16ngum hreykt sér af pvi ad eiga fallegustu
konurnar og sterkustu mennina en stefnum vid i pad a0 eiga feitasta f6lkio? Mynd 4 synir

tidni offitu 1 peim l6ndum sem Islendingar bera sig gjarnan saman vid i pessum efnum,

Nordurléndin, Bretland og Bandarikin og hér mé einnig sja medaltal OECD landanna®.
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Mynd 4: Tioni offitu (BMI>30) i samanburdarlondum

A mynd 4 ma sja ad hlutfall peirra sem glima vid offitu er misjafnt eftir londum innan
OECD. Arid 2005 (eda ar sem nast pvi) var hlutfall of feitra laegst 4% i Japan og Koéreu og
hest 34% i Bandarikjunum. A Islandi var petta hlutfall 12% érid 2002, (jafnhatt fyrir konur
og karla) samanborid vid 8% arid 1990. Arid 2007 er petta hlutfall komid upp i 18,3% hja
kérlum og 21% hja konum™.

Nokkur ar lida fra pvi ad offita greinist og til pess tima er heilsufarsvandamal henni
tengd koma fram. Ljost er ad offita 4 {slandi og i 66rum OECD rikjum mun i framtidinni hafa

i for med sér aukinn heilbrigdisvanda og meiri Utgj6ld pvi samfara.

3 OECD. (2008).
* Lydheilsustsd. (2008).
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Sterk tengsl eru milli offitu, sjukdoma og aukinna dénarlikinda eins og adur hefur
komid fram. Auk pess sem slikt hefur veruleg ahrif a lif peirra sem eru haldnir offitu eykst
alag 4 heilbrigdiskerfid med tilheyrandi kostnadi. Aztlad er ad sa kostnadur nemi um 5 —7
% ttgjalda til heilbrigdismala i Bandarikjunum & sidasta aratug og 2 — 3 % tutgjalda i 60rum
16ndum eins og Kanada, Astraliu og Nyja Sjalandi.* Pessi malaflokkur er pvi stodugt ad fa
meira vagi i allri umredu 4 alpjodavisu. Eins og fram hefur komid hefur offita samkvamt
gognum Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar, WHO, nad pvi marki ad teljast til
heimsfaraldurs og vera einn alvarlegasti heilbrigdisvandi 21. aldar™.

Stadan { heiminum i dag er pannig ad af ramlega 6.7 milljérdum manna i heiminum®’
er yfir 1 milljardur fullordinna of pungur og af peim pjast 300 milljonir af offitu. Hvad bornin
vardar er einnig talad um faraldur & sumum svaedum og er dxtlad ad yfir 22 milljonir barna
undir 5 4ra aldri 4 heimsvisu séu i yfirvigt og um 155 milljénir barna & skolaaldri®®. T rikjum
Evropusambandsins eru 14 milljonir skélabarna of pung og par af glima 3 milljonir vid offitu,
samkvaemt upplysingum fra Alpjédaheilbrigdismalastofnuninni (WHO). Talid er ad of
pungum bérnum i1 Evropu fj6lgi um 400.000 & ari og ad 85.000 born beetist vid hop peirra sem
glima vid offitu®. I mérgum 16ndum hefur tidni offitu prefaldast fra 1980 og heldur 4fram ad
aukast, einkum medal barna. betta eru 16nd eins og Nordur-Amerika, Bretland, Austur-
Evropa, Midausturlond, Kyrrahafseyjar og Kina. Alpjodaheilbrigdismalastofnunin aeetlar ad
um 150 milljénir fullordinna og 15 milljonir barna innan Evropusveadis stofnunarinnar muni
pjast af offitu arid 2010.

Sé farid inn 4 heimasidu Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar (WHO) og par
skodadar framtidarspar um offitu og um proéun i medaltali & BMI studlinum ma sja ad

astandid 4 Islandi er svipad og annars stadar 4 Nordurlondum pegar kemur ad offitu.

> OECD. (2007).

¢ WHO. (2005), C

47 U.S. Census Bureau. (2008)
8 WHO (2003), C

9 WHO (2003), C

32



M Males B Females

Denmark

Finland

lceland

Norway

Sweden

Switzerland

United Kingdom

United States

0 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30
Mean Value kg/m?*

Mynd 5: Spa WHO um ofpyngd og offitu i voldum londum fyrir ario 2010

Medaltal BMI studulsins hja korlum, 15 4ra og eldri 4 fslandi verdur arid 2010,
samkvaemt spa Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar (WHO), 26,3 og hja konum 15 ara og
eldri verdur medaltalid 26,8. Gangi pessar spar eftir verda islenskar konur med hasta medaltal
allra kvenna 4 Nordurlondum, harra en kynsystur peirra i Sviss en orlitid laegra eda 0,1% stigi
leegra en konur i Bretlandi og i Bandarikjunum. Ef islenskar konur eru einungis bornar saman
vid konur & Nordurlondum i pessari framtidarspa pa stefnir allt i pad ad islenskar konur skipi
sér i efsta setid. Islenskir karlar verda samkvemt spanni med haerra medaltal en danskir,
norskir, senskir og svissneskir kynbradur peirra, en med laegra medaltal en finnskir, breskir

og bandariskir karlmenn™.

6.1 Norourlondin
Offita er ordin gifurlegt samfélagslegt vandamal & Nordurlondum eins og annars stadar i

heiminum. Fj6ldi Nordurlandabuia sem pjaist af offitu fer vaxandi. Pad hefur i for med sér

fleiri tilfelli lifsstilssjukdoma, minni lifsgaedi og aukin utgjold til heilbrigdisméla. I nylegri

*® WHO (2005), D
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skyrslu Norrenu raherranefndarinnar kemur fram ad 40% fullordinna og fimmta hvert barn a

Nordurlondum er of pungt og rimlega helmingur ibua stundar svo til enga likamsrakt.

Tafla 11: Hlutfall ofpyngdar og offitu meodal Nordurlandabaa™'

Yfirvigt Offita

KK KVK KK KVK

% % % %
island (2002) (15 - 80 ara) a4 28 12 12
Svipj6d (2005) 42 27 12 11
Noregur (2002) (18 - 74 ara) 43 27 9 8
Finnland (2001) 46 29 21 22
Danmork (2003) 40 33 10 9

Tafla 11 er adeins sett hér til gloggvunar, en ekki er hagt ad bera 16ndin beint saman
s6kum pess ad gognum er safnad & mjog mismunandi hatt. Midad er vid ad BMI studull fyrir
yfirvigt s¢ 4 bilinu 25-29,9 og ad BMI studullinn fyrir offitu sé yfir 30. Af pvi ma sja ad 44%
islenskra karla & aldrinum 15-80 ara voru i yfirvigt arid 2002 4 medan 28% islenskra kvenna
voru of pungar. Sama hlutfall karla og kvenna eda 12% pjadist af offitu arid 2002. Einungis
finnskir karlar eru med haerri tidni en islenskir karlar. Arid 2001 voru 46% finnskra karla i

yfirvigt og 21% peirra pjadust af offitu.

Tafla 12: Hlutfall ofpyngdar og offitu medal ungra Nordurlandabiia®

Yfirvigt Offita

KK KVK KK KVK

% % % %
island (Reykjavik 2004) (14 &ra) 17 13 5 4
Svibjéd (2005) (16 - 29 &ra) 22 13 6 5
Noregur (2002) (14 ara) 11 11 3 1
Finnland (2001) (14 ara) 13 10 5 3
Danmork (2002) (16 - 24 ara) 17 13 5 3

Hid sama 4 vid um t6flu 11 og toflu 12, ad ekki er hagt ad bera 16ndin beint saman.
Toflurnar eru settar fram til ad syna stdduna, eins og hun var, & hverjum stad fyrir sig hja

mismunandi aldurshopum, & mismunandi timabilum. Hér er 4 sama hatt og 1 toflunni ad ofan

%1 Norden. (2006).
*2 Norden. (2006).
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midad vid ad BMI studull fyrir yfirvigt eda ofpyngd sé & bilinu 25-29,9 og ad BMI studullinn
fyrir offitu sé yfir 30. Par sjaum vid ad 17% 14 4ra straka & Islandi voru of pungir arid 2004
og 13% stelpna 4 sama aldri. Séu ungir s@nskir karlmenn 4 aldrinum 16-29 ara skodadir
kemur 1 ljos ad 22% peirra eru of pungir 4 moti 13% senskra kvenna 4 sama aldri.

Heilbrigdisradherrar & Nordurlondunum hafa mikinn metnad til pess ad breyta pessari
préoun og reyna ad sntia henni vid. Nordurlondin lita jafnvel svo a ad pau geti ordid i
fararbroddi og fyrirmynd annarra landa vid ad taka 4 peim vanda sem offitan er>>.

A0 norrenu heilsuaatluninni, Health, food and physical activity- Nordic Plan of
Action on better health and quality of life through diet and physical activity fra arinu 2006,
koma 6ll Nordurlondin  p.e. Danmork, Finnland, Island, Noregur og Svipjod auk
sambandsrikjanna Faereyja, Granlands og Alandseyja. Aztlunin tekur mid af pvi sem
Alpjodaheilbrigdismalastofnunin  (WHO) og Evropusambandid (EU) leggja fram i
stefnuskram sinum hvad vardar frumkvadi og adgerdir gegn offitu.

Nordurlondin hafa 61l unnid gegn offitu med mismunandi dherslum og i mislangan
tima en med peirri skyrslu sem Norrena radherranefndin hefur sett fram er komin
heildardetlun fyrir 611 Nordurlondin med skyrum timasettum markmidum. Nordurlondin eru
sammala um ad rikistjornir landanna eigi ad gegna lykilhluverki i eflingu hollustu og

likamlegrar hreyfingar og stydja pa stefnu ad tekid sé heildstett & malum innan samfélagsins.

Sameiginleg forgangsmarkmio Norourlandanna eru ao:

e Audvelda bérnum og unglingum ad velja hollan lifsstil og um leid vernda pau gegn
pvi umhverfi sem hvetur til 6hollustu. A Nordurlondum hefur sjéonvarpsahorf og
adgengi ad tolvum storaukist og norsk rannsokn hefur synt ad 15 ara ungmenni verja
allt ad 30 klst. & viku vid tolvur, fyrir framan sjonvarpid eda vid heimavinnu.

e Audvelda adgengi ad hollustu fyrir alla, born, fullordna og aldrada.

e Na til peirra sem eru i sérstokum aheettuhopi vardandi pad ad verda of pungir eda
glima vid offitu.

Kostnadur Nordurlandanna vid heilbrigdismal i heild sem hlutfall af vergri
landsframleidslu er svipadur eins og eftirfarandi tafla synir’*. Heildarkostnadur vegna offitu

og afleidinga hennar er yfirleitt talinn nema 6% af itgjoldum rikja til heilbrigdismala>.

*3 Norden. (2006).
>4 OECD. (2008).
> Tinna Laufey Asgeirsdottir. (2007).
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Mynd 6: Heildaruatgjold til heilbrigdismala sem hlutfall af vergri landsframleioslu

Hér sjast heildartitgjold allra Nordurlandanna til heilbrigdismala sem hlutfall af vergri
landsframleidslu. Pad vekur athygli ad itgjold fslands eru hlutfallslega hast fra arinu 2000 til
arsins 2005 en pad arid voru utgjold Danmerkur hlutfallslega jafn ha peim islensku eda 9,4%.
Arid 2006 er Island komid i 3. sxtid a eftir Svipjod og Danmérku. Pad vekur athygli ad
ttgjold Islands hakka fra arinu 2000 - 2003 um 9,47% par sem ttgjoldin na hamarki. Fra
arinu 2003 til 2006 hafa utgjoldin lekkad um 12,5%.

6.3 Bretland
Offita hefur snaraukist i Bretlandi & sidustu arum, p.4 m. 1 Englandi sem er fjolmennasti hluti

Bretlands. Tolur fra 1980 syna ad 8% kvenna og 6% karla voru med BMI yfir 30 p.e. offitu
og 8 arum sidar eda 1988 hafoi sa fjoldi naerri prefaldast, tuttugu og eitt prosent kvenna og 17
% karla eda samtals um 19% alls fullordins folks i Bretlandi var med BMI yfir 30°°. Nu
tepum 20 arum sidar (t6lur fra 2006) er fjordungur fullordinna kominn i offituhdp. Prjatiu og
atta prosent fullordinna eru of pung og 24% eiga vid offitu ad strida. Alls glima 67 %
karlmanna vid ofpyngd eda offitu og 56% kvenna.

Ofpyngd og offita er einnig mikid vandamal medal barna i Bretlandi, en 29,7% barna
eru annadhvort i yfirvigt eda glima vid offitu, og eru pad heldur fleiri drengir en stalkur,
30,6% drengja og 28,7% stilkna . Kostnadur NHS (National Health Service) i Englandi
vegna offitu hefur verid 4atladur 4.2 milljardar punda og spar gera rad fyrir pvi ad hann eigi

eftir ad verda meira en tvofalt heerri arid 2050. Hér er po eingdngu att vid beinan kostnad sem

6 WHO. (2008), B
37 Department of Health. (2008).
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leggst & heilbrigdiskerfid, en ef tekinn er med o6beinn og dulinn kostnadur sem fellur a
hagkerfid i heild, svo sem vinnutap og minni afkost, eru pessar fjarhadir miklu haerri, eda 16
milljardar punda. Haldi fram sem horfir gera spar rad fyrir ad kostnadur verdi kominn i 50
milljarda punda 4rid 2050°®. Bresk stjornvold hafa sett fram langtima4aetlun sem midar ad pvi
ad taka 4 vanda peirra sem eru of pungir eda pjast af offitu og sem fyrr eru born i forgangi.
peirri aatlun felst m.a. ad né til barna 1 gegnum skolakerfid med hollu mataredi innan
skolanna og hvetja til likamshreyfingar 4 skolatima. Englendingar leggja mikla 4herslu a
freedslupattinn, ad fraeda badi starfsmenn skolanna og foreldra um mikilvaegi holls mataradis

og hreyfingar.

6.4 Bandarikin
Bandarikin virdast hafa algjora yfirburdi pegar ad tolum um offitu kemur. Mynd 7 synir préoun

offitu i Bandarikjunum fra arinu 1985 til arsins 2007. A sidastlidnum 30 arum hefur offita
vaxid mjog hratt. Pad sem vekur mesta athygli 4 mynd 7 er ad pad er einungis i einu fylki i
Bandarikjunum, Colorado par sem faerri en 20% af heildarfjélda ibua i fylkinu pjast af offitu. 1
Ollum 60rum rikjum er hlutfallid harra en 20%. Sem demi ma nefna ad yfir 30% ibua i
Alabama, Missisippi og Tennessee pjast af offitu. Hér er midad vid ad pessir einstaklingar séu

med BMI yfir 30. bvi er einnig haldid fram ad um 66% pjoédarinnar eigi vid offitu ad strida.

2007
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Mynd 7: Hlutfall fullordinna sem hafa BMI yfir 30 i Bandarikjunum®

8 Department of health. (2008).
*9 Centers for disease control and prevention. (2008), C
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Samkvamt tolum CDC® virdist hafa dregid ur faraldrinum eins og Bandarikjamenn
nefna offituvandann hja fullordnum einstaklingum, og ad offita barna hafi ekki aukist &
arunum 2003-2004 og 2005-2006. Pad pykir p6 of snemmt ad fagna sigri ad mati sérfredinga.
Nezestu 4r munu skera ar um pad hvort eitthvad sé ad pokast i rétta att°'.

A arunum 2003-2004 og 2005-2006 mzldust 32% barna of pung eda med offitu og
16% med offitu. Meiri likur eru 4 ad of feit born muni eiga vid offitu ad strida er pau eldast og
ef ofpyngd byrjar fyrir 8 ara aldur er offita liklegri til ad verda alvarlegt vandamal pegar
barnid kemst 4 fullordinsar. Kostnadur bandariska pjodfélagsins vegna peirra sem voru med
BMI studulinn 25-29.9 og yfir 30 fyrir arid 1998 var 9.1 % af heildarkostnadi vid
heilbrigdispjonustu. bad ar er talid ad kostnadur hafi nad $78.5 milljéoroum Bandarikjadala og
arid 2002 farid upp i $92.6 milljarda®.

bessi kostnadur hefur aukist med hverju arinu og er ad sliga bandariskt pjoofélag.
Fyrirteki eins og General Motors sem stendur frammi fyrir miklum fjarhagsprengingum,
telur einn stersta vanda fyrirteekisins mikinn kostnad vid heilbrigdispjonustu fyrir starfsmenn.
Talsmenn peirra halda pvi fram ad pessi kostnadur hafi og muni hafa ahrif & samkeppnisfarni
peirra & heimsvisu. Ef beinn kostnadur vegna offitu heldur afram ad vaxa med peim hatti sem
verid hefur pa getur pad haft ahrif 4 vidskiptasamfélag heimsins alls”.

Bandarikin hafa verid i fararbroddi med ymsar adgerdir til ad sporna vid pessari va.
Um 1980, i stjornartio George Bush eldra, var farid af stad med mikla herferd um gjorvoll
Bandarikin. Arnold Schwarzenegger ntiverandi rikisstjori Kaliforniu var par i fararbroddi og
adalahersla 16g0 4 hreyfingu og breytt mataredi.

Helstu leidir sem farnar hafa verid eru ad gera folk medvitadra um hollt og gott
mataradi asamt hvatningu um aukna hreyfingu. Ymsar pjodfélagslegar breytingar sem t.d.
varda heimilisadstedur, p.e. badir foreldrar starfa ordid utan heimilis og heimagerdar maltidir
eru 4 undanhaldi, meira adgengi ad skyndibita og fa&di sem getur verid advanabindandi og
minni hreyfing virdast eiga storan patt i peirri proun sem ni & sér stad.

Arid 1998 var gefid ut af National Heart, Lung, and Blood Institute i samvinnu vid
The National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases, vidamikid
leidbeiningarit um kliniskar leidbeiningar a4 greiningu og medferd vid ofpyngd og offitu hja
fulloronum. betta er nokkurs konar vinnuplan fyrir fagfolk til ad vinna eftir. Markmidid sem

sOst var eftir var ad draga 0r offitu og néd henni nidur i 15%. bratt fyrir pad ad melingar sl. 2-

8 Centers for disease control and prevention. (2008), C

®1 Childhood obesity rate stabilizes for the first time in 25 years, report says. (2008).
%2 TFinkelstein, Fiebelkorn og Wang. (2003).

% McKethan. (2005).
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3 ar bendi til ad hagt hafi &4 proun offitu, p4 hafa Bandarikjamenn ekki ndd pessum
markmidum sinum 4 peim 10 d&rum sem lidin eru sidan petta leidbeiningarit kom ut. Offita

hefur aukist gifurlega i 6llum rikjum Bandarikjanna nema einu®.

6.5 Onnur lénd
[ skyrslu Evropuskrifstofu Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar kemur greinilega i 1jos hve

naering, hreyfing og holdafar hefur mikil ahrif & heilsufar Evropubua. bar er reiknad veegi
mismunandi dhettu- og umhverfispatta & heilsu eda sjukdomsbyrdi, m.a. i peim tilgangi ad
haegt s¢ ad forgangsrada forvarnar- og heilsueflingarstarfi. Pad vekur athygli ad naring,
holdafar og hreyfingarleysi rada sér par i fimm af sjo efstu seetum yfir pa peetti sem helst stytta
lif og minnka lifsgaedi®.

Mynd 8 synir hlutfall offitu i OEDC l6ndunum®. Myndin dregur glogglega fram ad
Asiulondin Japan og Korea skera sig ut Gr med legstu tidnina eda 3-3,5%. Pau eru um pad bil

10 sinnum leegri en Bandarikin og Mexiko6 sem eru langefst i pessum samanburdi.
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Mynd 8: Fulloronir einstaklingar meo offitu (BMI yfir 30) .

% National Heart, Lung and Blood institute. (1998).

% Havar Sigurjénsson. (2006).

% OECD. (2007).

67Gé‘>gn eru fra 2005 eda sidasta tiltaeka ari i viskomandi landi. Tolur fra Astraliu, Tékklandi, Lixemborg,

Nyja Sjalandi,Bretlandi og Bandarikjunum eru fengnar Gr rannséknum & maeldri had og pyngd, en upplysingar fra 66rum
I6ndum eru unnar Ur spurningalistum.
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bé sést einnig ad flest Evropulondin eru innan OECD medaltalsins, ad undanskildum
Bretlandi, Grikklandi og Luxemborg auk Austur-Evrépulandanna, Tékklands og Slovakiu.
Hafa ber i huga ad tolur paer sem birtar eru parna fyrir fsland eru sidan 2002, en i 6drum
londum fra arunum 2004, 2005 eda 2006. Likt og fram kemur sker {sland sig litid fra 56rum
16ndum og 1j6st er ad eigi ad stodva pessa Oheillaproun parf sampattar adgerdir innanlands og
samstarf milli landa, einkum 1 vitundarvakningu og aukinni freedslu um mikilvagi hreyfingar

og holls mataradis.
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7. Kostnadur vegna offitu

Til pess ad reikna pjodfélagslegan kostnad vegna offitu er naudsynlegt ad gera
kostnadargreiningu 4 peim sjukdomum sem taldir eru hafa &hrif & kostnadinn.
Sjukdomskostnadargreining er gerd til ad meta pann kostnad sem hlyst af tilteknum sjukdomi
eda sjukdoémsvaldandi peetti. Slik greining er gerd ut fra 6likum forsendum hverju sinni og
getur verid afar umfangsmikil. Markmidid er ad sundurlida, greina og verdleggja pau ahrif
sem umraddur sjikdémur veldur og leggja svo alla 6liku pettina saman. Pannig faest fram
heildarkostnadur sem fellur til vegna sjukdomsins og jafnframt mesti mogulegi dvinningur af
pvi ad Gtryma honum.®

Neaer omogulegt er ad meta kostnadarahrif sjikdoma an pess ad beita skipulegri adferd
eins og sjukdomskostnadargreiningu pvi ad jafnvel po sjikdomurinn sé audskiljanlegur pa
kvislast ahrif hans mjog vida. Sjukdomskostnadargreining er ekki einskordud vid sjukdoma,
p6 nafnid gefi pad til kynna, heldur & hin einnig vi0 adra eiginleika folks eda atferli sem
veldur aukinni dhaettu 4 sjukdomum. Pannig er mjog algengt ad sjukdomskostnadargreining sé
gerd fyrir til demis reykingar og neyslu afengis eda vimuefna, enda er par um ad reda
neysluvenjur sem hafa bein ahrif 4 heilsu, vellidan og starfsgetu folks. Med pvi ad draga
margvisleg ahrif sjikdoms saman i eina tolu er mogulegt ad bera einn sjukdom saman vid
annan. Slikar upplysingar nytast stjornvoldum pvi medal annars vid dkvardanatokur, t.d. med
pvi ad benda 4 hvar adgerda sé helst porf®.

Hagfradistofnun Haskola slands birti arid 2003 skyrslu um mat 4 kostnadi sem
reykingar valda 4 Islandi. Vid matid var fylgt eftir forskrift SAMMEC-reikniadferdarinnar
sem er reikniadferd notud vid ad reikna kostnadinn sem hlyst af reykingum. Adferdin er i
meginatridum su sama og beitt er i pessari skyrslu fyrir offitu og metur kostnad vegna
medhondlunar afleiddra sjukdoma og framleidslutap sem hlyst af auknum veikindum.
Nidurstadan er su ad kostnadur vegna reykinga er ramir 19 milljardar & verdlagi arsins 2000

og par af eru 7,8 milljardar vegna 6apreifanlegs kostnadar’.

7.1 Skipting kostnadar vegna offitu
Kostnadi vegna offitu ma skipta nidur i beinan kostnad, dbeinan kostnad og Oapreifanlegan

kostnad. Med beinum kostnadi er att vido allan pann kostnad sem fellur til innan

heilbrigdiskerfisins vegna offitu og beirra sjikdoma sem rekja ma til offitu. Einnig er

%8 Jefferson, Demicheli og Mugford. (2000).
% Kortt, Langley og Cox. (1998).
" Hagfraedistofnun Haskdla islands (2003).
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medtalinn kostnadur sjuklingsins sjalfs og fjolskyldu hans vegna medferdar vid offitu.
Kostnadur vegna sjukdoms getur verid af ymsum toga. Taka verdur saman 61l pau lyf sem
sjuklingurinn notar og annan kostnad vegna rannsokna og greiningar. Pegar um er ad raeda
spitalalegu getur kostnadur vegna legu, hjukrunar og sjukraflutninga verid umtalsverdur. Vid
baetist svo medferd hja t.d. sjukrapjalfum, radgjafarviotol hja sérfredingum og eftirlit eftir ad
medfero lykur.

Offita einstaklinga er almennt ekki medhondlud af leknum med beinum hatti nema
vandi einstaklingsins sé¢ ordinn mjog mikill. Beinn medferdarkostnadur vegna offitu
samanstendur fyrst og fremst af lyfjakostnadi, kostnadi vid skurdadgerdir og kostnadi vid
radgjof og medferdir sem atlad er ad breyta atferli folks. Pessi kostnadur er adeins litill hluti
heildarkostnadar heilbrigdiskerfisins vegna offitu eins og synt verdur fram & sidar. Pennan
kostnadarlid er hins vegar audvelt ad greina og fast upplysingar um hann 4 peim stodum par
sem medferd vid offitu er veitt t.am. & Reykjalundi, Landspitala- haskolasjukrahusi,
Heilsustofnun NLF] { Hveragerdi og vidar. Ofpyngd og offita valda fyrst og fremst kostnadi
fyrir samfélagid vegna pess ad likur einstaklings & ad proa med sér ymsa alvarlega sjukdoma
aukast verulega sé¢ hann of pungur.

Reykingar og offita eiga pad pvi sameiginlegt ad vera fyrst og fremst ahattupettir sem
auka likur 4 68rum heilsufarsvandamalum’'. Of feitt folk er umtalsvert liklegra til ad veikjast
af t.d. sykursyki 2, haprystingi og hjarta- og @dasjtkdémum eins og adur hefur komid fram.
Med pvi ad draga verulega Gr ofpyngd minnkar utbreidsla ymissa alvarlegra veikinda
verulega. Kostnad sem hlyst af medferd & 6drum sjukdémum verdur ad telja med sem kostnad
offitu, ef leida ma likur ad pvi ad sjuklingurinn hefdi ekki veikst, hefoi hann ekki verid of

feitur.

" Schmid, Schneider, Golay og Keller. (2005).
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Tafla 13: Skipting kostnadar vegna offitu

Beinn kostnadur
Vegna offitu
Sjukrahustengdur kostnadur
Kostnadur vegna gongudeildarsjuklinga
Kostnadur vegna legusjuklinga
Vegna afleiddra sjukdoma fra offitu

Obeinn kostnadur
Breyting 4 lifnadarhattum vegna sjukdomsins
Kostnadur vegna atvinnu
sem fellur a sjiklinginn
sem fellur 4 vinnuveitandann
sem fellur & samfélagio

Oapreifanlegur kostnadur
sem fellur & sjuklinginn og adstandendur hans
sem fellur a samfélagio

Ef kostnadurinn er skodadur nanar ma sja ad beini kostnadurinn vegna offitunnar
skiptist 1 tvennt, annars vegar i beinan kostnad vegna medferdarurreda vid offitu og hins
vegar 1 beinan kostnad vegna afleidinga offitu. Beini kostnadurinn er sa kostnadur sem hlyst
af medferd vid offitu, heimsoknum til leekna, magahjaveituadgerdum, lyfjakostnadi og margt
fleira. Hin tegundin af beina kostnadinum er afleidingakostnadur. Pad er sé kostnadur sem
kemur til vegna sjukdoma sem koma i kjolfar offitunnar.

Obeini kostnadurinn er sa kostnadur sem kemur til vegna framleidslutaps vegna
fjarvista frd atvinnu, pess ad sjuklingurinn hattir ad vinna fyrir aldur fram, 6rorku og jafnvel
Otimabeers andlats. Med vinnuframlagi sinu skapar folk verdmeti sem fera pvi og
fyrirtekjunum tekjur og riki og sveitarféelogum skatta. Valdi offita pvi ad vinnuframlag
einstaklings skerdist er um ad raeda séoun & adfongum sem hefdi annars verid hagt ad nyta.
bennan kostnadarpatt getur verid erfitt ad meta sokum skorts 4 gognum um fjarvistir fra
vinnustodum. Ad lokum mé& nefna Odpreifanlega kostnadinn sem kemur til vegna

minni/hrakandi lifsgaeda, pjaninga og peirra takmarkana sem verda a vegi offitusjuklinga.

7.2 Lyfjamedfero vid offitu
Eins og adur hefur komid fram er offita fyrst og fremst afleiding lifthadarhatta folks. Folk

velur sér dkvedinn lifsstil og lifir samkvemt honum. Hér getur margt komid til en kannski mé
fyrst og fremst benda & matarradi og hreyfingu. Ohollt matarrdi og of litil hreyfing valda
pvi ad folk fitnar. Hins vegar er rétt ad benda a4 pad ad rannsoknir hafa po leitt 1 1jos ad erfoir
rada einnig miklu um hvernig holdafar einstaklinga er. Fyrir nokkrum arum sidan

uppgotvadist svokallad ob-gen (offitu-genid). Offitugenid er pad gen sem stjornar framleidslu
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préteinsins leptins i fituvef likamans. Leptin verkar & midtaugakerfio og dregur ur matarlyst.
Ef fituvefur hja einstaklingi eykst pa byrjar hann ad framleida meira magn af leptini en adur.
Aukinn styrkur leptins studlar ad minnkadri faeduinntdku og um leid ad megrun. Hja
offitusjuklingum er pessi leptinstyring hins vegar skert enda hafa pessir einstaklingar ha gildi
af leptini. bvi eru uppi tilgatur um ad offitusjiklingar séu onemir fyrir leptini 4 svipadan hatt
og insulin6hadir sykursykisjuklingar eru 6namir fyrir insalini.

A 6. aratugnum var fyrst farid ad beita lyfjum { barattunni vid aukakiléin en saga
lyfjamedferda vid offitu er halfgerd sorgarsaga. I upphafi var einkum beitt 6rvandi lyfjum eins
og amfetamini og phenmetrazini eda lyfjum sem hafa ahrif & bodskipti tauga par sem
bodefnid er serdtonin (serotoninergar taugar). Badar lyfjagerdirnar verka a bodskipti i
midtaugakerfinu og draga Gr matarlyst. Vegna slemra aukaverkana, mikillar 4vanahattu og
takmarkads langtimadrangurs med orvandi lyfjum eins og amfetamini er ekki lengur meelt
med notkun peirra vid offitu.

Fraegustu megrunarlyfin sem hafa ahrif 4 serdtoninergar taugar eru fenfluramin og
dexfenfliramin. Fenfliramin kom a markad i Evropu fyrir nokkrum aratugum en var tekio af
markadi 1997 eftir ad upp komst ad Ilyfid olli alvarlegum hjartaskemmdum vid
langtimanotkun. Nokkrum arum &dur hafdi nadst verulegur drangur med pvi ad nota blondu
af fenfliramini og phentermini (lyf sem hefur sams konar verkun og amfetamin) en
einstaklingar misstu ad medalatali 16% af likamspyngd sinni a4 34 vikum og vidhéldu
pyngdartapinu i allt ad 3,5 ar. Pad vard pvi reidarslag pegar fyrrgreindar aukaverkanir
fenflaramins og dexfenfliramins komu 1 1j6s, en 1 kjolfarid voru lyfin tekin af markadi. bratt
fyrir slaka utkomu 4 drum adur hélt préun offitulyfja afram’.

Lyfjamedferd vid offitu er notud sem vidbot vid dkvednar lifsstilsbreytingar sem
nefndar voru hér ad framan. Lyfin geta hjalpad -einstaklingnum ad takast 4 vid
lifsstilsbreytingarnar og minnkad likur 4 offitutengdum sjukdémum. A markadi hér 4 landi eru
prjar tegundir offitulyfja. betta eru allt lyfssedilsskyld lyf sem leknar geta 4visad. Lyfin eru
Reductil, Acomplia og Xenical. Abending fyrir notkun pessara lyfja er ad BMI sé 30 eda
haerra eda ef BMI er 27 eda harra og vidkomandi hefur adra sjuikdéma tengda offitu s.s
sykursyki af tegund 2 eda of hdan blodprysting svo demi séu nefnd. Synt hefur verid fram 4 i
storum langtimarannsoknum ad pessi lyf auka marktaekt pyngdartap samanborid vid lyfleysu

og er pyngdartap ad medaltali 8-10% af upphaflegri pyngd samanborid vid 4-6% pegar tekin

"2 Torfi Rafn Halldérsson. (2005).
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er lyfleysa. Pyngdartapid verour mest fyrstu 20-28 vikurnar sem lyfin eru tekin og flestir na
a0 vidhalda pyngdartapinu medan lyfjamedferd er haldid afram.

bau lyf sem eru 4 markadi hér 4 landi verka 611 & mismunandi hatt og hafa mismunandi
aukaverkanir og milliverkanir vid 6nnur lyf. Taka skal tillit til pessara patta pegar tekin er
akvoroun um lyfjamedferd. Reductil (sibutramin) hefur verid & markadi sidan 1997. Acomplia
(rimonabant)  hefur verid & markadi sidan 2006 i Evropu en hefur enn ekki fengio
markadsleyfi i Bandarikjunum. Xenical (orlistat) hefur verid 4 markadi hér & landi sidan
19987, Til pess ad fa nidurgreidslu fra Tryggingastofnun rikisins 4 pessum lyfjum parf ad
sekja um lyfjaskirteini og til ad fa pau parf viokomandi einstaklingur ad uppfylla dkvedin
skilyrdi. beir sem ekki uppfylla pessi skilyrdi til pess ad fa lyfjaskirteini geta greitt ad fullu
fyrir lyfin sjalfir.

Tafla 14: Fjoldi skilgreindra dagskammta af offitulyfjum”*

2008
2003 2004 2005 2006 2007 (halft ar)
Acomplia 369 21.601 15.439
Reductil 82.432 109.266 109.034 107.490 99.807 79.086
Xenical 63.448 43.253 28.985 18.630 12.836 6.715
Xenical (D.A.C.) 2.092 1.037
Samtals 145881 152519 138.018 126.489 136.336 102.277

Daily defined dosis er skilgreindur dagskammtur og téknar vidhaldsskammt lyfs vid helstu dbendingu fyrir notkun pess’.

Tafla 14 synir fjolda skilgreindra dagskammta af offitulyfjum & Islandi frd arunum
2003 til arsins 2008, par sem halft 4rid 2008 er tekid med. Pad er dhugavert ad skoda pessa
proéun i fjolda dagskammta. Eins og sja ma & toflu 14 pa er fjolgun 4 milli aranna 2003 og
2004 i fjolda skilgreindra dagskammta. Dagskammtarnir dragast saman arid 2005 og 2006 en
aukast svo aftur arid 2007. Midad vid pa dagskammta sem komnir eru arid 2008 fyrir halft
arid ma gera rad fyrir ad enn hafi fjoldi skammta aukist. En hversu margir einstaklingar nota

pessi lyf?

73 Lyfjastofnun. (e.d.)
7 Margrét Résa Kristjansdaottir, Lyfjafraedingur hja Tryggingastofnun rikisins, télvupdstur 16.09.08.
>\WHO. (2008), E
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Tafla 15: Fjoldi einstaklinga sem nota lyﬁn76

2008
2003 2004 2005 2006 2007 (halft ar)
Acomplia 9 298 204
Reductil 476 554 574 566 564 584
Xenical 526 350 264 179 142 88
Xenical (D.A.C.) 23 13
Samtals 975 886 818 743 965 868

Eins og sja ma & t6flu 15 pa virdist einstaklingum sem nota offitulyf faekka talsvert fra
arinu 2003 til arsins 2006. Arid 2007 verdur svo talsverd aukning aftur sem virdist atla ad

halda sér fyrir arid 2008.

Tafla 16: Fjoldi iitgefinna lyfjaskirteina 2004-2008"

2008
2004 2005 2006 2007 (hdlft ar)
Fjoldi lyfjaskirteina 560 467 343 330 452

[ toflu 16 ma sja ad samdréttur verdur i fjolda utgefinna lyfjaskirteina fra arinu 2004 til
arsins 2007. Mikil aukning verdur aftur arid 2008 en utgefin lyfjaskirteini, einungis 4 fyrri
hluta arsins eru komin vel yfir pad sem verid hefur undanfarin tvo ar. Hins vegar skal geta ad
pvi ad petta er ekki endilega fjolgun einstaklinga pvi lyfjaskirteinin eru gefin ut & halfs ars

fresti og pvi getur sami einstaklingur verid ad fa endurnyjad lyfjaskirteini.

Tafla 17: Fjoldi Avisana fra laknum 2003-2008"°

2008
2003 2004 2005 2006 2007 (halft ar)
Acomplia 12 729 345
Reductil 1.061 1.275 1.290 1.275 1.263 1.016
Xenical 1.125 727 552 417 286 141
Xenical (D.A.C.) 36 15
Samtals 2.346 2121 1.937 1.825 2.464 1.609

6 Fyrirvari: Heildarfjoldi einstaklinga/lyfsedla er iGulega laegri en samtala gefur til kynna vegna tvitalningar, p.e. sami
einstaklingur getur verid ad nota tvo lyf og pvi er rangt ad telja hann tvisvar i heildartélunni.(Margrét Résa Kristjansdottir,
munnleg heimild, september 2008).

” Fyrirvari: Lyfjaskirteini vegna offitu eru gefin Ut til halfs ars i einu. Pannig ad adili sem feer skirteini t.d. i febrdar faer aftur
skirteini i aglst sama ar og er pvi tvitalinn i pessum gognum. (Margrét Rdsa Kristjansdottir, munnleg heimild, september
2008).

8 Fyrirvari: Heildarfjoldi einstaklinga/lyfsedla er idulega laegri en samtala gefur til kynna vegna tvitalningar, p.e. sami
einstaklingur getur verid ad nota tvo lyf og pvi er rangt ad telja hann tvisvar i heildartélunni. (Margrét Rdsa Kristjansdottir,
munnleg heimild, september 2008).
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Tafla 18: Kostnadur hins opinbera vegna offitulyfja 2006-2008”

2008
2006 2007 (halft ar)
Acomplia 0 kr. 0 kr. 4.122.643 kr.
Reductil 13.652.740 kr.  11.712.108 kr. 4.270.728 kr.
Xenical 3.297.654 kr.  2.155.832 kr. 1.366.909 kr.
Xenical (D.A.C) 0 kr. 411.629 kr. 266.136 kr.
Samtals 16.950.394 kr. 14.279.569 kr.  10.026.416 kr.

Kostnadur hins opinbera vegna offitulyfja drost saman um ramar 2,6 milljonir 4 milli
aranna 2006 og 2007. Tolur fyrir fyrri hluta arsins 2008 gefa ekki til kynna ad kostnadur hins

opinbera verdi minni i ar en arid 2007.

Tafla 19: Greidslur fyrir offitulyf 4 Arunum 2006 - 2008*

2006 2007 2008 jan-jun
Born 331.259 507.996 411.956
Ellilifeyrispegar 1.032.478 944.000 1.142.818
Ororkulifeyrispegar 7.643.717 6.187.510 4.972.439
Adrir 20.468.592 19.017.860 15.869.334
Samtals 29.476.046 26.657.366 22.396.547

Tafla 20: Hlutfall hvers flokks af heild i kaupum & offitulyfjum 2006 - 2008

2006 2007 2008
Born 1,1% 1,9% 1,8%
Ellilifeyrispegar 3,5% 3,5% 5,1%
Ororkulifeyrispegar 25,9% 23,2% 22,2%
Adrir 69,4% 71,3% 70,9%
Samtals 100,0% 100,0% 100,0%

Eins og tafla 20 ber med sér eykst hlutur barna i heildarnotkun offitulyfja ar fra ari.
St proun er mjog dgnvenleg. Hafa ber i huga ad tolur fyrir &rid 2008 eru eins og adur
einungis fyrir fyrri helming arsins. A milli aranna 2007 og 2008 er aukning i 6llum hépum
peirra sem nota offitulyf, hja bornum, ellilifeyrispegum, 6ryrkjum og 6drum. Ef vid gerum rao
fyrir ad pad verdi keypt lyf fyrir somu upphad seinni hluta arsins 2008 eins og var gert fyrri
hlutann pa haekkar talan um 62% 4 milli aranna 2007 og 2008.

7 (Margrét Rdsa Kristjansdottir, télvupostur, september 2008).
& (Margrét Résa Kristjansdottir, tolvupdstur, september 2008).
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7.3 Kostnadur hins opinbera vegna offituadgerda 4 islandi

Kostnadur hins opinbera vegna offituadgerda hefur aukist 4 milli ara.

Tafla 21: Kostnadur hins opinbera vegna beinna adgerda 2005-2007%

Samtals lyfjakostnadur
Samtals Reykjalundur
Samtals Kristnesspitali
Samtals Medferdarstofnun HNLFI

Samtals magahjaveituadgerdir

2005
15.000.000%*kr.
36.312.129 kr.
23.055.320 kr.
15.188.040 kr.
62.057.120 kr.

2006
16.950.394 kr.
46.799.142 kr.
23.999.560 kr.
15.810.732 kr.
63.180.560 kr.

2007

14.279.569 kr.
52.060.239 kr.
25.708.760 kr.
16.936.164 kr.
66.432.692 kr.

Samtals
46.229.963 kr.
135.171.510 kr.
72.763.640 kr.
47.934.936 kr.
191.670.372 kr.

Samtals 151.612.609 kr. 166.740.388 kr. 175.417.424 kr. 493.770.421 kr.

Upplysingar um lyfjakostnad arid 2005 liggja ekki fyrir en ef vid gefum okkur ad hann
sé um 15 milljénir krona pé er heildarkostnadur rikisins vegna offituadgerda 4 {slandi taeplega
494 milljonir krona & priggja ara timabili og jokst um 10% milli dranna 2005-2006 en 5,2%
milli &ranna 2006 og 2007.

7.4 Sjukdomskostnadargreining
begar hlutur sjukdomskostnadar sem rekja ma beint til ofpyngdar er metinn parf i fyrsta lagi

ad liggja fyrir hverjar likurnar eru 4 ad of pungur einstaklingur veikist, samanborid vid
einstakling sem er ekki of pungur. Likurnar eru metnar t fra ségulegum gégnum og fast
pannig hlutfallsleg dhatta (e. relative risk) of pungs einstaklings & ad fa sjutkdoéminn. Sem
demi ma nefna ad hlutfallsleg dhatta of pungs manns 4 ad fa hjarta- og @dasjukdéma hefur
verid metin 1,45 sem pydir ad likurnar fyrir pann einstakling eru 45% herri en ella. Neest parf
a0 meta hve stor hluti pjodarinnar, eda pess pydis sem verid er ad rannsaka hverju sinni
flokkast sem of pungur.

Hér 4 landi hafa m.a. Lydheilsustod (4dur Manneldisrad fIslands), Gallup,
Landleknisembettid og Krabbameinsfélagid komid ad slikum kénnunum auk islenskra
haskola.** Med pvi ad leida saman upplysingar um &hrif ahattupattar eins og ofpyngdar &
sjukdoma og sidan utbreidslu dhattupattarins innan pydisins er hagt ad meta ad hve miklu
leyti veikindi eru til komin vegna ofpyngdar. Pannig er reiknadur svokalladur PAF studull
(PAF er ensk skammstofun fyrir population attributable fraction) sem gefur til kynna hve stor

hluti tilfella er kominn til af vidkomandi ahettupetti og pa ad sama skapi hve storan hluta af

B T8lur eru fengnar fra Tryggingastofnun, Landspitala- haskélasjukrahusi, Kristnesspitala og Reykjalundi, september 2008.
& Elva Gisladéttir, HéImfridur borgeirsdéttir, J6n Oskar Gudlaugsson, Margrét Valdimarsdéttir, Stefan Hrafn Jénsson og
porélfur bérlindsson. (2008).
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kostnadi hvers tengds sjuikdoms ma rekja til dhaettupattarins. Vid pennan kostnad baetist svo
kostnadur vegna beinna adgerda gegn ahaettupattinum og pannig fast heildarkostnadur sem
ahaettupatturinn veldur.

begar fyrir liggja rannsoknir & kostnadi vegna peirra sjukdoma sem ofpyngd 4 patt i ad
valda er mogulegt ad meta hve mikil verdmaeti myndu sparast ef dregid yrdi tr ofpyngd folks
a0 hluta eda 6llu leyti. Gallinn vid ad vinna sjuikdémskostnadargreiningu a pennan hatt er sa
a0 ekki er hlaupid ad pvi ad greina i sundur beinan, 6beinan og 6apreifanlegan kostnad 4 pann
hatt sem lyst var hér ad ofan. Til pess parf slik sundurlidun & 6llum sjukdémum sem tengjast
offitu ad liggja fyrir en jafnan er audveldara ad nalgast tolur um heildardhrif i birtum gégnum.
Misjafnt er eftir sjakdémum hvort kostnadurinn fellur fyrst og fremst a heilbrigdiskerfid eda
t.d. 4 einstaklinginn sjalfan. Sem demi ma nefna ad um tveir pridju hlutar kostnadar vegna
punglyndis falla utan heilbrigdiskerfisins og af dunninni sykursyki bera sjuklingurinn og hans
nanustu um 70% byrdanna en fyrir ofpyngd og offitu er pad um helmingur®.

St skipting kostnadar sem hagt er ad na fram med peirri adferd sem hér er beitt er pvi
annars vegar beinn medferdarkostnadur vegna ofpyngdar og offitu og hins vegar kostnadur
vegna fylgikvillanna, framleidslutaps og annarra d6dpreifanlegra patta. Medferdarkostnadur
vegna ofpyngdar melist gjarnan undir 5% af heildarkostnadi i rannséknum sem pessum en
sterstur hluti kostnadar er vegna fylgikvilla ofpyngdarinnar. betta er demigert fyrir langlifa,
kréoniska sjukdéma og fyrir dhaettupatti eins og offitu, hreyfingarleysi og reykingar.

begar um er ad reda sjukdéma sem hafa afgerandi 4hrif 4 heilsu folks yfir skamman
tima, gjarnan par til lekning fest eda ad sjuklingurinn deyr, pa snyst demid vid og mestur
kostnadur fylgir beinni medferd. Daemi um slikt eru skeedir smitsjukdomar. Pegar allur
kostnadurinn fellur til & svo skdommum tima er mogulegt ad taka saman heildarkostnad eins
sjuklings og fjoldi sjuklinga er pa pad sem parf til ad reikna kostnadinn. Fyrir langvinnari
kvilla er jafnan horft til eins ars en pad er byggt a peirri hugmynd ad skipting sjuklinga i slikri
pversnidsmalingu endurspegli eiginleika sjuikdomsins sem koma fram vid langsnidsmalingu.

Kostnadur islensks samfé¢lags vegna ofpyngdar og offitu arid 2007 var a pennan hatt
metinn 5,8 milljardar krona. Kostnadurinn skiptist annars vegar i beinan medferdarkostnad
vegna sjalfrar offitunnar og hins vegar i beinan og dbeinan kostnad vegna fylgikvilla offitu en
megnid af kostnadinum ma rekja til kostnadar vegna fylgikvilla. Eins og fram hefur komid er
framleidslutap stor hluti 6beins kostnadar. Beinn medferdarkostnadur er adeins litill hluti af

heildinni, 175 milljonir, fyrst og fremst tengdur lyfjakostnadi og skurdadgerdum. Eftir standa

8 Sobocki. (2006).
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pa 5.662 milljonir, par af 2.814 vegna of pungra einstaklinga og 2.848 vegna of feitra. Ekki
reyndist unnt ad greina t.d. ébeinan kostnad fra heildinni sokum skorts a upplysingum um
samsetningu kostnadar fylgikvillanna. Par ad auki tekur rannsoknin ekki til detlads kostnadar
vegna pjaningar eda sorgar.

Alls voru 18 offitutengdir sjikdomar teknir med i reikninginn en nokkrir peirra
reyndust & endanum litlu mali skipta. Mestu munar um sykursyki 2 en 34,7% kostnadar vegna
fylgikvilla er einmitt kostnadur hennar vegna. Naest ma nefna hjarta- og @dasjukdoma
(21,8%), punglyndi (16,0%) og haprysting (11,8%). Athygli vekur ad punglyndi skuli skipta
svo miklu mali 1 kostnadargreiningunni pvi fyrir of punga er hlutfallsleg dhatta metin sem 1,
p.e. likurnar & ad veikjast af punglyndi aukast ekki neitt p6 einstaklingur sé of pungur. Medal
peirra sem teljast of feitir er hlutfallsleg ahetta aftur & moti 1,785, p.e. pad eru 78,5% meiri
likur 4 ad of feitur einstaklingur veikist og kostnadur vegna pess malist svo umtalsverdur.
Fyrir morg krabbamein sem tekin voru til athugunar malist samfélagslegur kostnadur tengdur
ofpyngd og offitu & bilinu 5-10 milljonir og samanlogd ahrif 8 6likra krabbameina voru um
4,1% af heild (brjosta-, ristil-, vélinda-, bris-, maga-, lifrar- og blodruhélskrabbamein auk
leghalskrabbameins).

Rétt er ad draga pad fram ad fré arinu 2006 til 2007 vex kostnadurinn verulega, sér i
lagi par sem mat a ofpyngd og offitu kvenna vex hratt milli 4ra. Med likaninu sem hér er beitt
melist sjukdomskostnadurinn arid 2006 ramir 5 milljardar. Ef utbreidsla offitu hefdi haldist
Obreytt milli ara og adeins veri um ad reda verdlagsahrif fra arinu 2006 til 2007 hefoi
kostnadurinn vaxid Gr 5 milljordum i 5,3. Hér er midad vid verdvisitolu vergrar
landsframleidslu sem 6x um 5,6% fra 2006 til 2007. En fleira kemur til en verdlagsahrif og
sOkum mikillar aukningar i maldum likamspyngdarstudlum leggst halfur milljardur vio og
nidurstadan fyrir arid 2007 er 5,8 milljardar. A einu 4ari 6x til ad mynda fjoldi kvenna med

BMI yfir 25 ar 46% 1 53,5%.

7.5 Kostnadarlikanio
Likanid sem hér er studst vid er ad mestu leyti byggt 4 sambarilegri rannsokn sem gerd var

heilbrigdiskerfinu i Sviss.** Nidurstadan er ekki fjarri pvi sem buast matti vid ef horft er 4
kostnadarbyrdina i 60rum 16ndum, sem hlutfall af heildaritgjoldum til heilbrigdismala. Til
samanburdar mé nefna ad ef nyleg rannsdkn sem gerd var fyrir breska pingid (House of
Commons) um umfang vandmalsins & Englandi er skooud fest ekki 6svipud nidurstada. St

skyrsla metur kostnad vegna offitu arid 2002 en ekki ofpyngdar og séu télurnar heimfardar a

8 Schmid, Schneider, Golay, og Keller. (2005).
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fsland, ad teknu tilliti til mannfjolda, kaupmattarjafnadar og verdbolgu melist kostnadurinn
um 2,5 milljardar arid 2007 sem er nokkru laegra en peir rimu 2,8 milljardar sem nefndir voru
hér ad ofan.*

Vid gerd pessarar uttektar kom 1 1jos ad l1itid er til af utgefnum télum um kostnad
vegna sjiikdoma 4 slandi. A3 mestu var pvi studst vid erlendar sjikdomskostnadargreiningar.
Atla ma ad hlutfallslegar likur &4 ad einstaklingur veikist af peim sjukdémum sem hér voru
teknir til skodunar séu par somu & Vesturlondum. Vitad er ad utbreidsla offitu er mjog
breytileg 4 Vesturlondum en pad hefur ekki bein ahrif & hlutfallslegu likurnar. Télur um
Gtbreidslu offitu hefdi verid mjog varhugavert ad heimfara 4 Island annars stadar fra, pvi eins
og komid var ad hér ad framan pa getur utbreidsla breyst 4 skommum tima. A bak vid pessa
sjukdomskostnadargreiningu liggja pvi gégn um hlutfallslega 4heettu sjikdéma tekin ur
erlendum rannsoknum og tolur um dreifingu mannfj6ldans hérlendis eftir
likamspyngdarstudlum sem Lydheilsustofnun hefur tekid saman.***’

Ut fra tolum um dreifingu likamspyngdarstuduls islenskra karla og kvenna er hagt ad
meta hvernig skipting mannfjéldans i hopana of pungir, of feitir og adrir breytist vid pad ad
t.d. likamspyngdarstudull landsmanna haekki ad jafthadi um eitt stig. Vid pad pa fjolgar of
feitum um pann fjolda sem fyrir hafdi BMI 4 bilinu 29 til 30 en of pungum faekkar sem peim
nemur. Peir sem h6fou BMI milli 24 og 25 farast svo upp i flokk of pungra.

Tafla 22. Ahrif breytinga 4 BMI studli 4 samfélagslegan kostnad

Laekkun BMlum 1 Stadan arid 2007 Haekkun BMIum 1
25> BMI > 30 36% 40% 44%
BMI > 30 15% 20% 26%
BMI > 25 51% 60% 69%
Kostnadur (millj.kr) 4.839 5.837 6.890

Ut fra dreifingu mannfjoldans eftir likamspyngdarstudlum sem Lydheilsustofnun hefur
tekid saman ma aatla ad hakki BMI ad jafthadi um eitt stig pa hakki hlutfall karla med BMI
yfir 25 ur 66,6% 1 75,1% og hlutfall kvenna med BMI yfir 25 fer ur 53,5% 1 63,0%. Vi0 petta
eykst samfélagslegur kostnadur um riman einn milljard, fer ur 5.837 milljonum i 6.890

milljonir eins og sja ma 4 mynd 9.

& House of Commons. (2004).
& Calle, Rodriguez, Walker-Thurmond, og Thun. (2003).
87 Field, Coakley, Must, Spadano, Laird, Dietz, Rimm og Colditz. (2001).
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Mynd 9: Azetladur kostnadur arid 2007 (BMI*) og vid breytingu, +/- 1 BMI stig.
Verdi breytingin aftur & méti 1 hina attina, p.e. ad likamspyngdarstudull lekki um eitt

stig fer samfélagslegur kostnadur Ur 5.873 nidur i rima 4,8 milljarda. Af pessu er 1jost ad um

verulega fjarmuni er ad r&da og mikinn avinning i formi aukinnar velferdar i samfélaginu.
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8. Samantekt

Offita er 6rt vaxandi heilbrigdisvandamal, einkum i hinum vestrana heimi og er Island par
engin undantekning. AJd mati Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar (WHO) er engin
lydheilsudgn jafn vanmetin um vida verdld og offitan par sem talad er um heimsfaraldur sem
undanskilji hvorki fatek proéunarriki né vestraen ionriki.

Kostnadur islensks samfélags vegna ofpyngdar og offitu arid 2007 er metinn 5,8
milljardar samkvemt peim Utreikningum sem skyrsluh6fundar nota. Kostnadurinn skiptist i
beinan medferdarkostnad sem maldist 175 milljonir krona en langstaerstur hluti kostnadarins
fellur til vegna medferdar & offitutengdum sjikdomum eda fylgikvillum offitu en taepa 5,7
milljarda kréna mé rekja til medhondlunar 4 fylgikvillum og til beins framleidslutaps. Alls
voru 18 tengdir sjukdomar teknir med i reikninginn en nokkrir peirra vogu 4 endanum adeins
mjog litinn hluta. Mestu munar um sykursyki 2, en 34,7% kostnadar vegna fylgikvilla er
einmitt kostnadur hennar vegna. Naest ma nefna hjarta- og @dasjukdoma (21,8%), punglyndi
(16,0%) og haprysting (11,8%). Athygli vekur ad punglyndi skuli skipta svo miklu mali i
kostnadargreiningunni pvi fyrir of punga er hlutfallsleg dhatta metin sem 1, p.e. likurnar 4 ad
veikjast af punglyndi aukast ekki neitt p6 einstaklingur sé of pungur. Medal peirra sem teljast
of feitir er hlutfallsleg aheetta aftur & moti 1,785, p.e. pad eru 78,5% meiri likur & ad of feitur
einstaklingur veikist og kostnadur vegna pess malist svo umtalsverdur. Fyrir margar tegundir
krabbameina sem tekin voru til athugunar malist samfélagslegur kostnadur tengdur ofpyngd
og offitu 4 bilinu fjérar til niu milljonir og samanlogd ahrif atta 6likra krabbameina voru um
4,1% af heild (brjosta-, ristil-, vélinda-, bris-, maga-, lifrar- og blodruhalskrabbamein auk
leghélskrabbameins).

Arid 2007 voru um 87.778 fullordinna & aldrinum 18-79 4ra of pungir hér 4 landi og
um 43.860 voru of feitir. betta jafngildir ad ramlega 60% Islendinga eru yfir kjorpyngd. Ef
marka mé spa Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar p4 mun petta hlutfall aukast 4 komandi

arum og arid 2010 ma atla ad um 60,7% mannfjoldans verdi yfir kjorpyngd.
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9. Hvad getum vio gert?

Pad er nidurstada skyrsluhofunda ad eitthvad rotteekt purfi ad gera 4 Islandi adur en i 6efni
stefnir hvad vardar offitu. Kostnadur pjodfélagsins arid 2006 nam tepum 5 milljordum krona
og kostnadur arsins 2007 var tepir 6 milljardar krona og ef ekkert verdur ad gert mun sa
kostnadur aukast ar frd ari sokum pess ad of pungum og of feitum einstaklingum fjolgar
stodugt. Samkvaemt framtidarspa WHO munu islenskar konur verda arid 2010 hvad feitastar a
Nordurlondum og ekki vera langt fra kynsystrum sinum i Bretlandi og i Bandarikjunum.
Einstaklingar, {fjolskyldur, vinnustadir, skoélar, starfsfolk innan heilbrigdisgeirans og
stjornvold verda ad gripa til adgerda til pess ad koma i veg fyrir og draga Ur ofpyngd og offitu
4 Islandi.

bar breytingar sem hafa ordid 4 mataredi, hreyfingu og holdafari Islendinga
undanfarna aratugi eru fyrst og fremst afleiding breyttra pjodfélagshatta. Hér er & ferdinni
brynn samfélagslegur vandi sem hefur 6meld ahrif &4 heilbrigdisutgjold og lifsgaedi. Eigi ad
snia proéuninni vid purfa margir ad leggjast a eitt, jafnt almenningur, skoli, atvinnulif, frjals
félagasamtok og stjornvold par sem margir Olikir peettir hafa ahrif & mataredi folks og
hollustu fadisins, m.a. frambod 4 mat i skdélum og vinnustddum, verdlagning, fraedsla,
pekking og markadssetning matvela.

Nidurstodur gefa til kynna ad likamspyngdarstudull Islendinga hafi farid hakkandi
undanfarna tvo dratugi. Nokkud herra hlutfall islenskra karla en kvenna eru of pungir og
jafnframt hefur ordid meiri heekkun & hlutfalli of pungra karla en kvenna. Pad er hins vegar
ekki mikill munur & hlutfalli islenskra karla og kvenna sem pjast af offitu, og arid 2007 var
prosentuhlutfall of feitra kvenna herra en karla, eda 20% kvenna. Rétt er ad geta pess ad
Alpjodaheilbrigdismalastofnunin skilgreinir offitu sem faraldur pegar hlutfall offitu er haerra
en 15% medal pjodarinnar. 1 1j6si pess hve alvarlegar afleidingar offita getur haft 4 heilsu og
lifsgeedi folks er hlutfallid hatt hérlendis. Hér ma einnig velta pvi fyrir sér hvort aukin
afengisneysla kvenna sidustu aratugi hafi ytt undir offitu islenskra kvenna. Islendingar hafa
stundum hreykt sér af pvi ad eiga sterkustu menn i heimi og fallegustu konurnar. Ad verda

feitasta pjodin er liklega ekki eitthvad sem vid {slendingar viljum hreykja okkur af.
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10. Tillogur til radherra

Skyrsluhofundar leggja fram nokkrar tillogur til heilbrigdisradherra sem ettu ad gagnast i
barattunni vid ofpyngd og offitu sem eins komid hefur fram eykst ar frd ari og samfara pvi

aukast utgjold hins opinbera.

10.1 Born og unglingar
Fyrsta skrefio er ad fraeda almenning betur um ofpyngd og offitu. Fara parf i sérstakt atak sem

lytur ad bornum og offitu og fraeda foreldra og born um mikilveegi pess ad borda hollan og
naeringarrikan mat og ad hreyfa sig reglulega. Pad kannast margir vid ad born hafi fario til
foreldra sinna og bent peim 4 ad pad vari 6hollt ad reykja. Petta er tilkomid vegna pess ad
mikill a&r60ur hefur verid i gangi gegn reykingum og pad hefur skilad sér pannig ad bornin
medtaka pad og benda foreldrum sinum a pad. Sama 4 vid um notkun Oryggisbinadar i
bifreidum. Til undantekninga heyrir i dag ad born sitji laus i bilum og pau minna foreldra
sina gjarnan & gleymi peir ad spenna beltin.

Stjornvold purfa ad storauka fredslu medal almennings og fara i sérstakt atak, likt og
gert hefur verid med reykingar og notkun 6ryggisbunadar i bifreidum. Syna parf fram a pad
hvad rangt mataredi og hreyfingarleysi getur haft i for med sér. Pad hefur synt sig ad
auglysingar i sjonvarpi, hvort heldur paer snia ad reykingum eda ad forvornum i
umferdarmalum hafa ahrif 4 born. Petta &tti ad nyta vardandi pennan malaflokk lika. Eins og
fram hefur komid a0 ef einstaklingar eru of pungir sem born, pa eru 50-60% meiri likur & pvi
ad peir verdi of pungir sem fullordnir einstaklingar. Pess vegna parf ad rddast ad rotum
vandans og vinna markvisst med born og finna urredi sem henta bérnum, pad er augljoslega

til mikils ad vinna.

10.1.1 Ungbarnaskoodanir hja heilsugzeslunni

Skyrsluhdfundar telja ad byrja eigi fyrr ad fylgjast med pyngd barna og bryna fyrir foreldrum
mikilveegi pess ad born fai holla og naeringarrika fadu strax og pau byrja ad borda fasta faedu.
Byrja parf ad fylgjast med og vinna med pau gogn sem fast i 18 manada skodun ungbarna &
heilsugeslustodvum. Born fara i 18 méanada skodun og svo aftur pegar pau eru ordin priggja
og halfs ars gdmul og svo framvegis. Parna gatu fyrstu visbendingarnar komid fram. Hafa
parf samremt og skipulagt verklag fyrir p4 sem  greinast of pungir {1 ung- og
smabarnaverndinni og uppfraeda foreldra um leidir til pess ad studla ad heilbrigdi barna sinna.

Veita parf studning strax & fyrstu @vidrum einstaklingsins og fylgja pvi svo eftir upp i
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skolaheilsugeesluna. Skyrsluhofundar leggja pvi til ad heilbrigdisyfirvold og heilsugaslan i
landinu taki upp samraemt verklag og hafi vel skilgreinda verkferla 1 ung- og

smabarnaskodunum sem framkvaemdar eru.

10.1.2 i skélanum, i skolanum er skemmtilegt ad vera

Nyta parf 6ll skolastig fra leikskola til framhaldsskola til pess ad studla ad heilbrigdi og
tryggja lifsgedi barna og unglinga eins og kostur er. Ein odyrasta leidin er ad tryggja nega
hreyfingu og ef vel @®tti ad vera pyrfti ad tryggja ,,eina hreyfistund“ eda um 60 minutur 4
hverjum degi fyrir born og unglinga. Auka parf vitund barna og unglinga um pad hvad telst
hollur og nearingarrikur matur og hvad ekki og hvada afleidingar pad hefur fyrir likama peirra
ad neyta fedutegunda sem auka likurnar & offitu. Hvetja parf born og unglinga til ad taka med
sér hollt og gott nesti i skdla og ad motuneyti skola veiti nemendum sinum holla og
nazringarrika fedu. Hvetja parf  til aukinnar ipréttapatttoku til pess ad draga ur
sjonvarpsahorfi og toélvuleikjanotkun hja bérnum og unglingum.

Rannsoknir hafa synt fram a tengsl milli offitu 4 barnsaldri vid minna sjalfstraust,
minni lifsgedi, vid punglyndi og vid minni ndmsgetu, baedi 4 barnsaldri og & fullordinsarum.
bess vegna er mikilveegt ad gripa strax i taumana og hafa virkt forvarnarstarf i samstarfi vid
skola, tomstunda- og iprottafélog. En pad er ekki noég ad horfa til leikskdla og grunnskola.
Mikilvegt er ad ungu folki 1 framhaldsskolum bjodist gott adgengi ad hollum og gédum mat
a skolatima. Leggja parf aherslu 4 ad nemendafélog og adrir rekstraradilar &4 sjoppum i

framhaldsskolum bjooi upp 4 hollan og neringarrikan mat.

10.2 Folk 4 vinnumarkadi
Eins og fram kemur i kafla 5.2 p4 geta adilar vinnumarkadarins ekki med godu moti axtlad

hversu stor hluti fjarvista fra vinnu sé tilkominn vegna offitu starfsmanna eda fylgikvilla og
sjukdoéma tengdum offitu.

Adilar vinnumarkadarins purfa ad taka hondum saman og vinna markvisst 1 fredslu og
peir purfa ad afla upplysinga um pad hversu stor hluti starfsmanna innan vidkomandi samtaka
s¢ atvinnulaus par sem hagt er ad rekja astandid til offitu eda fylgikvilla hennar. Félogin
purfa einnig ad koma ad freedslu sem tengist offitu pvi forsvarsmenn peirra telja ad haegt sé¢ ad
fyrirbyggja pad ad einstaklingur 4 ,,vinnualdri“ sem hér er skilgreint sem einstaklingur &
aldrinum 18-67 ara, detti Ut af vinnumarkadi sokum heilsuleysis sem rekja ma til offitu med
pvi ad fraeda pa.

Fyrirtaeki sem reka métuneyti purfa ad sja til pess ad bodid s¢ upp 4 hollan og gédan

mat sem tekur mid af porfum peirra sem par borda. En pad leysir ekki allan vandann ad

58



motuneyti s€¢ 4 vinnustad, pad kemur ekki i veg fyrir ad folk bordi mat sem leidir til
ofpyngdar. Bryna parf fyrir peim sem sja um ad fada starfsmenn fyrirtaekja ad hugad sé¢ ad
pvi hvers konar vinnustadur 4 i hlut og hvers konar naeringu starfsmenn purfa. Vinnuadstedur
margra i dag krefjast 1éttara faedis.

Virkja parf adila vinnumarkadarins til pess ad studla ad sem mestum lifsgedum
starfsmanna pannig ad peir geti sem best notid aranna sem fylgja & eftir ad vinnuframlagi

peirra er lokid.

10.3 Aldradir
Lifaldur hefur hakkad 4 Islandi og pvi hefur 6ldrudum fjolgad hlutfallslega. Félog aldradra

hafa verid dugleg vid ad taka patt i daglegri umraodu. Mikilvegt er ad fa pessi félog med i
umradu um hollustu og mataradi fyrir pa sem hafa lokid patttoku a vinnumarkadi og tekid
upp breytta lifshetti. Hvetja parf eldra folk til pess ad hreyfa sig reglulega og borda holla og
naeringarrika fedu.

Sé horft til peirra einstaklinga sem bua & dvalar- og hjukrunarheimilum p4 matti hafa
skipulagdar ,,hreyfistundir likt og lagt er til vardandi born og unglinga. Rannsoknir hafa synt
a0 regluleg pjalfun gagnast ekki sidur eldra folki en yngra. Aldradir purfa hreyfingu eins og
adrir til ad vidhalda lifsgeedum sinum.

Lyoheilsustod leggur til ad aldradir einstaklingar reyni ad hreyfa sig um 30 minttur 4
dag. Minuturnar prjatiu purfa ekki endilega ad vera samfelldar, pad ma skipta pessu nidur i
styttri timabil fyrir pa sem pad purfa. Pad vekur p6 athygli ad pegar skodadir eru baklingar og
annad efni par sem rett er um hreyfingu 4 dvalar- og hjukrunarheimilum pa er stundum getid
um ,.endurhzfingu®. { baklingi sem gefinn er ut af Landleknisembaettinu 4rid 2008 um
aherslur 1 heilbrigdispjonustu og & hjikrunarheimilum er hreyfing einmitt nefnd undir
fyrirségninni endurhefing.

Endurhzfing er vissulega naudsynlegur pattur 4 dvalar- og hjukrunarheimilum og
margir purfa & endurhafingu ad halda en hreyfing etti ad vera sérstakur lidur, rétt eins og
mataradi, hjikrunarpjonusta og annad sem nefnt er. Petta skiptir miklu mali vardandi lifsgaedi
folks og fjoldi aldradra einstaklinga parf ekki endurheefingu sem slika, bara daglega
hreyfingu. Einnig er mikilvaegt ad pad faedi sem 6ldrudum stendur til boda & dvalar- og
hjakrunarstofnunum, rétt eins og 1 heimahtisum sé rétt samsett pvi naering hefur mikil ahrif 4

heilsu aldradra einstaklinga og lifsgaedi peirra, rétt eins og annarra.
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10.4 Markviss fraeosla fyrir alla
Orkuatak Latabajar arid 2006 vakti mikla athygli og kom af stad mikilli umraedu og

hreyfingu i pjodfélaginu, born hreyfou sig meira, bordudu hollari mat og téku virkan patt i
pessu mikilvaega ataki. Meginmarkmid pessa ataks var ad hvetja til hollari lifsstils, hreyfingar,
betri svefns og pess ad hugsa vel um tennurnar. Sumum p6tti ndg um og téludu um 6fga og ad
verid veri a0 hvetja til atroskunar. Hvad sem gagnrynisroddum lidur pa nddi atakid settu
marki, born hreyfou sig meira og bordudu meira af &voxtum og greenmeti. Gallinn var hins
vegar sa ad stuttu sidar var orkudtakid ad mestu gleymt.

Markviss fredsla gegn reykingum virdist hafa skilad sér pvi samkvaemt tolum sem
Lyoheilsustod birti arid 2007 hefur folki sem reykir faekkad. Sama & vid um notkun
Oryggisbunadar i bifreidum, badi fyrir born og fullordna. bvi ma segja ad markviss fredsla
um pann vagest sem offita er og afleidingar hennar geti haft svipud ahrif og ad vid getum
snuid pessari préun vid. Hvetja parf born, unglinga og foreldra peirra til ad hreyfa sig meira,
hjola, ganga, nota straetd og sleppa einkabilnum. ,,Skutladu minna* er yfirskrift Straetd bs um
pessar mundir. bPad @ttu ad vera einkunnarord allra sem bera abyrgd & bornum i samfélaginu.
Latum bornin hreyfa sig eins og kostur er hverju sinni og vid megum ekki gleyma pvi ad vid
sem erum & ,,vinnumarkadsaldri®, vid sem erum foreldrar, vid purfum okkar hreyfingu lika.
Sextiu minatur & dag eru naudsynlegar fyrir folk & pessum aldri. Rétt eins og hja hinum purfa

pessar sextiu minttur ekki ad vera samfelldar, paer ma brjota upp 1 styttri timabil.

10.5 Rannsoknir

Storefla parf gagnaséfnun & pessu svidi hér 4 landi. Einnig parf ad efla rannsoknir & ofpyngd
og offitu og fylgikvillum peirra. Gera parf sjukdomskostnadargreiningar fyrir pa sjukdoma
sem taldir eru afleiding offitu. Einnig parf ad radast med enn markvissari hatti i rannsoknir &

pjodfélagslegum kostnadi offitu hér & landi.
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11. Lokaoro

Helmingur ibua Evropu og fimmta hvert barn eru of pung. Jafnframt kemur fram i greiningu
Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar, ad medferd offitusjuklinga kostar um 6 prosent af 6llu
pvi fé sem varid er til heilbrigdismala. Alpjodaheilbrigdismalastofnunin segir pessar tolur
vekja ugg og heldur pvi fram, ad ef ekkert verdi ad gert strax, muni 150 milljonir manns i
Evrépu vera of pungir arid 2010. Stjornvold verda ad berjast gegn pessari 6gn sem nua blasir
vid. bad er jafnframt hlutverk stjornvalda ad studla ad og audvelda folki ad lifa heilbrigdu og
virku lifi. Eins og stadan er i dag, er oft audveldara ad velja 6hollari kostinn. Pad verdur ad
gera folki pad eins audvelt og kostur er ad velja hollari kosti. Sem demi ma nefna ad i
septembermanudi 2008 kostadi maltid a hamborgarastad, hamborgari med fronskum og gosi
ramlega 800 kronur 4 medan réttur & ,heilsuveitingastad® kostadi ramar 1340 kronur. Fyrir
marga skiptir munurinn & verdi pessara rétta mali og fyrir adra er pad timaskortur sem veldur
pvi ad peir velja skyndibita fremur en hollari rétti sem lengri tima tekur ad afgreida.

Offita og barattan gegn henni er ekki einungis a4 abyrgd hvers einstaklings fyrir sig.
bad er naudsynlegt a0 hefjast handa vid ad auka vitund folks um oaskileg ahrif offitu. Leggja
parf aukid fjarmagn i forvarnir gagnvart offitu og afleidingum hennar. Pad er mikilvaegt ad
bregdast vid sem fyrst til pess ad stemma stigu vid sivaxandi kostnadi af voldum offitu.
Kostnadur pjodfélagsins vegna offitu nam teepum 6 milljordum a arinu 2007 og mun ad 6llum
likindum aukast ar fra ari ef ekkert verdur ad gert. Ut fra dreifingu mannfjoldans eftir
likamspyngdarstudlum sem Lydheilsustofnun hefur tekid sama ma aztla ad hakki BMI ad
jafnadi um eitt stig pa haekki hlutfall karla med BMI yfir 25 ur 66,6% 1 75,1% og hlutfall
kvenna med BMI yfir 25 fer ur 53,5% 1 63,0%. Vi0 betta eykst samfélagslegur kostnadur um
riman einn milljard, fer ar 5.837 milljénum 1 6.890 milljonir. Verdi breytingin aftur 4 moti 1
hina 4ttina, p.e. ad likamspyngdarstudull leekki um eitt stig fer samfélagslegur kostnadur tr
5.873 nidur i rama 4,8 milljarda. Af pessu er 1jost ad um verulega fjarmuni er ad reda og
mikinn avinning i formi aukinnar velferdar i samfélaginu.

bad er pvi ekki einungis verkefni stjérnvalda ad vinna ad pessum malaflokki pvi
einstaklingar, skolar, félagasamtok, iprottafélog, fyrirteki og stofnanir auk fjolda annarra
adila geta lagt sin 100 & vogarskalar til pess ad stemma stigu vid peirri proun sem a sér stad a
fslandi i dag. Til ad sporna vid vaxandi ofpyngd og offitu og peim kostnadi sem af pessum
heilsuvanda hlyst parf fjélbreyttar adgerdir & mismunandi stigum og & mismunandi svidum

samfélagsins. Vandinn er okkar allra. Vid stondum saman undir Gtgj6ldum til heilbrigdismala
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og pad vardar okkur 611 ad sa kostnadur vaxi ekki taumlaust og ad fjarmagn sé nytt & eins

hagkvaman hatt og mogulegt er.
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Vioaukar

Vidauki I: Spurningar sem beint var til stéttarfélaga og annarra adila
a vinnumarkadi.

1. Eru til, eda er mogulegt ad aetla, hversu stéran hluta fjarvista frd vinnu innan ykkar

vébanda, er haegt ad rekja beint til offitu eda fylgikvilla hennar?

2. Erud pid med upplysingar um hversu stor hluti innan ykkar samtaka er atvinnulaus og hagt

veri ad rekja atvinnuleysio beint til likamlegs astands i pessu tilviki offitu?
3. Hafa samtdk ykkar komid ad fredslu sem tengist offitu? Ef ja pa med hvada heetti?

4. Hvernig telja ykkar samtok ad heaegt s¢ ad fyrirbyggja ad einstaklingur & ,,vinnualdri* detti

ut afvinnumarkadi sokum heilsuleysis sem rekja ma til offitu?
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Vidauki ll. Medferdarurraedi

Mikil vinna virdist vera framundan hvad vardar offitumedferdir. Samkvamt grein sem birtist
Leaknabladinu arid 2004 eftir Ludvig Gudmundsson, leekni &4 Reykjalundi pa er offitumedferd
enn ekki mjog préud og mikil vinna framundan 4 pvi svidi. Ludvig telur pekkingu p6 fara
hratt vaxandi og framfara ad vaenta i ndinni framtid. Pad eru allmorg atridi sem menn telja sig
p6 vita ad skipti mali fyrir medferd og uppbyggingu hennar. Almennt er talid ad
atferlismedferd sem neer til naeringar, pjalfunar og hreyfingar og fleiri patta sé naudsynlegur

grundvollur ad megrunarmedferd, hvada adrar leidir sem kunna ad batast par vid.

Offitumedferd parf ad skoda sem langtimaverkefni ef ekki avilangt og skyndilausnir eru ekki
vaenlegar til drangurs. Mikil heetta er & bakslagi 1 offitumedferd. Draga ma ur peirri haettu med
studningi til langs tima. Atferlisbreytingar purfa oftast langan tima til ad festast i sessi, oft er
talad um tvo til prju ar i pvi samhengi. Megrunarmedferd sem byggir 4 pverfaglegri teymis-
vinnu er liklegri til arangurs en afmorkud inngrip somu adila og medferd 1 hopum skilar betri

arangri en einstaklingsmedferd. Hopurinn getur veitt innbyrdis adhald og studning.

Offitumedferd a Reykjalundi
A Reykjalundi hefur verid starfraekt sjalfstett neringar- og offituteymi fra arsbyrjun 2001.

Adalverkefni pess hefur verid medferd alvarlegrar offitu. Medferdin er byggd upp sem
atferlismétandi medferd med pad fyrir augum ad adstoda folk med alvarleg offituvandamal
vid a0 endurskipuleggja lifshaetti sina i pvi skyni ad Iéttast, auka virkni, beta heilsu og
lifsgeedi. Medferdin er ekki hugsud sem ,kar“ heldur reynt ad koma varanlegri
lifshattabreytingu til leidar. Medferdin tekur 4 morgum pattum sem tengjast
offituvandamalum, svo sem neringu og hreyfingu og einnig 4 atridum eins og sjalfsmynd,
andlegri og likamlegri lidan, félagslegum pattum o.fl. eftir pvi sem vid a.
Fréa arinu 2002 hefur verid samstarf milli skurddeildar Landspitala og Reykjalundar um ad
Reykjalundur undirbai offitusjuklinga fyrir magahjaveituadgerdir 4 Landspitala. beir

sjuklingar fa sams konar medferd og adrir.

Skilyroi fyrir offitumeoferd a Reykjalundi
1.Tilvisun fra laekni

2. Aldur 18-65 ara.

3.Verulegt offituvandamal, pyngdarstudull (BMI) >35.

4. A0 syna vilja i verki til ad takast 4 vi0 vandann.
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5. Reykleysi.
6. Afengis- og fiknisjuklingar séu ovirkir.

7. A0 vidkomandi geti nytt sér medferdina.

Skipulag meoferoar

Forskodun: beir, sem visad er til offitumedferdar, eru bodadir til forskodunar & géngudeild i
peirri r6d sem beidnir berast. [ forskoduninni eru gerdar maelingar 4 holdafari, andlegri lidan,
polproéf og blédrannsodknir. Sjuklingar hitta leekni til vidtals og skodunar og medferdarkostir

eru reddir.

Gongudeildarmeofero

A0 lokinni forskodun hefst medferd a gongudeild, gerd er medferdardazetlun og sjuklingi
veittur studningur med komum & gongudeildina, par sem medal annars er unnid med
maltidarmynstur, matardagbok og neringarinnihald. Moguleiki er & salfrediadstod og
félagsradgjof. Sjuklingar fa leidbeiningar vardandi pjalfun og hreyfingu og geta jafnframt nytt
sér pjalfunaradstodu &4 Reykjalundi.

Dagdeildarmedfero

Midad er vid ad unnid hafi verid med matardagbok og gott skipulag 4 naringu nadst. Einnig
a0 reglubundin hreyfing sé hafin. Gert er rdd fyrir ad sjuklingar hafi 1ést um a.m.k. 5-7% fyrir
dagdeildarmedferdina. Atlast er til ad skilyroum sé n4d innan halfs ars fra fyrstu komu 4

gongudeild.

Kristnesspitali 4 Akureyri rekur offitudeild i samvinnu vid Reykjalund.

HLFI Hveragerdi: Medferd vegna offitu
Tvenns konar medferdarform eru 1 bodi, p.e. hoépmedferd og einstaklingsmedferd.
Hopmeodferd er fyrir pa sem eru med likamspyngdarstudul (BMI) upp 4 30 eda meira.
Markmid hoépmedferdarinnar er ad studla ad varanlegri pyngdarstjérnun  med
lifsstilsbreytingum sem taka 4 mataredi, hugsun, hegdun og hreyfingu. Medferdin felst
adallega 1 freedslu, umraedufundum, markvissri pjalfun og einstaklingsradgjof, sem laeknir,
hjokrunarfreedingur, naringarfredingur, sjukrapjalfari, salfredingur, ipréttakennari og
matreidslumeistari sja um.

Einstaklingsmedferd hentar peim dvalargestum sem ekki geta nytt sér hopmedferd eda

koma til dvalar af 6drum astedum en vilja nota tekiferido og fredast um hvernig peir geta
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grennst og bett likamlegt astand sitt. Meodferdin felst adallega i vigtun og vidtolum hja
hjikrunarfreedingi, fredslu og einstaklingsradgjof hja naeringarfredingi asamt pjalfun og

freedslu hja iprottakennurum og sjikrapjalfurum.

Geosvio Landspitalans

Teymid er pverfaglegt og sinnir greiningu og medferd hja sjuklingum med atraskanirnar
lystarstol, lotugraedgi og o6demigerdar atraskanir. Medferd fer fram 4 gongudeild eda &
dagdeild eftir pvi sem vid 4. Einnig er bodid upp & fraedslu til sjuklinga og
adstandendastudning. Til a0 komast i medferd parf tilvisun fra fagfolki t.d. heimilisleekni,

namsradgjafa eda 60rum medferdaradilum.

MFM miodstooin, medferdar og fraedslumiostoo vegna matarfiknar og atraskana.

Bo0id er uppd einstaklingsmidad medferdarform sem felst 1 greiningarvidtali,
einstaklingsvidtolum og/eda studningshopum. Einnig er bodid uppd ndmskeid par sem
skjolsteedingur lerir hvada breytingar parf ad gera til ad na svokolludu ,,frahaldi* fra peim
feedutegundum sem geta valdid honum fikn og ad hann fai daglegan studning vid pa

matardagskra sem hann sjalfur utbyr.

Greiningarviotal

[ vidtalinu er farid yfir sogu skjolsteedings hvad vardar matarvenjur og pyngdarstjornun
og vidkomandi fer i gegnum &kvedna greiningu sem gefur pa visbendingu um hvort
um matarfikn eda atraskanir geti verid ad raeda, eda jafnvel hvort tveggja. Skjolstedingur fer

sidan fredslu og upplysingar um pau medferdarirradi sem standa til boda.

Einstaklingsraogjof
Skjolstedingur kemur i einkavidtdl vikulega eda eftir nanara samkomulagi. Daglegur
einstaklingsmidadur  studningur med matardagskrd. Skjolstedingur fer uthlutad

personulegum radgjafa og studningurinn fer fram i gegn um sima eda 4 netinu.

Studningshopar
Hoparnir hittast vikulega og melt er med premur manudum til ad byrja med. En eftir pad einn
manud i senn i samradi vid medferdarradgjafa. Hamark 8 einstaklingar eru i hverjum hopi. 1

hépunum sem eru leiddir af medferdarradgjafa er veitt fraedsla og studningur vid ,,frahald*.
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Unnid er med breyttan lifsstil og alla pa petti sem upp geta komid vid slikar breytingar.
Kynning & 12 spora bataleidinni. Leitast er vid ad skapa traust umhverfi til a0 skoda og vinna

med huglaega/tilfinningalega og andlega petti sjukdoémsins.

Adrir sem sinna medfero

Adrir sem sinna medferd eru heilsugaeslustodvar, leknar, gedlaeknar, salfredingar,
félagsraogjafar, sjukrapjalfarar, neringarfredingar, naringarperapistar, offituteymi tengt
Heilsustofnun Saudéarkroks er ad hefja samstarf m.a. vid Kristnes og Reykjalund. 12 spora
samtok, GSA, OA og ABA. An efa vantar marga adila sem sinna medferd tengdri offitu eda

atroskunum og matarfikn.
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