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Tegundir

• Hryggrauf,             

klofinn hryggur

• Spina bifida occulta og 

spina bifida aperta

• Meningocele og 

meningomyelocele



Markmið

• Lýsandi faraldsfræði

• Meta heilsu og líðan meðal fullorðinna 



Heilsan og liðan meðal fullorðinna

• Meta áhættu á þróun lífstílstengdar 

sjúkdóma

• þáttum sem snúa að líðan og heilsu

• mæla hreyfivirkni

• mæla ummál mittis og reikna hlutfal 

milli ummáls mittis og mjaðma



Aðferðir og mælitæki

• Gagnagrunnur GRR, TR, 

LSH

• Spurningalisti Heilsa og 

líðan Íslendinga árið 2012

• Hreyfimælir ActivPAL og 

Actigraph

• Hreyfidagbók

• Mæling á ummáli mittis 

og mjaðma



Þátttakendur

• ≥18 ára, fæddir á Íslandi

• Meningomyeloce

• Útilokað:
• Meningocele

• Spina bifida occulta

• Einstaklingar með mikla þroskaskerðingu

• 36 voru boðnir þátttöku, 25 (69%) 
samþykkti að taka þátt



Niðurstöður og umræður

• Faraldsfræði  

• Nýgengi

• Algengi

• Hreyfifærni

• Vitsmunaþroski

• Viðbótarraskanir

• Heilsa og líðan

• Spurningalisti

• Hreyfing:

• ActivPAL

• Actigraph

• Hreyfidagbók

• Ummál mittis og 

hlutfal milli ummáls 

mittis og mjaðma



Nýgengi
Tímabil Fjöldi 

tilfelli

Fjöldi fæðinga Nýgengi á 

10.000 

fæðingar

1972-1981 18 43731 4,1

1982-1991 11 43285 2,5

1992-2001 7 43118 1,6

2002-2011 3 44941 0,7

Two-sided chi-square trend test sýndi marktækan 

fækkun  (p<0.001)

Erlendis: 1.9 – 8.0 á 10 000 lifandi fæðingar 

Kondo et al 2009, MorbMortalWklRap 2009 og Oliveira et al 2014



Algengi

• 50 einstaklingar á 325.671 íbúa

• 1. janúar 2014 var algengi 1,5 á 10.000 íbúa

• Hlutfall karlar: konur = 0,92 



Þátttakendur

n (%)

Kyn karlar 9 (36)

konur 16 (64)

Aldur 18-27 8 (32)

28-37 7 (28)

38-47 10 (40)

Sjálfstæði við ADL já 23 (92)

nei , aðstoð 

fjölskyldu

2 (8)

nei,  aðstoð 

þjónustu

0



Spurningalisti
Hryggrauf 

(%)

Samanburður 

(%)

P-tala

Áfengi Hafa drukkið áfengi 76 97 <0,001

Hafa aldrei drukkið 24 3

Hversu oft Daglega – 1 x í 

mánuði

20 22 <0,001

Sjaldnar en 1 x í 

mánuði

48 68

Aldrei 32 10

≥ 5 drykkir Daglega – 1 x í 

mánuði

8 4 0,001

Sjaldnar en 1 x í 

mánuði

32 67

Aldrei 60 29



Spurningalisti

Hryggrauf 

(%)

Samanburður 

(%)

P-tala

Ávextir ≥ 1 x á dag 36 40 0,01

2-6 x í viku 28 45

≤ 1 x í viku 36 15

Grænmeti ≥ 1 x á dag 28 42 0,004

2-6 x í viku 44 49

≤ 1 x í viku 28 9



Spurningalisti

Hryggrauf 

(%)

Samanburður 

(%)

P-tala

Mjólk ≥ 1 x á dag 28 43 0,01

2-6 x í viku 32 36

≤ 1 x í viku 40 20

Sykrað 

gos

≥ 1 x á dag 28 11 0,004

2-6 x í viku 4 26

≤ 1 x í viku 68 63



Spurningalisti

Hryggrauf 

(%)

Samanburður 

(%)

P-tala

Þol meira 12 30 0,01

svipað 28 46

minna 60 25

Styrkur meira 20 34 0,004

svipað 44 49

minna 36 17



Spurningalisti
Hryggrauf 

(%)

Samanburður 

(%)

P-tala

Gera gagn Aldrei eða sjaldan 16 4 0,04

Stundum 20 18

Oft eða alltaf 64 78

Líkami minn er Mjög / frekar sammála 17 36 0,001

kynferðislega Hvorki né 25 38

aðlaðandi Frekar / mjög 

ósammála

58 25

Ég er Mjög / frekar sammála 21 48 0,02

líkamlega Hvorki né 42 22

óaðlaðandi Frekar / mjög 

ósammála

38 30



ActivPAL



ActivPAL



ActivPAL

Fjöldi (n) (%) Stepindex

(skref á dag)

4 (29) <2500 grunn virkni

5 (36) 2500-4999 takmörkuð virkni

2 (14) 5000-7499 lág virkni

2 (14) 7500-9999 nokkur virkur

1 (7) 10000-12499 virkur

0 ≥ 12500 mjög virkur

Tudor –Locke et al 2011



Hreyfidagbók

• 9 (36%)  ganga eða keyra hjólastól

• 16 (64%): sund, hjólastólahandbolti, 

hjólastólakörfubolti, lyfta, líkamsrækt og sjúkraþjálfun

• 5 (20%): 30 mín. á dag (30-100 mín.)

• 4 (16%): 10-30 mín. á dag

• 7 (28%): < 10 mín. á dag



Samantekt

• Nýgengi hryggraufar hefur lækkað yfir síðustu 40 ár.

• Drekka minna áfengi en hafa tilhneigingu til að borða 

óholla fæðu

• Flestir hreyfa sig ekki í 30 mín. á dag með miðlungs ákefð

 Eru í aukinni hættu að þróa með sér lífstílstengda 

sjúkdóma
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Spurningar?
Takk fyrir!


