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Útdráttur
Áhersla á gildi félagslegrar hæfni og félagslegra samskipta fyrir 
velferð einstaklinga hefur vaxið á síðustu árum meðal fag- og 
fræðimanna. Niðurstöður fyrri rannsókna benda til þess að ein-
staklingum sem mælast með góða félagshæfni líði betur en þeim 
sem eru síður félagshæfir (Umberson og Montez, 2010). Grein-
in er byggð á niðurstöðum rannsóknar Ólafar Öldu Gunnars-
dóttur (2014). Markmiðið er að skoða áhrif félagshæfni á til-
finningalega líðan einstaklinga á aldrinum 18–59 ára á Íslandi. 
Rannsóknin var þversniðsrannsókn þar sem unnið var úr fyrir-
liggjandi gögnum ASR-sjálfsmatslista frá 380 einstaklingum. 
Niðurstöður staðfesta að almennt metur fólk félagshæfni sína 
góða. Munur var á félagshæfni og félagslegu tengslaneti eftir 
aldri á þann hátt að því eldri sem einstaklingarnir voru, þeim 
mun minni mátu þeir félagshæfni sína. Þeir sem áttu systkin 
höfðu mun meiri vinatengsl en þeir sem ekki áttu systkin. 
Fylgni var á milli lítillar félagshæfni og tilfinningalegrar van-
líðanar. Einstaklingum sem mældust með meiri félagshæfni og 
öflugra tengslanet leið betur en þeim sem höfðu minni félags-
hæfni. Niðurstöður sýna að mikilvægt er fyrir félagsráðgjafa að 
styrkja félagshæfni fólks til þess að fyrirbyggja tilfinningalega 
vanlíðan.
  Lykilorð: félagshæfni, félagslegt tengslanet, tilfinningaleg 
líðan.

Abstract
Discussion on the benefits of social competence and social in-
teraction for the well-being of people has been more evident in 
the past years amongst professionals and researchers. Research 
findings in the field show that people with good social com-
petence have higher levels of emotional well-being than peo-
ple with less social competence (Umberson og Montez, 2010). 
This paper is based on findings of a research done by Ólöf 
Alda Gunnarsdóttir (2014). The article’s goal is to examine the 
effect of social competence on emotional well-being. The study 
is a quantitative study that statistically analyzes existing Adult 
Self-Report (ASR) data that contains answers from 380 indi-
viduals. The findings indicated that there is measurably good 
social competence among adults. It showed difference in social 
competence and social networks based on age, where older 
adults estimated themselves having less social competence than 
younger adults. People that had siblings estimated themselves 

having better friendship attachments than people with no sib-
lings. There was a correlation between social competence and 
emotional well-being. Better social competence and social net-
works measurably increase emotional well-being. It is import-
ant for social workers to reinforce people’s social competence 
to increase emotional well-being.
  Keywords: social competence, social network, emotional 
well-being.

Inngangur
Á síðustu áratugum hafa félagsleg samskipti og félags-
leg tengsl verið talin ein af grundvallarforsendum vel-
ferðar, hamingju og þroska einstaklinga (Sadock og 
Sadock, 2007) og niðurstöður rannsókna benda til 
þess að fjölbreytt félagsleg samskipti hafi jákvæð áhrif á 
andlega og líkamlega heilsu (House, Landis og Umber-
son, 1988; Umberson og Montez, 2010). Félags
hæfni (e. social competence) er mikilvæg til að geta 
myndað félagsleg tengsl og viðhaldið þeim  (Sadock 
og Sadock, 2007) og er skilgreind sem hæfni til að 
geta átt í árangursríkum eða skilvirkum samskiptum 
(Rose-Krasnor, 1997). Rannsóknir hafa sýnt að félags-
hæfni virðist hafa áhrif á geðheilsu einstaklinga á  öllum 
aldri (Holopainen, Lappalainen, Junttila og  Savo-
lainen, 2012; Kausar, 2013). Fjöldi rannsókna hefur 
sýnt að slök félagshæfni eykur vanlíðan og stuðlar 
að einmanaleika, félagskvíða og þunglyndi (Deniz, 
Hamarta og Ari, 2005; Riggio og Kwong, 2009; Segrin 
og Flora, 2000). Einstaklingar með slaka félagshæfni 
 geta átt við að stríða andlega erfiðleika sem í sumum 
tilvikum má rekja til samskiptavanda þeirra og eru þá 
flokkaðir sem sálfélagsleg vandamál (e. psychosocial 
problems). Slíkir erfiðleikar koma meðal annars fram í 
þunglyndi, einmanaleika, áfengis- og vímuefnavanda, 
félagskvíða og streitu í samskiptum við maka (Segrin 
og Flora, 2000).

Nokkur munur er á hugtökunum félagshæfni og 
félags færni (e. social skills). Með félagshæfni er átt við 
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safn ákveðinna þátta sem lúta að félagslegri hegðun. 
Einn þátturinn í því safni er félagsfærni, sá eiginleiki 
að geta lagað sig að félagslegum aðstæðum (Stefan, 
Balaj, Porumb, Albu og Miclea, 2009). Þannig má skil-
greina félagsfærni sem undirhugtak félagshæfni. Segrin 
og Flora (2000) rannsökuðu samband félagsfærni og 
streitu og sögðu einstaklinga með slaka félagsfærni 
viðkvæmari en aðra í streituaðstæðum og sérstaklega 
næma fyrir sálfélagslegum vanda. Niðurstöður þeirra 
bentu til þess að einstaklingar með góða félagsfærni 
hefðu ríkari aðlögunarhæfni og væru betur í stakk bún-
ir til að takast á við streitu. Þeir hefðu stærra og virkara 
stuðningsnet, sem verndaði þá gegn sálfélagslegum 
vandamálum.

Félagslegt tengslanet (e. social network) hefur ver-
ið skilgreint sem sá vefur félagslegra sambanda sem 
umlykur sérhvern einstakling (Umberson og Montez, 
2010) og hefur löngum verið talinn mikilvægur þátt-
ur í félagsráðgjöf (Murdach, 2007). Með því að vera í 
sterkum félagslegum tengslum öðlast fólk tækifæri til 
krefjandi samskipta sem nýtast til persónulegs þroska 
(Cohen, 2004; Zhu, Woo, Porter og Brzezinski, 2013). 
Gæði samskipta ráðast af þeim félagslega stuðningi 
(e. social support) sem hver og einn á kost á (Amati, 
Rivellini og Zaccarin, 2014). Félagslegur stuðningur 
er skilgreindur sem sú aðstoð sem nákomnir veita, til 
dæmis fjölskyldumeðlimir, vinir, vinnufélagar og ná-
grannar. Tengslanetið felst með öðrum orðum í til-
vist fólks sem einstaklingurinn getur reitt sig á, fólks 
sem metur hann að verðleikum án skilyrða (Amati o.fl., 
2014; Barrera, Sandler og Ramsay, 1981; House o.fl., 
1988; Zhu o.fl., 2013). Fjöldi rannsókna hefur sýnt 
að félagslegur stuðningur er mikilvæg auðlind sem 
hefur jákvæð áhrif á andlega og líkamlega velferð ein-
staklinga (Berkman, Glass, Brissette og Seeman, 2000; 
Ochieng, 2011) og að skýr fylgni er á milli félagshæfni 
og félagslegs stuðnings (Riggio og Kwong, 2009).

Rannsóknir hafa sýnt að það eykur lífshamingju 
fólks að búa við góðan félagslegan stuðning og að það 
hefur jákvæð áhrif að njóta náins sambands við fjöl-
skyldu (Siedlecki, Salthouse, Oishi og Jeswani, 2014). 
Helstu uppsprettu félagslegs stuðnings er að finna 
innan fjölskyldunnar. Rannsóknir sýna að stuðningur 
maka vegur þar þyngst en síðan stuðningur annarra 
skyldmenna, svo sem foreldra, systkina og barna 
(García-Faroldi, 2014). Systkinasambönd eru einstök 
fyrir margra hluta sakir og áhrif þeirra vara oft alla ævi, 
þau fela í sér lengri sögu sameiginlegrar reynslu en 
önnur vinasambönd og eru venjulega jafnari en önnur 
skyldmennasambönd (Spitze og Trent, 2006). Fjöldi 

fræðimanna hefur bent á mikilvægi systkina sem félaga, 
trúnaðarvina og keppinauta. Systkin gegna mikilvægu 
hlutverki fyrir þroska persónuleikans, félagshæfni og 
viðhald félagslegs tengslanets (McHale, Updegraff og 
Whiteman, 2012; Riggio, 2000). Þetta rímar vel við 
kenninguna um félagsnám (e. social learning theory) 
sem gerir ráð fyrir að þá samskiptatækni sem einstak-
lingur lærir af systkinum sínum nýti hann í samskiptum 
við vini sína (McHale o.fl., 2012).

Góð vinatengsl eru flestu fólki mikilvæg til þess að 
mæta félagslegri þörf frá æskuárum til fullorðinsára 
og þau tengsl eru nátengd félagslegri velferð (Hans-
son, Hillerås og Forsell, 2005; McGoldrick, Carter og 
Garcia-Preto, 2011; Yang, Milliren og Blagen, 2010). 
Vinátta er ekki síður mikilvæg á fullorðinsárum og get-
ur reynst góð vörn gegn streitu, stuðlað að jákvæðri 
gagnrýni og hvatt til betra lífs og hollra lífshátta (Mc-
Goldrick o.fl., 2011). Þegar vinatengsl eru skoðuð í 
ljósi ólíkra aldursskeiða hafa rannsóknarniðurstöð-
ur bent til þess að ungmenni leiti stuðnings einkum 
hjá bestu vinum sínum en fullorðið fólk í parsam-
böndum snúi sér frekar til maka síns en annarra vina 
(Markiewicz, Lawford, Boyle og Haggart, 2006).

Þó að niðurstöður fjölmargra rannsókna gefi til 
kynna mikilvægi makasambands og stuðnings frá maka 
(Furman, Simon, Shaffer og Bouchey, 2002; García-
Faroldi, 2014; Hansson o.fl., 2005; Hughes og Waite, 
2009; Robles og Kiecolt-Glaser, 2003; Zhang og 
Hayward, 2006) geta sambönd við maka líka valdið 
streitu. Í því felst sú merkilega þversögn að þau eru 
gjarnan talin helsta uppspretta stuðnings og streitu 
í senn (Walen og Lachman, 2000; Williams, 2003). 
Jafnvægið milli þessara andstæðu þátta er því það sem 
ræður mestu um áhrif makasambands á andlega vel-
líðan og velferð (Williams, 2003). Ef jafnvægið raskast 
og streitan verður ráðandi er hætt við að hún grafi 
undan líkamlegri heilsu og virðast slík neikvæð áhrif 
ágerast með aldrinum (Umberson, Williams, Powers, 
Liu og Needham, 2006). Williams (2003) bendir á 
að áhrif hjónabands og hjúskaparbreytinga á andlega 
heilsu verði ekki að fullu metin án þess að íhuga gæði 
sambandsins enda sýni rannsóknir að einstaklingum 
í erfiðu makasambandi er hættara við heilsubresti en 
þeim sem slitið hafa hjúskap.

Aðferð
Rannsóknin sem hér er sagt frá er hluti meistaraverk-
efnis (Ólöf Alda Gunnarsdóttir, 2014). Markmið rann-
sóknarinnar var að kanna félagshæfni og tengslanet 
fullorðinna á Íslandi og áhrif þessa á líðan. Rann sóknin 
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var þversniðsrannsókn (e. cross-sectional design) og 
var beitt könnunarsniði (e. survey design) (Creswell, 
2003; David og Sutton, 2011). Unnið var úr fyrirliggj-
andi gögnum ASR-sjálfsmatslista 380 einstaklinga sem 
voru lagðir fyrir í febrúar 2012. Úrtakið var 800 manna 
tilviljunarúrtak (e. random sample) úr þjóðskrá.

Rannsóknin var gerð haustið 2014. Í þessari grein 
er leitað svara við tveimur spurningum. Í fyrsta lagi er 
spurt hversu félagshæft fullorðið fólk á aldrinum 18–59 
ára metur sig samkvæmt ASR-sjálfsmatslistanum. Í 
öðru lagi er spurt hvort fylgni sé á milli félagshæfni og 
tilfinningarlegrar líðanar.

ASEBA-listinn (Achenbach System of Empirically 
Based Assessment) er staðlað tæki til að meta aðlögun, 
atferli og líðan einstaklinga. Áreiðanleiki og réttmæti 
ASEBA-spurningalistanna er margrannsakað og viður-
kennt. Tveir matslistar hafa verið þróaðir fyrir einstak-
linga á aldrinum 18–59 ára og er ASR-sjálfsmatslistinn 
(Adult SelfReport) annar þeirra. Notast var við þrjár 
breytur spurningalistans til að mæla félagshæfni, þær 
sem meta vina-, maka- og fjölskyldutengsl. Allir þátt-
takendur svara spurningum um vini og fjölskyldu en 
spurningum um maka svara aðeins þeir sem hafa búið 
með maka einhvern tíma á næstliðnum sex mánuðum. 
Einnig er horft til breytna sem mæla heildarvanlíðan 
(e. internalizing) en þær mæla kvíða/depurð (e. anx-
ious/depressed), hlédrægni (e. withdrawn) og líkam-
legar kvartanir (e. somatic complaints) (Achenbach 
og Rescorla, 2003; Halldór Sigurður Guðmundsson, 
2006a, 2006b; Ivanova o.fl., 2015).

Við úrvinnslu gagna var notað t-gildi ASR-sjálfs-
matslistans en samkvæmt Achenbach og Rescorla 
(2003) veitir það upplýsingar um niðurstöður saman-
borið við bandarísk viðmið. Beitt var lýsandi tölfræði 
(e. descriptive statistics) og ályktunartölfræði (e. in-
feren tial statistics). Með lýsandi tölfræði voru skoðuð 
meðaltal, miðgildi og staðalfrávik auk tíðni og hlutfalls. 
Einnig voru notaðar krosstöflur (e. cross tables) og 
kí-kvaðrat (e. chi-square). Með ályktunartölfræði var 
skoðað t-próf tveggja óháðra úrtaka (e. independent-
samples t-test) og einhliða dreifigreiningu (e. one way 
anova) við að kanna meðaltalsmun, fylgni (e. correla-
tion) og aðhvarfsgreiningu (e. linear regression).

Rannsóknin hefur nokkrar takmarkanir. Í fyrsta 
lagi var svarhlutfallið 47,5%. Lágt svarhlutfall veikir 
alhæfingargildi rannsóknarinnar yfir á þýðið. Áhuga-
vert hefði verið að hafa upplýsingar um einkenni þeirra 
sem ekki svöruðu könnuninni en gögnin innihéldu því 
miður ekki þær upplýsingar. Í annan stað takmarkar 
það gildi rannsóknarinnar að ekki eru notuð gögn úr 

lista sem hannaður hefur verið til að mæla félagshæfni. 
Í ASEBA-listanum er félagshæfni ekki skilgreind sem 
sérstök mæling heldur var notaður hluti spurninga 
um aðlögunarhæfni til að mæla félagshæfnina. Í þriðja 
lagi voru notuð t-gildi og ASEBA-viðmiðun til að bera 
saman við gögnin. Viðmið ASEBA eru sótt í banda-
rískt úrtak og geta verið varasöm fyrir íslenskt úrtak 
vegna þess munar sem er á þjóðunum í félagslegu og 
menningarlegu tilliti.

Á hinn bóginn býr rannsóknin yfir margvíslegum 
styrkleika. Í fyrsta lagi er úrtakið tilviljunarúrtak úr 
þjóðskrá, sem eykur möguleikann á að geta alhæft yfir 
á þýðið. Í öðru lagi er ASEBA staðlað matstæki og 
hefur áreiðanleiki og réttmæti listanna verið rannsakað 
í þaula. Þá er líklegra að munurinn í talnaniðurstöðum 
sé raunverulegur munur, en stafi ekki að hluta til af því 
að aðrir þættir hafi áhrif á dreifni breytnanna, og eykur 
þetta alhæfingargildið. Einnig má telja það til styrkleika 
að kynjahlutfall var nokkuð jafnt. Af þeim sem svöruðu 
spurningunum sem mæla félagshæfni voru 46% karlar 
og 54% konur. Ekki virðist áður hafa verið unnin rann-
sókn á Íslandi þar sem skoðuð er fylgni á milli félags-
hæfni og tilfinningarlegrar líðanar fullorðinna og hefur 
þessi rannsókn því nýsköpunargildi.

Niðurstöður
Hér er gerð grein fyrir félagshæfni fullorðinna einstak-
linga á aldrinum 18–59 ára í ljósi aldurs, hjúskapar-
stöðu og þess hvort einstaklingarnir eiga systkin. Þá 
er rannsökuð fylgni félagshæfni og tilfinningalegrar 
 líðanar.

Félagshæfni er skoðuð út frá t-gildum sem má flokka 
sem innan eðlilegra marka (e. normal), t≥36, á mörk-
unum (e. borderline), t=31–35, og í vanda (e. clinical), 
t≤30 (Achenbach og Rescorla, 2003). Alls féllu 98% 
úrtaksins innan eðlilegra marka og gefur það til kynna 
góða félagshæfni fullorðinna.

Munur á félagshæfni karla og kvenna var skoðaður 
en reyndist ekki marktækur. Marktæk neikvæð fylgni 
reyndist vera á milli félagshæfni og aldurs, p<0,01. Þá 
sýndi aðhvarfsgreining að þegar aldur hækkar um eitt ár 
minnkar félagshæfni marktækt um 0,09 t-gildi, p<0,05. 
Því eldri sem einstaklingar eru, þeim mun minni meta 
þeir félagshæfni sína. Þar sem úrtakið spannar breiðan 
aldur var því skipt í tvo hópa, 18–35 ára og 36–59 ára, 
að fyrirmynd Achenbachs og Rescorlas (2003).

Með því að skoða meðaltalsmun þessara tveggja 
 aldurshópa í töflu 1 má sjá að yngri hópurinn er 
marktækt, 1,98 t-gildum, félagshæfari að meðaltali 
en sá eldri, p<0,05. Af undirflokkum félagshæfni er 
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mesti meðaltalsmunurinn á vinatengslum og er hann 
marktækur, p<0,05. Krosstafla sýnir marktækt að 
61,7% þeirra sem hafa búið með maka einhvern tíma 
næstliðna sex mánuði eru í eldri hópnum, þ.e. 36–59 
ára, p=0,00. Auk þess sýnir hún marktækt að 70,6% af 
þeim sem eiga börn eru 36–59 ára, p=0,00. Þá er gerð 
fjölbreytuaðhvarfsgreining þar sem skoðuð eru áhrif 
aldurs á vinatengsl og athugað hvort áhrifin breytast 
þegar tekið er tillit til barneigna og sambandsstöðu. 
Fjölbreytuaðhvarfsgreiningin sýnir að barneign og 
sambandsstaða spá ekki fyrir um vinatengsl þegar tekið 
er tillit til aldurs.

Marktækur munur er á fjölskyldutengslum eftir hjú-
skaparstöðu og þá aðeins milli þeirra sem hafa aldrei 
gifst og fráskilinna, p<0,05. Fráskildir hafa þá mark-
tækt 5,28 t-gildum minni fjölskyldutengsl að meðaltali 
en þeir sem hafa aldrei gifst, p<0,05.

Niðurstöðurnar sýna að þeir sem eiga systkin hafa 
mun meiri vinatengsl en þeir sem ekki eiga systkin. Að-
hvarfsgreining sýnir að það að eiga systkin spáir fyrir 
um 12,52 tgildum (0,18 sf) meiri vinatengsl, p<0,05. 
Í úrtakinu voru hlutfallslega fleiri af þeim sem ekki eiga 
systkin í yngri hópnum. Fjölbreytuaðhvarfsgreining 
sýnir að það að eiga systkin spáir enn fyrir um vina-
tengsl þegar tekið er tillit til aldurs.

Marktæk neikvæð fylgni er á milli félagshæfni og 
vanlíðanar, p<0,01, sem þýðir að því meiri sem félags-
hæfnin er, þeim mun minni er vanlíðanin. Auk þess er 
marktæk neikvæð fylgni á milli vinatengsla og vanlíð-
anar, p<0,01, milli makatengsla og vanlíðanar, p<0,01, 
og fjölskyldutengsla og vanlíðanar, p<0,01. Aðhvarfs-
greining sýnir að félagshæfni hefur marktæk áhrif 
á breytileika vanlíðanar, p<0,05. Þegar félagshæfni 
hækkar um 1 t-gildi (1 sf) minnkar vanlíðan marktækt 
um 0,79 t-gildi (0,38 sf), p<0,05. Þessar niðurstöður 
benda til að því meiri sem félagshæfnin er og því öfl-
ugra sem félagslegt tengslanet er, þeim mun minni sé 
vanlíðanin.

Umræða
Niðurstöður rannsóknarinnar staðfesta að félagshæfni 
fullorðinna á Íslandi er góð, þar sem mikill meirihluti 
þátttakenda fellur innan eðlilegra marka samkvæmt 
ASR-viðmiðum. Þegar þátttakendum var skipt í tvo 
hópa eftir aldri kom fram að yngri hópurinn mat sig 
með meiri félagshæfni en sá eldri. Auk þess hafði 
yngri aldurshópurinn að eigin mati meiri vinatengsl en 
sá eldri taldi sig hafa. Þegar einkenni hópanna voru 
könnuð kom fram að í eldri hópnum höfðu fleiri búið 
með maka og áttu börn en í yngri hópnum. Þessar 
niðurstöður eru í samræmi við rannsóknir sem sýna að 
þeir sem eiga börn og eru í makasambandi leita síður 
til vina eftir stuðningi og eru á þann hátt í minni tengsl-
um við vini (Markiewicz o.fl., 2006). Út frá því hefur 
verið ályktað að þegar miklum tíma er varið í makasam-
bönd sé minni tími aflögu til að rækta vinasambönd 
(Furman o.fl., 2002). Í þessu sambandi var því velt 
upp að möguleg skýring á þessum mikla meðaltalsmun 
vinatengsla eftir aldri gæti falist í því að með aldrin-
um verði fólk uppteknara af börnum og maka og hafi 
því minni tíma aflögu fyrir vini. Svo reyndist þó ekki 
vera í rannsókninni sem hér er kynnt, þar sem niður-
stöðurnar sýna að barneign og sambandsstaða spá ekki 
fyrir um vinatengsl þegar tekið er tillit til aldurs. Sýnt 
hefur verið fram á að sterk vinatengsl á fullorðinsárum 
eru mikilvæg fyrir velferð fólks og geta gagnast sem 
vörn gegn streitu (Hansson o.fl., 2005; McGoldrick 
o.fl., 2011). Þá má velta því fyrir sér hvort félagshæfni 
og vinatengsl dvíni með hækkandi aldri eða hvort um 
aldurstengdan menningarmun sé að ræða. Einnig má 
spyrja hvort þeir sem eldri eru meti tengsl sín við vini á 
annan hátt en þeir sem yngri eru.

Þá sýna niðurstöður að fráskildir nutu mun minni 
fjölskyldutengsla en þeir sem aldrei höfðu átt maka. 
Rannsóknir hafa leitt í ljós að fjölskyldutengsl eru 
mikil væg fyrir lífshamingju fólks og að fjölskyldan er 
aðaluppspretta félagslegs stuðnings (García-Faroldi, 
2014; Siedlecki o.fl., 2014). Draga má þá ályktun af 
þessum niðurstöðum að hætta sé á að fjölskyldutengsl 
rofni við skilnað. Í því ljósi er mikilvægt að félagsráð-
gjafar vinni á markvissan hátt með fjölskyldum sem 
ganga í gegnum skilnað. Mikilvægt er að við slíkar að-
stæður missi einstaklingar ekki þá sterku uppsprettu 
félagslegs stuðnings sem í fjölskyldunni felst.

Niðurstöðurnar benda til þess að þeir sem eiga 
systkin hafi betri tengsl við vini en þeir sem eru ein-
birni. Það að eiga systkin spáir því fyrir um töluvert 
meiri vinatengsl en það að eiga ekki systkin. Þá var 

Tafla 1. Félagshæfni og fjölskyldu-, maka- og vinatengsl 
 eftir aldursflokkum 

Breytur
Aldurs-
flokkar Meðaltal

Staðal-
frávik n

Félagshæfni* 18–35 ára 50,62 6,27 182

36–59 ára 48,64 5,75 197

Vinatengsl* 18–35 ára 50,44 8,20 181

36–59 ára 47,57 9,76 195

Makatengsl 18–35 ára 48,36 8,09 103

36–59 ára 47,37 9,03 161

Fjölskyldutengsl 18–35 ára 52,09 6,92 178

36–59 ára 51,15 6,07 193
*Marktækur munur, p<0,05.
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kannað hvort aldur skipti máli í þessu samhengi. Það 
að eiga systkin hafði marktækt forspárgildi um vina-
tengsl að teknu tilliti til aldurs. Þetta er í samræmi við 
fyrri rannsóknir og kenningar sem hafa varpað ljósi á 
mikilvægi systkinatengsla fyrir félagslegan og tilfinn-
ingalegan þroska, félagshæfni og hæfni til að viðhalda 
félagslegu tengslaneti (McHale o.fl., 2012; Riggio, 
2000).

Heildarniðurstöður staðfestu marktæka fylgni félags-
hæfni og tilfinningalegrar líðanar. Því minni sem fólk 
mat félagshæfni sína, þeim mun verr mat það líðan 
sína. Hafa skal í huga að fylgnin gefur ekki mynd af 
orsök og afleiðingu. Niðurstöður sýndu fylgni maka-, 
vina- og fjölskyldutengsla annars vegar og tilfinn-
ingalegrar  líðanar hins vegar. Fylgnin kom  þannig 
fram að því minni sem þátttakendur mátu maka-, 
vina- og fjölskyldutengsl sín, þeim mun verri var til-
finn inga leg  líðan þeirra. Fjöldi rannsókna hefur sýnt 
fram á að tengsl séu á milli takmarkaðrar félagshæfni 
og vanlíð anar (Deniz o.fl., 2005; Riggio og Kwong, 
2009; Segrin og Flora, 2000). Einnig kemur fram í 
rannsókn Segrins og Flora (2000) að það sé einkenni 
félagshæfra einstaklinga að hafa betri aðlögunarhæfni 
og oftast  öflugra stuðningsnet, sem geti nýst þeim sem 
vörn gegn sál félags legum vandamálum.

Niðurstöðurnar er hægt að nota í hagnýtum tilgangi, 
og þangað má leita raka fyrir því að félagsráðgjafar ættu 
að nýta sér matstæki til þess að vinna á gagnreyndan 
hátt með þeim einstaklingum sem hætt er við van líðan 
vegna bágrar félagslegrar hæfni og slakra félagslegra 
tengsla. Mikilvægt er þó að benda á að matstæki kemur 
ekki í stað félagsráðgjafar, heldur ætti að nýta niður-
stöður mats til þess að vinna á gagnvirkan skapandi 
hátt með einstaklingum. Auka þarf fræðslu um mikil-
vægi félagslegra tengsla og félagshæfni á öllum aldurs-
skeiðum. Af þessum niðurstöðum má marka að sér-
staklega ætti að beina athygli að eldra fólki, fólki sem 
ekki hefur alist upp með systkinum og loks fráskildum.

Niðurstöðurnar eru í samræmi við fyrri rannsóknir 
og sýna ótvírætt mikilvægi þess að leggja í starfi félags-
ráðgjafa áherslu á að stuðla að aukinni félagshæfni til að 
auka almenna velferð í samfélaginu.
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