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Kokkuvote

Kéesoleva magistritdd teemaks on afekti intensiivsuse konstrukt, mis Larseni jt
(1986) jargi nditab seda indiviidile iseloomulikku tugevust, millega ta tiilipiliselt oma
emotsioone kogeb. Esimese uurimuse pohieesmirk oli kontrollida eestikeelse Afekti
intensiivsuse kiisimustiku (Affect Intensity Measure, Larsen, Diener ja Emmons,
1986) struktuuri ning afekti intensiivsuse erinevate komponentide seoseid
ekstravertsuse ja neurootilisusega. Selleks kasutati tudengite valimi (N=569) andmeid.
AIKi kirjeldamiseks loodi 4-faktoriline mudel, mille jargi AIKi véited jagunevad
positiivse afektiivsuse, meelerahu, negatiivsete afektide intensiivsuse ja negatiivse
reaktiivsuse faktoritesse. Seda mudelit vorreldi kahe teiste autorite pakutud mudeliga.
Neljafaktoriline mudel sobis AIKi kirjeldamiseks paremini kui iihefaktoriline. Seega
on oluline eristada afekti intensiivsuse komponente. Nii positiivne afektiivsus kui
negatiivne intensiivsus oli oluliselt seotud neurootilisusega ja ekstravertsusega, kuid
neurootilisus seletas &dra suurema protsendi negatiivsest intensiivsusest nig
ekstravertsus suurema osa positiivsest afektiivsusest. Lisaks kirjeldatakse soolisi ja
ealisi erinevusi afekti intensiivsuse dimensioonides (lisaks tudengite valimile kasutati
keskealiste (N=100) ja eakate (N= 100) valimite andmeid). Need erinevused on
kooskodlas eelnevate uurimistulemustega — tudengite afekti intensiivsus on korgem kui
keskealistel (v.a negatiivses reaktiivsuses) ja eakatel. Naiste tulemus oli kdigis AIKi
faktorites (v.a meelerahu faktor) korgem kui meestel. Teises uurimuses vorreldi
depressiivsete naiste (N=18) ja tervete naiste (N=18) tulemusi koigis afekti
intensiivsuse dimensioonides. Depressiivsetel patsientidel on oluliselt korgem

negatiivne intensiivsus ja iildine afekti intensiivsus.
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Abstract

The subject of this master’s thesis is affect intensity or the characteristic strenght with
which people experience their emotions (Larsen, et al, 1986). The aim of the Study 1
was to examine the structure of Estonian version of Affect Intensity Measure (Larsen,
Diener, & Emmons, 1986) and relations between components of affect intensity,
extraversion and neuroticism. Students sample (N=569) was used for this purpose. A
four-factor model was created to explain the structure of AIM: positive affectivity,
serenity, negative intensity and negative reactivity. The four-factor model showed a
better fit than one-factor model. Affect intensity if not a unidimensional construct.
Both positive affectivity and negative intensity were significantly related to
extraversion and neuroticism but neuroticism explained more variance of negative
intensity than extraversion and extraversion explained more variance of positive
affectivity than neuroticism. Gender and age differences in affect intensity dimensions
were consistent with previous findings (in addition to students samples of middle-
aged (N=100) and aged (N=100) were used). Students scored higher in all factors of
affect intensity (except negative reactivity) than middle-aged and aged. Women
scored higher in all factors of AIM (except serenity). In Study 2, differences between
depressive (N=18) and healthy women (N=18) were examined. Depressive patients

scored higher in negative intensity and general affect intensity.
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SISSEJUHATUS

Afektiivsel kogemusel on vihemalt kolm eristatavat dimensiooni: (1) sagedus
ehk maar, kui palju afekte teatud aja jooksul kogetakse; (2) intensiivsus ehk tugevus,
millega afekte kogetakse; ja (3) valents vdi maidrk, mis nditab, kas kogemus on
subjektiivselt meeldiv vdi ebameeldiv. Emotsioonide intensiivsus on kuni viimase
ajani psiihholoogia teaduskirjanduses suhteliselt véhe siistemaatilist téhelepanu
leidnud (vt iilevaadet Frijda jt, 1992; Brehm, 1999), kuigi intensiivsus on mitmes
mdottes afektiivse kogemuse oluline komponent. Intensiivsus mdéirab sageli éra selle,
kui hidiriv emotsionaalne kogemus inimese jaoks on, millist toimetulekustiili ta
kasutab, kas emotsioon kutsub esile reaktsiooni jne.

Kui vaadata emotsionaalset seisundit, siis soltub afekti kogemise intensiivsus
paljudest erinevatest teguritest: eesmdrgi olulisus, millega emotsiooni esilekutsuv
siindmus seotud on; siindmuse vddrtus, s t siindmuse olulisus seoses eesmérgiga;
kontekst, mis iihendab endas sellised hinnangud nagu siindmuse ootamatus,
toimetulekuvdimalused jt; ja indiviid, sellised isiksuseomadused, nagu iildine
emotsionaalse reaktsiooni ldvi v0i1 kalduvused teatud tiilipi emotsionaalseks
reaktsiooniks (Frijda et al., 1992). Lisaks neile mdjutavad afekti intensiivsust veel
ndrvislisteemi {ildist erutuvust mdjutavad tegurid nagu nélg, kofeiin, vidsimus,
adrenaliin jt (Larsen, Diener ja Emmons, 1986). Sellesse kategooriasse voib paigutada
ka niiteks meeleolu, mis vdib taustana mojutada afektiivse reaktsiooni lidve ja
intensiivsust.

Niisiis mojutavad stiimuli tajutud omadused ja kontekst emotsionaalse
reaktsiooni tugevust, kuid ei seleta dra selle kogu variatiivsust. Lisaks mdjutab mingil
hetkel mdddetud afekti intensiivsust indiviidile iseloomulik piisiv omadus — afektiivne
laad. Afektiivne laad viitab inimese suhteliselt piisivale dispositsioonile voi
tendentsile reageerida kohastumuslikult olulisele ndhtusele teatud emotsionaalsel
viisil (Lazarus, 1994). Niiteks voib {ihel inimesel olla suurem kalduvus reageerida
siindmustele drevusega kui teisel. Uheks selliseksafektiivseks laadiks on ka afekti

intensiivsus.
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Afekti intensiivsuse konstrukt kirjeldab seda indiviidile iseloomulikku
tugevust ehk intensiivsust, millega ta tiilipiliselt oma emotsioone kogeb (Larseni jt,
1986). Seega on see inimesi eristav omadus — emotsioonide kogemise méddr ehk
emotsionaalsus. Selle konstrukti jérgi on skaala iihes otsas inimesed, kes kogevad
oma emotsioone norgemalt, teises otsas need, kelle emotsioonid on tugevamad,
hoolimata siindmuse intensiivsusest. On leitud, et emotsionaalsemad inimesed
reageerivad vorreldes véiksema emotsionaalsusega inimestega tugevamalt iga
emotsionaalse stiimuli objektiivse tugevuse tasemel — nii ndrkade, moddukate kui
tugevate stiimulite puhul (Larsen, Diener ja Emmons, 1986). Samuti on voimalik, et
individuaalsed erinevused afekti intensiivsuse tasemes ei mdjuta inimese elusiindmusi
— et kdrge ja madala emotsionaalsusega inimeste elus toimuvad slindmused ise ei ole
erineva emotsionaalse tugevusega, neid vaid tajutakse ja neile reageeritakse erineva
intensiivusega (Diener, Larsen, Levine ja Emmons, 1985; Larsen, Diener ja Emmons,
1986).

Afekti intensiivsus sobib kokku temperamendi definitsioonidega.
Temperamenti on teistest afektiivsetest laadidest eristatud selle kaudu, et esiteks on
temperamendiomadused defineeritud kui kaasastindinud iseloomuomadused, mida
teised laadid ei pruugi olla, ja teiseks on nad laiemad, iildisemad dispositsioonid,
millesse kuuluvad peale afektiivsete laadide ka kognitiivsed ja kéitumuslikud
iseloomujooned  (Watson ja  Clark, 1994). Temperament (erinevalt
isiksuseomadustest) ei midra mitte indiviidi kditumise sisu, vaid stiili (Strelau, 1987).
On leitud, et afekti intensiivsus laieneb paljudele spetsiifilistele emotsioonidele ja
seega vOiks see viidata emotsionaalse kogemuse iildisele stiilile. Afekti intensiivsuse
faktor ei mdjuta seda, kas indiviid kogeb rohkem positiivseid voi negatiivseid afekte,
vaid seda, kuidas ta neid kogeb (Larsen ja Diener, 1987). Afekti intensiivsust peetakse
temperamendiomaduseks peamiselt seetdttu, et afekti intensiivsus on osaliselt
kaasasiindinud (Baker ja Daniels, 1990) ja et afekti intensiivsus on suhteliselt piisiv
(r=0,41; p<0,01) varasest lapseeast alates (Larsen, Diener ja Emmons, 1986). Samuti
jadb afekti intensiivsus samaks erinevates situatsioonides, nditeks iiksi ja teistega koos
olles, t66- ja puhkuseajal (Diener ja Larsen, 1984). Afekti intensiivsus on oluliselt
seotud selliste temperamendi dimensioonidega nagu seltsivus, aktiivsus ja virgutatus
(Larsen ja Diener, 1987).

Afekti intensiivsuses on leitud ealisi ja soolisi erinevusi. Vanusega afekti

intensiivsus langeb (Diener, Sandvik ja Larsen, 1985). Kdige selgem langus on
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mirgatav noorte tdiskasvanute ja keskealiste vahel. Ealisi muutusi afekti intensiivsuse
tasemes vOib seletada mitmete teguritega: bioloogilised tegurid, kultuurilised tegurid
(nt ootused), kohanemine v0i pdlvkondade erinevused. Naised kalduvad kogema
olema emotsionaalsemad kui mehed (Diener, Sandvik ja Larsen, 1985; Fujita, Diener
ja Sandvik, 1991). Selle pdhjuseks vdivad olla bioloogilised erinevused, soorollide
omaksvott (Grossman ja Wood, 1993) voi midagi muud. On leitud, et kui mehed
plitiavad tdhelepanu negatiivselt emotsioonilt mujale suunata, siis naised keskenduvad
rohkem emotsioonile ja seda pohjustavale siindmusele, mis viib 16puks emotsiooni
tugevamalt tundmiseni (Fujita, Diener ja Sandvik, 1991). Bryant jt (1996) jagasid
afekti intensiivsuse erinevateks komponentideks, ning leidsid, et soolised erinevused

ilmnevad pdhiliselt iihes neist — naistel on kdrgem negatiivne reaktiivsus kui meestel.

Voimalikud seletused afekti intensiivsuse individuaalsetele erinevustele

Larsen ja Diener (1987) pakkusid individuaalsete erinevuste seletamiseks
afekti intensiivsuses vilja virgutatuse reguleerimise mudeli. Eysencki (1967) teooria
jargi on ekstravertidel virgutatuse baastasand madalam kui introvertidel. On leitud, et
ekstraverdid eelistavad tugevamat vélist stimulatsiooni kui introverdid ning sama
stimulatsiooni taseme juures oli introvertide virgutatus korgem kui ekstravertidel
(Geen, 1984). Larseni ja Dieneri (1987) mudeli jargi saab virgutatuse taset tosta lisaks
sensoorsele stimulatsioonile ja ekstravertsele kéaitumisele ka emotsionaalsete
reaktsioonidega ning see on vdhemalt osaliselt individuaalsete erinevuste pohjuseks
afekti intensiivsuses. See tdhendab, et emotsionaalsematel inimestel on virgutatuse
baastasand liiga madal ning nad piliiavad seda tugevate emotsionaalsete
reaktsioonidega tdsta optimaalsele tasemele, vihem emotsionaalsetel inimestel on see
baastasand liiga kdrge ja nad piitiavad seda emotsionaalselt vdhe voi iildse mitte
reageerides madalamaks muuta (Larsen ja Diener, 1987).

Fiisioloogilise virgutatuse (slidame 166gisageduse) uurimisel leiti, et afekti
intensiivsus pole seotud ei virgutatuse baastasandi ega reaktiivsusega, kuid on
negatiivselt seotud siidame 160gisageduse tajumise tdpsusega (Blascovich jt, 1992).
Sellest voiks jireldada, et emotsionaalsemad inimesed on vdhem tundlikud oma
virgutatuse suhtes ning hindavad selle kdrgemaks, piitides nii oma virgutatust
kdrgemaks reguleerida (samamoodi nagu emotsionaalse reaktsiooni abilgi)

(Blascovich jt, 1992).
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On leitud, et individuaalsed erinevused afekti intensiivsuses on seotud
emotsionaalsete stiimulite tdlgendamisviisidega (Larsen, Diener ja Cropanzano,
1987). Emotsionaalsemad inimesed interpreteerivad stiimuleid viisil, mis viib
tugevama emotsionaalse reaktsioonini ja vihem emotsionaalsed inimesed viisil, mis
viib ndrgema reaktsioonini. Kdrge afekti intensiivsuse skooriga inimesed kasutavad
emotsiooniga seotud stiimuli seletamisel ja kirjeldamisel rohkem selliseid
kognitiivseid operatsioone nagu isiklikustamine (siindmuse interpreteerimine endaga
seotud olevana), iildistamine (ithe siindmuse interpreteerimine kogu maailma
olukorda esindavana) ja selektiivne abstraktsioon (tdhelepanu koondamine siindmuse
spetsiifilistele, emotsiooni esilekutsuvatele aspektidele) (Larsen, Diener ja
Cropanzano, 1987) ning on rohkem emotsioonidele keskendunud (Larsen, Billings ja
Cutler, 1996). Peale kognitiivsete protsesside voiks erineva afekti intensiivsuse
pohjustajatena oletada ka erinevat valmisolekut tdlgendada oma fiisioloogilisi

reaktsioone emotsioonina (Larsen, Billings ja Cutler, 1996).

Afekti intensiivsuse struktuur ja seosed isiksuseomadustega

Larseni ja Dieneri (1987) virgutatuse reguleerimise mudeli jérgi peaks afekti
intensiivsus mdjutama iihtmoodi kd&igi emotsioonide kogemist, sdltumatult afekti
margist. See tdhendab, et inimesed, kes kogevad negatiivseid emotsioone
intensiivsemalt, kalduvad ka positiivseid emotsioone intensiivsemalt kogema. On
leitud, et afekti intensiivsuse mdju ilmneb nii {ildise positiivse ja negatiivse afekti kui
ka spetsiifiliste emotsioonide (nditeks rd0mu ja viha) tajutud intensiivsuses (Diener,
Larsen, Levine ja Emmons, 1985; Larsen, Diener ja Emmons, 1986). Kuid samad
autorid on siiski tddenud, et positiivse ja negatiivse afekti intensiivsus vdivad laaduda
eri faktoritesse (Schimmack ja Diener, 1997).

Paljud teised uurijad (Bryant jt, 1996; Cooper ja McConville, 1993; Geuens ja
De Pelsmacker, 2002; Goldsmith ja Walters, 1989; Kardum, 1999; McFatter, 1998;
Simonsson-Sarnecki jt, 2000; Weinfurt jt, 1994; Williams, 1989) on leidnud, et
populatsiooni tasemel jaguneb afekti intensiivsus mitmeks faktoriks, mis voivad
isiksuseomadustega erinevalt seotud olla. Enamus uurijaid eraldab afekti
intensiivsuses vdhemalt kahte komponenti: positiivsete ja negatiivsete emotsioonide
intensiivsust. Lisaks on mdnedes uurimustes negatiivse afekti intensiivsus jagatud
omakorda kaheks: viha/paanika ja teiste negatiivsete emotsioonide (nt kurbus, hébi,

stiti) intensiivsuseks (McFatter, 1998) voi negatiivseks intensiivsuseks ja negatiivseks
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reaktiivsuseks (Bryant jt, 1996; Simonsson-Sarnecki jt, 2000; Weinfurt jt, 1994).
Emotsionaalne reaktiivsus nditab inimese reaktsiooni emotsionaalsele stiimulile,
emotsiooni intensiivsus aga seda, kui tugevalt inimene emotsiooni tunneb. Kdrge
negatiivse intensiivsusega inimesed vdivad Oppida oma reaktsiooni negatiivsetele
stiimulitele valtima, alla suruma v0i vdhendama (Bryant jt, 1996). Samuti vdib
inimene alguses negatiivsele siindmusele intensiivselt reageerida, kuid siis oma tunnet
aktiivse toimetulekustrateegia abil ohjeldada, nii et tulemuseks on madalam
negatiivne intensiivsus (Bryant jt, 1996). Seega ei tdhenda korge reaktiivsus tingimata
kdrget intensiivsust ja vastupidi. Positiivsete emotsioonide puhul pole reaktiivsuse ja
intensiivsuse eristumine nii ilmne, kuna neid pole inimesel pohjust sellisel mééral
kontrollida (Weinfurt jt, 1994).

Erinevaid afekti intensiivsuse kontseptsioone on seostatud ja seletatud ka
erinevate isiksuseteooriate ja —komponentidega. Cooper ja McConville (1993) leidsid,
et afekti intensiivsus (mdodetuna Affect Intensity Measure (AIM; Larsen, jt 1986)
abil) pole muud kui ekstravertsuse ja neurootilisuse segu, kus positiivsete
emotsioonide intensiivsus on ekstravertsuse tunnus ja negatiivsete emotsioonide
intensiivsus on neurootilisuse tunnus. Teised uurijad pole siiski samal arvamusel ning
on saanud ka teistsuguseid tulemusi, mis annavad pohjust jareldada, et emotsioonide
intensiivsus on  siiski  eraldiseisev  konstrukt, kuigi vdib olla seotud
isiksuseomadustega. Nende seoste sisus ja loogikas aga valitsevad endiselt
eriarvamused. Tabelis 1 on toodud erinevates uurimustes leitud seosed afekti
intensiivsuse komponentide ja ekstravertsuse ning neurootilisuse vahel. Enamus
uurijaid on saanud tulemuseks positiivse seose ekstravertsuse ja positiivsete afektide
intensiivsuse vahel ning neurootilisuse ja negatiivsete afektide intensiivsuse vahel.
Leitud on ka negatiivne seos ekstravertsuse ja negatiivsete afektide intensiivsuse
vahel, ning kahes uurimuses (Goldsmith ja Walters, 1989; McFatter, 1998) ka

positiivne seos neurootilisuse ja positiivsete afektide intensiivsuse vahel.
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Tabel 1. Ulevaade afekti intensiivsuse ja neurootilisuse ning ekstravertsuse vahelistest
korrelatsioonidest

Afekti intensiivsuse komponendid
Isiksuse- | Autorid ja mdStvahend Uldine Positiivsete Negatiivsete afektide
omadus afekti afektide intensiivsus
intensiivsus | intensiivsus
E Bachorowski ja Braaten, 0 + 0
1994
EIS
Geuens ja De Pelsmacker 0 -
(2002)
SAIS
Goldsmith ja Walters + + - (nork seos)
(1989)
AIM
McFatter (1998) 0 + - (nork seos)
EIS
Kardum (1999) 0 0 0
Williams, 1989 + + -
AIM
N Bachorowski ja Braaten, + 0 +
1994
EIS
Geuens ja De Pelsmacker 0 +
(2002)
SAIS
Goldsmith ja Walters + + 0
(1989)
AIM
McFatter (1998) + + (nork seos) +
EIS
Kardum (1999) 0 0 0
Williams, 1989 + 0 +
AIM

Mrkus. EIS — Emotional Intensity Scale (Bachorowski ja Braaten, 1994); SAIS — Short Affect Intensity
Scale (Geuens ja De Pelsmacker, 2002); AIM — Affect Intensity Measure (Larsen, Diener ja Emmons,
1986).

Bachorowski ja Braaten (1994) arutlesid Gray (1994) emotsiooni-siisteemide
mudelile toetudes, et neurootilisus peaks olema positiivselt seotud ildise afekti
intensiivsusega (seega nii positiivsete kui negatiivsete emotsioonide intensiivsusega),
ekstravertsus aga positiivselt seotud positiivse afekti intensiivsusega ja negatiivselt
negatiivse afekti intensiivsusega, kuna ekstravertsus peegeldab tugevat aktiveerivat
siisteemi (BAS; behavioral activation system) ja ndrka pidurdavat siisteemi (BIS;
behavioral inhibition system), neurootilisus aga on seotud mittespetsiifilise
virgutatuse siisteemiga (NAS; non-specific arousal system), mis saab oma sisendi nii
BIS kui BAS siisteemist. Uldine afekti intensiivsus peaks seega olema

ekstravertsusest soltumatu. Mitmete uurimuste (Bachorowski ja Braaten, 1994;
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Goldsmith ja Walters, 1989; McFatter, 1998) tulemused néitavadki, et neurootilisuse
ja uildise afekti intensiivsuse vahel esineb positiivne seos. Samuti on leitud positiivne
seos positiivsete emotsioonide intensiivsuse ja ekstravertsuse vahel (Cooper ja
McConville, 1993; McFatter, 1998; Williams, 1989) ning negatiivne seos
ekstravertsuse ja negatiivsete emotsioonide intensiivsuse vahel (Geuens ja De
Pelsmacker, 2002; McFatter, 1998; Goldsmith ja Walters, 1989; Williams, 1989).
Bachorowski ja Braateni mudeliga paistab vastuolus olevat Goldsmithi ja Waltersi
(1989) ning Williamsi (1989) poolt leitud positiivne seos ekstravertsuse ja iildise
afekti intensiivsuse vahel, kuid nende tulemuste pShjuseks voib olla see, et AIMis on
oluliselt rohkem véiteid positiivsete kui negatiivsete afektide intensiivsuse kohta ja
seetottu moodustavad iildise afekti intensiivsuse lOviosa positiivsete afektide
intensiivsuse skaala védited. Kui afekti intensiivsust on mdddetud Emotsionaalse
intensiivsuse skaalaga (Emotional Intensity Scale; EIS; Bachorowski ja Braaten,
1994), on leitud, et ekstravertsus ja iildine afekti intensiivsus on sdltumatud
(Bachorowski ja Braaten, 1994; McFatter, 1998). EISis on positiivsete ja negatiivsete
afektide intensiivsust kirjeldavad viited tasakaalus.

Gray emotsiooni-siisteemide mudelist 1dhtus ka McFatter (1998), kes leidis, et
negatiivsete emotsioonide intensiivsus jaguneb kaheks — vihaks/paanikaks (mis vastab
Gray voitluse/pdgenemise slisteemile (fight/flight system)) ja teiste negatiivsete
emotsioonide intensiivsuseks (mis vastavad BIS siisteemile). McFatter seletas neid
kahte negatiivse afekti intensiivsuse faktorit ja nende erinevaid seoseid ekstravertsuse
ja neurootilisusega (viha/paanika intensiivsus on ekstravertsusega positiivselt seotud,
muude negatiivsete afektide intensiivsus aga negatiivselt) sellega, et Gray mudeli
jargi reageerivad BIS ja BAS siisteemid tingitud stiimulitele, voitluse/pdgenemise
slisteem aga tingimatutele stiimulitele.

Afekti intensiivsuse bioloogiliste aluste kohta on siiski raske midagi kindlat
Oelda, sest pole selge, kui palju see soltub ajukoore alustest keskustest (nt Gray
emotsiooni-siisteemid) ja kui palju stiimulite kognitiivsest tolgendamisest, mis on
ajukoore funktsioon. Nagu emotsionaalse kogemuse puhul enamasti, on nende
protsesside moju arvatavasti vastastikune.

Lisaks positiivsetele ja negatiivsetele emotsioonidele voib eristada ka
esmaseid (pdhiemotsioone) ja sotsiaalseid emotsioone (nt hébi, siili, piinlikkus,
kaastunne, uhkus, kadedus). Viimased eeldavad eneseteadvust ja rohkem

kognitsioone kui pdhiemotsioonid (Lewis, 2000) ning vdivad olla seotud pigem
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isiksusega kui temperamendiga (Strelau, 1987). Samuti ilmnevad sotsiaalsed
emotsioonid lapse arengus hiljem kui esmased emotsioonid (Lewis, 2000).
Sotsiaalsete emotsioonide hulka loetakse mdnikord ka drevus (Lazarus, 1991). Kuna
nendel kaht liiki emotsioonidel on monevorra erinevad alusmehhanismid, voiks
kiisida seda, kas inimesed erinevad nende intensiivsuse poolest.

Kuigi enamus afekti intensiivsuse mudeleid eristab vdhemalt kahte
komponenti, ei vilista need iildise afekti intensiivsuse faktori otstarbekust. Larseni ja
Dieneri ithedimensiooniline mudel on ka empiiriliselt palju toetust leidnud. Koigis
uurimustes, kus on eristatud positiivsete ja negatiivsete afektide intensiivsust, on
leitud, et need faktorid on omavahel oluliselt positiivselt seotud. Cooper ja
McConville (1993) kritiseerisid Larseni ja Dieneri (1987; Diener ja Emmons, 1985)
meetodit pdeva jooksul kogetud positiivsete ja negatiivsete emotsioonide intensiivsuse
modtmiseks, Oeldes, et see meetod ise produtseerib tunnustevahelisi korrelatsioone.
Kuid hiljem on ka teiste mootmisvahenditega leitud, et postiivsete ja negatiivsete
afektide intensiivsus on oluliselt positiivselt seotud. Néiteks sai McFatter (1998) EISi
positiivsete ja negatiivsete afektide skaalade vaheliseks korrelatsiooniks = 0,53 (p<
0,0001) ning Larsen ja Diener (1987) said AIMi samade faktorite vaheliseks
korrelatsiooniks = 0,46 (p< 0,01). Kuid mitme faktori eristamise kasuks rddgib fakt,
et positiivsete ja negatiivsete afektide intensiivsus on erineval viisil seotud
ekstravertsuse ja neurootilisusega. Larseni ja Dieneri virgutatuse reguleerimise mudeli
jargi peaksid positiivsete kui negatiivsete emotsioonide intensiivsuste seosed
ekstravertsuse ja neurootilisusega olema ithesugused.

Afekti intensiivsuse struktuur, mida siin mainitud autorid kirjeldavad, ja mida
ka kéesolevas t00s uuritakse, peegeldab populatsiooni tasemel leitud seoseid ning

seda ei saa otse ule kanda afekti intensiivsuse struktuurile indiviidi tasemel.

Afekti intensiivsus ja psiihhopatoloogia

Eri komponentide eristamine afekti intensiivsuses voib olla oluline ka afekti
intensiivsuse ja psiiiihikahdirete seoste moistmisel. On leitud, et {ildine afekti
intensiivsus ei ole seotud subjektiivse heaoluga (Diener, 1984; Diener, Sandvik,
Larsen, 1985). Larsen ja Diener (1987) seletasid neid tulemusi sellega, et korge afekti
intensiivsusega inimestel tasakaalustab positiivse afekti tugevus negatiivse afekti
tugevuse ning seega ei avalda afekti intensiivsus mdju subjektiivse heaolu iildisele

tasemele. Kuid kuna paljud uurijad on leidnud, et positiivsete ja negatiivsete afektide
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intensiivsus vOib esineda populatsioonis eri tasemetes, voivad need (voi moned teised
afekti intensiivsuse komponendid) avaldada mdju inimese heaolule (Stones ja Kozma,
1994; Truus, 2000). Ainsas teadaolevas uurimuses, kus eristati negatiivsete afektide
intensiivsust ning uuriti selle seoseid psiilihikahdirete siimptomitega, leiti, et see
nditaja on oluliselt seotud depressiivsete siimptomitega, lootusetusega ja
ebameeldivate motete allasurumisega (Lynch, 2001). Need seosed olid olulised nii
kliinilises kui mittekliinilises valimis.

On leitud ka moningaid seoseid iildise afekti intensiivsuse ja erinevate
pstiiihikahdirete siimptomite vahel. Mittekliinilises valimis on leitud AIMi seoseid
bipolaarse meeleoluhdire riski ennustava kiisimustikuga (Diener, Sandvik, Larsen,
1985), kuid kliinilises valimis ei erista afekti intensiivsus bipolaarset meeleoluhiiret
erinevatest isiksusehdiretest (Henry jt, 2001). Mittekliinilises valimis on leitud ka
afekti intensiivsuse seoseid somaatilise distressi siimptomitega (Larsen ja Diener,
1987). Samuti on leitud afekti intensiivsuse seoseid depressiooni siimptomitega, kuid
selle seose aluseks oli emotsioonidele suunatud toimetulekustiili kasutamine — kui
selle stiili variatiivsus analiilisis korvaldati, ei olnud see seos enam oluline (Flett,
Blankstein ja Obertynski, 1996). Kliinilises valimis on leitud afekti intensiivsuse
seoseid erinevate isiksusehdiretega, psiihhootilise depressiooniga (kuigi see
korrelatsioon oli vdga viike) ning mitmete siimptomitega nagu somatoformsed
siimptomid, hiipomania, alkoholi kuritarvitamine, psiihhootiline métlemine (Flett ja
Hewitt, 1995). Depressiivsetel patsientidel on korgem afekti intensiivsus kui tervetel
(Iancu jt, 1999) ning on véhemalt iiks uurimus, kus on dokumenteeritud Al langus
psithhoteraapiajirgselt (vihemalt meestel) (Nofzinger jt, 1994). Kuigi depressioon on
seotud nii afekti intensiivsusega kui aleksitiiiimiaga (Iancu jt, 1999), on
mittekliinilises grupis leitud, et aleksitiiimiat mddtval skaalal kdrgema skoori saanud

inimestel on madalam afekti intensiivsus (Jacob ja Hautekeete, 1999).

Afekti intensiivsuse kiisimustik

Afekti intensiivsuse konstrukti modtmiseks on loodud Affect Intensity
Measure (AIM; Larsen, Diener ja Emmons, 1986). Viited loodi ldhtuvalt konstrukti
médratlusest, mis on Larseni ja Dieneri (1985) empiirilise t06 tulemus. Afekti
intensiivsuse konstrukti erinevate tahkude holmamiseks loodi algselt 342 viidet,
millest 40 véite valimiseks kasutati statistilisi analiilise, peamiselt faktoranaliiiisi

(Larsen, Diener ja Emmons, 1986). 11 véidet AIMi 40 véitest on podratud.
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AIMi viidetes on esitatud tavalised elusiindmused ja intensiivne
emotsionaalne reaktsioon nendele siindmustele (pOdratud véidetes madala
intensiivsusega). Vastajatel palutakse vastata 6-pallisel Likerti-tiiiipi skaalal (1 —
“mitte kunagi”... 6 —“alati””), kui tihti ta antud stindmustele antud viisil reageerib. AIM
sisaldab viiteid nii positiivsete kui negatiivsete emotsioonide kohta, kuid viited ei ole
tasakaalus (positiivsete emotsioonide kohta on wviiteid 11 vorra rohkem kui
negatiivsete emotsioonide kohta). Negatiivsed emotsioonid ei ole ka viidetega
iihtlaselt kaetud, nii kurbuse kui viha kohta on AIMis ainult iiks véide.

Larsen, Diener ja Emmons (1986) leidsid, et AIMi viited koonduvad {ihte
faktorisse. Jargnevates uurimustes on aga ndidatud, et AIMis vodib eristada mitu
faktorit (Bryant jt, 1996; Cooper & McConville, 1993; Geuens ja De Pelsmacker,
2002; Goldsmith & Walters, 1989; Simonsson-Sarnecki jt, 2000; Weinfurt jt, 1994;
Williams, 1989). Erinevad mudelid on &ra toodud tabelis 2. Williams (1989) leidis
nditeks, et AIMi véidetekogum laadub nelja faktorisse: (1) viited selliste positiivsete
emotsioonide nagu energilisus ja vaimustus kohta; (2) poOdratud viited, mis
kirjeldavad positiivset afekti kui meelerahu; (3) viited selliste negatiivsete
emotsioonide kohta nagu hébi ja siiiitunne; (4) podratud viited, mis kirjeldavad ndrka
reaktsiooni negatiivsetele siindmustele. Need faktorid seletavad kokku éra 35 % kogu
variatiivsusest ja on seotud erinevate jilgitavate tunnustega. Stones ja Kozma (1994)
kasutasid AIMi 20-véitelist lithivarianti, mis korreleerub AlMiga = 0,82. Selles
eristati kaht soltumatut faktorit: virgutatus ja reaktiivsus. Weinfurt, Bryant ja Yarnold
(1994) kirjeldasid AIMi neljafaktorilist struktuuri: (1) positiivne afektiivsus; (2)
negatiivne intensiivsus; (3) rahulikkus; (4) negatiivne reaktiivsus. Negatiivset
reaktiivsust eristasid negatiivsest intensiivsusest ka Simonsson-Sarnecki ja kolleegid
(2000). Selle faktori alla koondusid need AIMi viited, mis viitasid hébile, siiiile ja
kaastundele, eneseteadvusega seotud emotsioonidele, mis nduavad rohkem
kognitsioone kui pdhiemotsioonid (Lewis, 2000). Seega v0ib modni afekti
intensiivsuse komponent olla suuremal méiiral mdjutatud kognitiivsest komponendist
kui moni teine. Weinfurti jt (1994) tulemustest ldhtudes 16id Bryant, Yarnold ja
Grimm (1996) a priori teooriale toetudes samuti neljafaktorilise mudeli, milles viited
jagunevad valentsi jirgi ning intensiivsuseks ja reaktiivsuseks. Kuid empiirilises
uurimuse tulemused néitasid positiivse intensiivsuse ja positiivse reaktiivsuse
maksimumildhedast korreleeritust, mistottu nad (hendati. Tulemuseks oli

kolmefaktoriline mudel: (1) negatiivne intensiivsus; (2) negatiivne reaktiivsus ja (3)
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positiivne afektiivsus. Need faktorid on erinevalt seotud empaatia eri
dimensioonidega (Bryant, Yarnold ja Grimm, 1996). Faktorid on omavahel ja
Weinfurti ja tema kolleegide (1994) leitud faktoritega tugevalt seotud, vélja arvatud
Weinfurti jt kolmas faktor — meelerahu. Bryant jt (1996) jétsid meelerahu kirjeldavad

vdited struktuurist vilja.

Tabel 2. Ulevaade AIMi mootmismudelitest.

Faktorid Faktorite Viidete x df  x%df GFI AGFI RMSEA
arv arv

Uldine afekti 1

intensiivsus

(Larsen ja Diener, 1987)

Positiivne afektiivsus, 4 40 2872,42 734 3,91 0,80

negatiivne intensiivsus,

meelerahu,

negatiivne reaktiivsus

(Weinfurt jt, 1994)

Positiivne afektiivsus, 3 27 16534' 321" 515" 0,83
negatiivne intensiivsus, 134382 3212 4,19° 0,85
negatiivne reaktiivsus

(Bryant jt, 1996)

Positiivne afektiivsus, 3 27 1412,50 321 4,40 0,82 0,78 0,08
negatiivne afektiivsus,

negatiivne reaktiivsus

(Simonsson-Sarnecki jt,

2000)

Positiivne intensiivsus, 3 20 331,72 164 2,02
negatiivne afektiivsus,

meelerahu

(Geuens ja De

Pelsmacker, 2002)

Mdrkus: GFI — goodness-of-fit index; AGFI — adjusted goodness-of-fit index; RMSEA — root mean
square error of approximation. ! esimene valim; ? teine valim.

AIM on adapteeritud eesti keelde (Truus, 2000). Ka eestikeelse versiooni
(AIK, Afekti intensiivsuse kiisimustik) véited jagunesid kolme faktorisse: positiivse
afekti kogemine energilisusena, negatiivse afekti intensiivsus ja meelerahu.

Voib oelda, et AIMi struktuuri kirjeldamiseks sobivad paremini 3- ja 4-
faktorilised mudelid kui iihefaktoriline. Kuid AIMi on paljudes uurimustes kasutatud
kui ithefaktorilist modtvahendit ning leitud iildise afekti intensiivsuse olulisi seoseid
teiste konstruktidega, ning AIMi faktorid on ka omavahel oluliselt seotud (v.a
meelerahu faktor). Seega tuleks selle kiisimustiku kasutamisel 1dhtuda konkreetse
uurimuse eesmargist — kui tahetakse modta iildist afekti intensiivsust, voib AIKi
kasutada kui ithedimensionaalset kiisimustikku, kuid tuleb siiski arvestada, et néiteks

meelerahu faktorisse kuuluvad viited ei ole teistega seotud (vOi on vdga ndrgalt
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seotud) ja tuleks ilmselt analiilisist vilja jdtta. Kui uurijat huvitab afektiivsus
tdpsemalt, siis on kasulik teada, et AIMi faktorstruktuur v3ib grupiti erineda. Afekti
struktuuris ilmnevad individuaalsed erinevused (Terracciano jt, 2003). Samuti vGivad
individuaalsed erinevused esineda afekti intensiivsuse (ja AIMi) struktuuris.

AIMi skoore on vorreldud ka teiste vahenditega mdodetud afekti
intensiivsusega. Nditeks on katseisikute subjektiivset hinnangut vorreldud objektiivse
(grupi hindajate) hinnanguga siindmuste emotsionaalsele tugevusele (Larsen, Diener
ja Emmons, 1986) ning vorreldud tulemusi AIM skaalal siindmuste meenutamisega
(eeldusega, et intensiivseid emotsioone meenutatakse kergemini) (Fujita, Diener ja
Sandvik, 1991). AIM korreleerub nende meetoditega saadud tulemustega korgelt.
Lisaks on afekti intensiivsust mdodetud ka pikema aja jooksul iga pdev tdidetava
kiisimustikuga pdeva meeleolude ja nende intensiivsuse kohta (Diener, Larsen, Levine
ja Emmons, 1985). On uuritud ka AIMi skoori seoseid fiisioloogiliste néitajatega.
Keltner ja Ekman (1996) leidsid, et afekti intensiivsus ei ole seotud ndovéljendustega
ning jéreldasid, et AIM ei mdoda tegeliku afekti tugevust, vaid ainult inimese
hinnangut sellele. Lang jt (1993) uurisid emotsionaalse kogemuse fiisioloogilisi
korrelaate ja selgus, et valents on seotud ndoviljendustega ja virgutatus (mis on
sarnane afekti intensiivsuse konstruktiga) on seotud naha galvaanilise reaktsiooniga,
kuid mitte ndoviljendustega. Seega tuleks AIMi seoseid fiisioloogiliste nditajatega

tulevikus veel tipsustada.

Kiesoleva toé eesmirgid ja hiipoteesid

Magistritod pohieesmirgiks on kontrollida Affect Intensity Measure eestikeelse
versiooni Afekti intensiivsuse kiisimustiku (AIK; Truus, 2000) struktuuri ning afekti
intensiivsuse erinevate komponentide seoseid ekstravertsuse ja neurootilisusega.
Senistele uurimustele toetudes piistitasin hiipoteesi (1), et mitmefaktorilised mudelid
sobivad AIKi kirjeldamiseks paremini kui iihefaktoriline mudel. Teiseks hiipoteesiks
on, et afekti intensiivsuse komponendid on erineval viisil seotud isiksuseomadustega:
(hiipotees 2.1) nii positiivsete kui negatiivsete afektide intensiivsus on positiivselt
seotud neurootilisusega, (hiipotees 2.2) positiivsete afektide intensiivsus on seotud
ekstravertsusega positiivselt, negatiivsete afektide intensiivsus aga negatiivselt.
Samuti kontrollin, kas AlMiga mdddetud iildise afekti intensiivsuse skoori seos
ekstravertsusega voib olla pohjustatud positiivseid emotsioone kirjeldavate vdidete

iilekaalust selles kiisimustikus (3. hiipotees). Lisaks kirjeldan ealisi ja soolisi erinevusi
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afekti intensiivsuses. Teises uurimuses vordlen depressiooni diagnoosiga patsientide
ja kontrollgrupi tulemusi AIKi skaaladel. Patsientide negatiivse afekti intensiivsus

voiks olla korgem kui tervetel (4. hiipotees).
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I UURIMUS
MEETOD

Valim

Eksploratiivses ja konfirmatiivses faktoranaliiiisis on kasutatud valimit, kuhu
kuulusid 404 mittepsiihholoogia iilidpilastele mdeldud psiihholoogiakursusel osalenud
tudengit (1998. a) ja 165 sotsiaalteaduskonna tudengikandidaati (2003. a). Tudengite
ja tudengikandidaatide andmeid kasutatakse sarnase vanuse ja tausta tottu analiiiisides
ithe valimina (kokku 569 inimest). Selles valimis on 406 naist ja 163 meest, keskmine
vanus on 20,54 (SD=2,84). Ealiste erinevuste uurimiseks afekti intensiivsuses
kasutatakse lisaks kahe vanusegrupi andmeid: keskealised (N=100; 50 naist, 50
meest) ja eakad (N=100; 45 naist, 55 meest). Keskealiste grupis oli keskmine vanus
47,36 (39-59; SD=6,37), eakate grupis 70,36 (58-88; SD=6,83). Keskealiste ja eakate
valim detailsem kirjeldus on esitatud Anne Mehide-Valtini (2001; 2002) toddes, kes
moodustas need valimid oma seminari- ja diplomit6d raames. Afekti intensiivsuse ja
isiksuseomaduste seoste uurimisel kasutati tudengite ja tudengikandidaatide valimit.
Mootmisvahendid

Afekti intensiivsuse konstrukti mdddeti Afekti intensiivsuse kiisimustikuga,
mis on kohandatud eesti keelde (AIK; Truus, 2000). AIK koosneb 40 viitest (neist 11
pooratud), milles kirjeldatakse tavalisi elusiindmusi ja intensiivset (podratud véidetes
madala intensiivsusega) emotsionaalset reaktsiooni nendele siindmustele. Vastajatel
palutakse hinnata 6-pallisel skaalal (1- “mitte kunagi ... 6 - “alati”), kui tihti nad end
antud olukordades kirjeldatud viisil tunnevad.
Tudengikandidaadid tiitsid isiksuseomaduste lihikirjelduste kiisimustiku (Virkus,
2002), mis koosneb 60 viitest (neist 30 podratud), mis on NEO-PI-R-i (Costa ja
McCrae, 1992) alaskaalade lihikirjeldused. See kiisimustik moddab — viit
isiksuseomadust: neurootilisus, ekstravertsus, avatus, sotsiaalsus ja kohusetundlikkus.
Vastajatel palutakse vastata 7-pallisel skaalal (-3 “tdiesti vale”.... 3 “téiesti 0ige”),
kuivord need véited tema kohta kehtivad. Kéesolevas t60s kasutati ekstravertsuse ja
neurootilisuse skaalasid ning O3 alaskaalat, mis moddab “vastuvdtlikkust oma

tunnetele ja emotsioonidele ning emotsioonide hindamist olulise osana oma elust”
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(Costa ja McCrae, 1992, p. 17). Korge skoor sellel alaskaalal viitab emotsionaalsete
kogemuste suuremale diferentseeritusele ja intensiivsematele emotsioonidele (Costa

ja McCrae, 1992).

TULEMUSED JA ARUTELU

Afekti intensiivsuse struktuur

AIKi struktuuri kontrollimiseks vordlesin kolme erineva mudeli sobivust. Mudelid ja
nende sobivusnéitajad on toodud tabelis 2. Lisaks kahele teiste autorite poolt pakutud
mudelile 16in AIKi véidetele rakendatud eksploratiivse faktoranaliiiisi pdhjal uue
mudeli. Faktoranaliiiisi ja véidetevaheliste korrelatsioonide alusel valisin védlja 29
vdidet. Kontrollisin uue mudeli sobivust nii 29- kui 40-viitelise kiisimustikuga.

Faktoranaliiiisi (peakomponentide meetod varimax-rotatsiooniga) jargi seletavad
kaheksa faktorit koguvariatiivsusest dra vastavalt 23,37%, 8,70%, 7,91%, 4,14%,
3,64%, 3,21%, 2,79% ja 2,60%. Neli esimest faktorit (seletusprotsent kokku 44,11) on
selgelt tolgendatava sisuga: (1) positiivne afektiivsus, (2) meelerahu, (3) negatiivne
reaktiivsus ja (4) negatiivne intensiivsus. Neid viiteid, mis laadusid iile 0,40 ainult
viiendasse faktorisse, oli kdigest kaks. Kolme faktori puhul laaduvad koik
negatiivseid emotsioone kirjeldavad véited iihte faktorisse, kuid on leitud, et kahe
negatiivse afektiivsuse faktori eristamine on teoreetiliselt oluline (Weinfurt jt, 1994)
ja nende faktorite seosed teiste néitajatega voivad ka oluliselt erineda (Bryant jt,
1996). Seepirast valisin neljafaktorilise mudeli. Enamus uurijaid ongi AIKis eristanud
3-4 faktorit (Bryant jt, 1996; Geuens ja De Pelsmacker, 2002; Simonsson-Sarnecki jt,
2000; Weinfurt jt, 1994).

Kuna monede viidete faktorlaadungid olid védikesed ning moned laadusid
mitmesse faktorisse peaaegu vordselt, otsustasin véiteid vdhendada, et faktorite sisu
oleks selgem. Viidete arvu vihendamisel toetusin kahele kriteeriumile. Esiteks jétsin
vilja need véited, mille faktorlaadung oli vdiksem kui 0,45 v&i mis laadusid kahte
faktorisse iile 0,45. Teiseks kriteeriumiks oli, et véiite korrelatsioon sama faktori teiste
vdidetega peab olema vidhemalt 0,40. (Kui oleks valitud ainult need viited, mille
korrelatsioon teiste vdidetega on 0,50, oleks negatiivse reaktiivsuse faktorisse jadnud
ainult 1 vidide ja negatiivse intensiivsuse faktorisse ainult 2 véidet.) Neile
kriteeriumidele vastas 29 viidet. Jargnevate analiilisides kasutasin neid 29 véidet,

kuna need vastavad tépsemalt 4-faktorilisele mudelile ning seetdttu on faktorite sisu
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selgem — 29 viite puhul seletasid neli faktorit dra 49,9% koguvariatiivsusest. Viidete

jaotumine faktoritesse on ndha joonisel 1. Nelja faktori sisu on jirgmine:

1) Positiivne afektiivsus (15 véidet). Siia faktorisse koonduvad need viited, mis
kirjeldavad tugevat positiivset afekti (nt “Kui ma olen Onnelik, siis valdab see
tunne mind tiiesti”) ja energilisust (nt “Onnelik olles ma lausa pulbitsen
energiast”). Sarnaselt Bryanti jt (1996) tulemustele ei jagunenud positiivsed
emotsioonid erinevalt negatiivsetest reaktiivsuseks ja intensiivsuseks, sellesse
faktorisse kuuluvad ka positiivset reaktiivsust mdotvad véited (nt “Olen poodraselt
rodmus kui saan mone autasu”). Selle pohjuseks voib olla see, et positiivseid
emotsioone ei piitita nii palju reguleerida kui negatiivseid. Positiivse afektiivsuse
faktor on koigil uurijatel, kes on AIMis mitut faktorit eristanud, suhteliselt sarnane
(Bryant jt, 1996; Weinfurt, 1994; Simonsson-Sarnecki jt, 2000). Selles faktoris on
kdige rohkem viiteid, ja mudelid erinevad ainult selle poolest, millised neist on
vilja jaetud ja millised mitte.

2) Meelerahu (5 viidet). Sellesse faktorisse koondusid viited, mis algselt olid
moeldud kirjeldama positiivse afekti madalat intensiivsust, nt “Kui ma olen
onnelik, olen pigem muretu ja rahulolev kui elevil ja erutatud” ja “Minu koige
meeldivamad malestused on seotud eelkdige rahulike, mitte aga tormiliste
hetkedega”. See faktor on sarnane Weinfurti jt (1994) mudeli Serenity faktoriga,
milles on lisaks kaks véidet, mis kdesolevast mudelist vélja jdid. Bryanti jt (1996)
ja Simonsson-Sarnecki jt (2000) mudelitest on selle faktori viited vélja jéetud.

3) Negatiivne intensiivsus (4 véidet). Sellesse faktorisse koondusid véited, mis
kirjeldavad tugevate negatiivsete afektide kogemist, nt “Kui ma tunnen drevust, siis
on see tavaliselt viga suur” ja pooratud vdide “Isegi vdga vihasena suudan ennast
vaos hoida”. Selle faktori véited kuuluvad samanimelisse faktorisse ka teistes
mudelites, kuid Bryanti jt (1996) ja Simonsson-Sarnecki jt (2000) mudelis kuulub
siia lisaks ka véide“Tundes endal siiiid, elan seda viga raskelt {ile”, mis minu
mudelis laadus jargmisse faktorisse.

4) Negatiivne reaktiivsus (5 viidet). Sellesse fakorisse kuuluvad véited, mis
kirjeldavad tugevat reaktsiooni negatiivsetele silndmustele, nt “Mul on véga hibi ja
ma tunnen suurt siitid, kui olen valesti kditunud” ja “Kurvad filmid liigutavad mind
stidamepdhjani”. Need véited on ka kdigis teistes mudelites sellenimelises faktoris,
vilja arvatud vidide “Tundes endal siilid, elan seda vdga raskelt iile”. See viide

peaks teoreetiliselt mddtma negatiivset intensiivsust, kuid ka Weinfurtil jt (1994)
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on see vidide negatiivse reaktiivsuse faktoris. Kuna negatiivse reaktiivsuse faktori
viiest vditest kaks kirjeldavad hdbi- ja siilitunnet, ning kolm reaktsioone, mis
voivad olla seotud empaatia voi kaastundega, siis vOib seda faktorit tdlgendada kui
eneseteadvusega seotud emotsioonide faktoriks. Kuid kuna AIMis on vihe
negatiivseid afekte kirjeldavaid véiteid (peale siiii, hdbi ja kaastunde on veel neli
védidet drevuse, iiks paha tuju ja liks viha kohta), ei ole vdimalik spetsiifiliste
emotsioonide jagunemise kohta kindlaid jareldusi teha.

Seejarel  vordlesin  maximum-likelihood ~ meetodil  konfirmatiivse
faktoranaliiiisiga (programmi “Lisrel 8.30” abil) kolme AIMi 40 véite kirjeldamiseks
loodud mudelit: Weinfurti jt (1994) mudelit, Larseni ja Dieneri (1987) mudelit ning
enda mudelit. Mudelid ja nende sobivusnéitajad on toodud tabelis 3.

Mida viiksem (lihemal nullile) on y % seda paremini sobib mudel andmete
kirjeldamiseks. Kuna y ? on tundlik valimi suurusele (valimi kasvades suureneb y >
vidrtus), kasutatakse suurte valimite korral ka teisi sobivusnditajaid: y */df, GFI, AGFI
ja RMSEA. Mida ldhemal nullile on y */df, seda paremini mudel sobib, ¥ */df < 2,0
nditab head sobivust, kuid monede uurijate arvates on lubatud ka 3,0 voi isegi 5,0
(Wheaton jt, 1977). GFI varieerub 0 (sobivus puudub) kuni 1 (tdielik sobivus) ning
hea sobivuse niitajaks peetakse GFI > 0,90 (Schumacker ja Lomax, 1996). Head
sobivust nditab, kui AGFI > 0,90 ja RMSEA < 0,05 (Schumacker ja Lomax, 1996).
Kuid rahuldavalt sobivaks peetakse ka mudelit, mille GFI > 0,85, AGFI > 0,80 ja
RMSEA < 0,08 (Browne ja Cudeck, 1993).
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Joonis 1. AIKi neljafaktoriline mudel. Kastides on AIKi viited. Ovaalides on latentsed faktorid:
POSAFF — positiivne afektiivsus, MEELERAH — meelerahu; NEGINT — negatiivne intensiivsus;
NEGREAKT — negatiivne reaktiivsus. Nooled ovaalide ja kastide vahel mérgivad véidete laadumist
faktoritesse. Nooled ovaalide vahel mérgivad latentsete tunnuste vahelisi korrelatsioone. Vasakpoolsed

nooled mérgivad veakomponendi dispersiooni.



Afekti intensiivsus 23

Tabel 3. AIMi méotmismudelite vordlus.

Faktorid Faktorite Viidete %~ df x*/df  GFI AGFI RMSEA
arv arv

Uldine afekti 1 40 5576,49 740 7,54 0.57 053 0,14

intensiivsus

(Larsen ja Diener, 1987)

Positiivne afektiivsus, 4 40 4126,68 734 5,62 0,70 0,67 0,099

negatiivne intensiivsus,

meelerahu,

negatiivne reaktiivsus

(Weinfurt jt, 1994)

kéesolev uurimus: 4 29 190493 371 5,13 0,80 0,77 0,090
Positiivne afektiivsus, 40 3956,85 734 5,39 0,71 0,68 0,096
meelerahu,

negatiivne intensiivsus,

negatiivne reaktiivsus

S

Mrkus: GFI — goodness-of-fit index; AGFI — adjusted goodness-of-fit index; RMSEA — root mean
square error of approximation. Kdik y 2 vidrtused on olulised tasemel p< 0,001

Kuigi faktorite nimetuse poolest on minu mudel identne Weinfurti jt (1994)
mudeliga, koondavad nad erinevaid véiteid, mida on ndha ka sobivusniitajate
erinevusest. Tudengite valimis osutusid kdigi sobivusnéitajate poolest kohasemateks
minu neljafaktoriline mudel. Modlemad neljafaktorilised mudelid olid tunduvalt
paremate nditajatega kui Larseni ja Dieneri (1987) iihefaktoriline mudel. 29 viitele
rakendades andis minu mudel oluliselt paremad sobivusnéitajad kui 40 véite puhul.
Kuid thegi kontrollitud mudeli sobivusnditajad ei vastanud tunnustatud
kriteeriumitele. Sama tulemuseni on joudnud ka teised uurijad (vt tabel 2) — tiheski
uurimuses pole y */df olnud viiksem kui 2, kuigi Geuens ja De Pelsmacker said iisna
lahedase tulemuse (2,02). GFI ldheneb liberaalsemale kriteeriumile ainult Bryanti jt
(1996) teises valimis (GFI= 0,85).

Kuna AIM on algselt loodud iihedimensioonilise mdodtvahendina, pole ka
iillatav, et hiljem sellele rakendatud mitmefaktorilised mudelid ei ole rahuldava
sobivusega. Mudelid sobivad loomulikult paremini, kui neid rakendatakse ainult neile
véidetele, mis sama mudeli alusel on vélja valitud. Kuid kui liiga palju véiteid vélja
jétta, voib minna kaduma moni oluline afekti intensiivsuse tahk. 3- ja 4-faktorilised
mudelid sobivad AIMi véidetega paremini kui iihefaktoriline. Seega ei mdodda kdik
AIMi viited iihte selget konstrukti.

Mudelite vordluse pohjal saab teha jareldusi ka afekti intensiivsuse struktuuri
kohta. Koigis mitmefaktorilistes mudelites eristatakse positiivset ja negatiivset

intensiivsust. See tdhendab muuhulgas, et kui inimene kogeb positiivseid emotsioone
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intensiivselt, ei pruugi ta negatiivseid tingimata sama tugevalt kogeda, ja vastupidi.
Samuti vOib erineda negatiivsete emotsioonide tundmise ja ja negatiivsete
reaktsioonide intensiivsus — nditeks reageerib inimene algul tugevalt, kuid siis
reguleerib oma emotsiooni aktiivse toimetulekustrateegia abil (Bryant jt, 1996).
Meelerahu kirjeldavate véidete eristumine positiivsest afektiivsusest voib tdhendada,
et iiks inimene v&ib teatud juhtudel kogeda positiivseid emotsioone energilisuse ja
elevusena, teistel juhtudel aga muretuse ja rahuloluna. Kuid senikaua kui AIMi
struktuuri pole uuritud indiviidi tasemel, jidvad need oletusteks.

AIKi nelja faktori kirjeldavad statistikud ja sisereliaabluse niitajad on toodud
tabelis 4. Uldine afekti intensiivsus on kdigi 29 viite keskmine. Uldise afekti
intensiivsuse — tiihe faktori — puhul on keskmine viidetevaheline korrelatsioon
viiksem kui igas neljas faktoris eraldi. Positiivse afektiivsuse faktori Cronbachi alfa
on teiste faktorite omast tunduvalt korgem, kuid selles faktoris on ka kdige rohkem

viiteid.

Tabel 4. AIKi faktorite kirjeldavad statistikud ja sisereliaabluse nditajad

M SD Keskmine Cronbachi alfa
Faktorid viidetevaheline
korrelatsioon

POSAFF (15) 4,18 0,69 0,42 0,91
MEELERAH (5) 3,32 0,74 0,38 0,74
NEGINT (4) 3,27 0,79 0,34 0,67
NEGREAKT(5) 3,58 0,86 0,36 0,73
Al (29) 3,80 0,51 0,21 0,38

Mdrkus. N=552. POSAFF — positiivne afektiivsus, MEELERAH — meelerahu ; NEGINT — negatiivne
intensiivsus; NEGREAKT — negatiivne reaktiivsus; Al — iildine afekti intensiivsus. Number faktori
nimetuse jérel tdhistab véidete arvu selles.

Koik AIKi faktorid on omavahel oluliselt korreleeritud, vilja arvatud
meelerahu ja negatiivne reaktiivsus (vt tabel 5). Nii positiivne afektiivsus kui
meelerahu on oluliselt seotud negatiivse intensiivsusega. See tulemus on kooskdlas
teiste uurimustega, kus on leitud oluline positiivne seos positiivsete ja negatiivsete
afektide intensiivsuse vahel (Larsen ja Diener, 1987; McFatter, 1998). See voiks
kinnitada tildise afekti intensiivsuse mudelit (Larsen ja Diener, 1987). Kuid samas on
erinevate faktorite eristamine AIKis siiski mottekas, kuna néiteks meelerahu ja
positiivse afektiivsuse faktori korrelatsioon on ainult 0,17 (vdiksem kui positiivse
afektiivsuse ja negatiivse intensiivsuse vahel) ning need faktorid on ka erinevalt

seotud negatiivse reaktiivsusega. Ka negatiivne intensiivsus ja reaktiivsus erinevad
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oma seoste poolest — negatiivne intensiivsus on seotud meelerahuga, reaktiivsus ei

ole.

Tabel 5. AIKi faktorite omavahelised korrelatsioonid

POSAFF MEELERAH NEGINT NEGREAKT
POSAFF
MEELERAH 0,17*
NEGINT 0,25% 0,15%
NEGREAKT 0,34* -0,06 0,37*
Al 0,89* 0,39* 0,53* 0,59*

Mdrkus. N=552. POSAFF- positiivne afektiivsus, MEELERAH — meelerahu; NEGINT — negatiivne
intensiivsus; NEGREAKT — negatiivne reaktiivsus; Al — iildine afekti intensiivsus. Térniga
korrelatsioonid on olulised tasemel p< 0,01.

Soo- ja vanuserithmade erinevused afekti intensiivsuses

T-test néditas, et naiste keskmine skoor on koigis AIKi faktorites peale
meelerahu oluliselt kdrgem kui meestel (vt tabel 6). Nii iildise afekti intensiivsuse kui
selle osade puhul on leitud, et naistel on afekti intensiivsus kdrgem kui meestel. Nagu
ka Bryanti jt (1996) uurimuses, osutusid soolised erinevused kodige suuremaks
negatiivse reaktiivsuse faktoris. Kinnitust ei leidnud Bryanti jt (1996) tulemused
sooliste erinevuste kohta negatiivse reaktiivsuse ja positiivse afektiivsuse suhtes —
Bryant jt leidsid, et naiste negatiivne reaktiivsus on kdrgem kui positiivne afektiivsus,
meestel aga on see suhe vastupidine. Kédesoleva uurimuse valimis ilmnes, et nii naised
kui mehed reageerivad positiivsetele siindmustele tugevamalt kui negatiivsetele —
keskmised positiivse afektiivsuse faktoris on naistel ja meestel vastavalt 4,26 ja 3,97,
negatiivse reaktiivsuse faktoris 3,74 ja 3,20. Seega ei leidnud kinnitust Bryanti jt
(1996) jéreldus, et soolised erinevused iildise afekti intensiivsuse skaalal tulenevad
peamiselt naiste kdrgemast negatiivsest reaktiivsusest — kéesolevas t00s erinesid
mehed ja naised oluliselt ka positiivse afektiivsuse ja negatiivse intensiivsuse

faktorites.

Tabel 6. Soolised erinevused AIKi faktorite kaupa

M M tvéartus  df  p N N SD SD

. naine  mees  naine mees
naine  mees

POSAFF 4,26 3,97 4,61 550 0,000 396 156 0,656 0,723
MEELERAH 3,34 3,28 0,83 553 0,409 396 159 0,763 0,687
NEGINT 3,34 3,11 3,14 554 0,002 396 160 0,792 0,756
NEGREAKT 3,74 3,20 6,98 556 0,000 398 160 0,827 0,808
Al 3,89 3,60 6,22 533 0,000 382 153 0,475 0,521

Mdrkus. N=552. POSAFF — positiivne afektiivsus, MEELERAH — meelerahu; NEGINT — negatiivne
intensiivsus; NEGREAKT — negatiivne reaktiivsus; Al — {ildine afekti intensiivsus.
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Olulised erinevused ilmnesid ka vanusegruppide keskmiste vordlemisel.
Dispersioonanaliiiisi jargi on tudengite ja keskealiste vahel suuremad erinevused kui
keskealiste ja eakate vahel — vastavalt F(4,616)= 21,05, p< 0,01 ja F(4,180)= 4,40, p<
0,01. See tulemus on kooskdlas Dieneri, Sandviku ja Larseni (1985) tulemustega.
Ulevaate ealistest erinevustest annab joonis 2. Dispersioonanaliiiis niitas, et tudengite
ja keskealiste keskmised erinevad oluliselt kdikides AIKi faktorites, vélja arvatud
negatiivse intensiivsuse faktor (F(2, 745)= 2,11, p> 0,05). Kdigis faktorites peale
negatiivse reaktiivsuse on tudengite keskmine skoor kdorgem kui keskealiste grupis.
Negatiivse reaktiivsuse faktoris on suhe vastupidine — tudengite keskmine skoor on
3,58, keskealistel 4,16 (F(2, 747)= 28,53, p< 0,001). Kui pidada seda faktorit
sotsiaalsete emotsioonide tugevuse nditajaks, siis vOib seda seletada kognitiivse ja
eneseteadvuse arenguga — on leitud, et eaga kaasnevad muutused emotsionaalses
kogemuses on eelkdige seotud just emotsioone mdjutavate kognitsioonidega (Magai,
2001). Positiivse afektiivsuse (F(1, 638)= 12,69, p< 0,001) ja iildise afekti
intensiivsuse (F(1, 619)= 8,01, p< 0,01) faktorites on tudengite keskmine oluliselt
kdrgem, samuti meelerahu faktoris (F(1, 645)=39,28, p< 0,001). Kuna meelerahu
faktor koosneb pooratud viidetest, tihendab see, et keskealised kogevad positiivseid
emotsioone rohkem muretuse ja rahulikkusena kui tudengid ning vdhem elevuse ja
energilisusena kui tudengid. Keskealiste ja eakate grupis erinesid tulemused oluliselt
ainult tldises afekti intensiivsuses (F(1, 183)= 9,07, p< 0,01) ja positiivses
afektiivsuses (F(1, 185)= 14,45, p< 0,001).

Keskmiste vordlus vanusegruppides
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Joonis 2. AIKi faktorite keskmiste vordlus kolmes vanusegrupis. POSAFF — positiivne afektiivsus,
MEELERAH — meelerahu; NEGINT — negatiivne intensiivsus; NEGREAKT — negatiivne reaktiivsus;
Al — iildine afekti intensiivsus.
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Afekti intensiivsuse seosed isiksuseomadustega

AIKi faktorite ja isiksuseomaduste seoste uurimine nditas samuti, et afekti
intensiivsuses on oluline eristada mitut faktorit, kuna nende seosed
isiksuseomadustega on erinevad (korrelatsioonid on toodud tabelis 7).
Ekstravertsusega on positiivselt korreleeritud positiivne afektiivsus, kuid mitte
negatiivne intensiivsus ega reaktiivsus — need seosed on kooskdlas Bachorowski ja
Braateni (1994) mudeliga. Sellele mudelile vastavalt on ka negatiivsete afektide
intensiivsus ekstravertsusega negatiivselt seotud, kuid korrelatsioon on véike (-0,10)
ning pole statistiliselt oluline. Kuid Bachorowski ja Braateni jargi peaks neurootilisus
olema positiivselt seotud ka positiivsete afektide intensiivsusega, mida korrelatsioonid
ei kinnita. Neurootilisus on oluliselt seotud negatiivse intensiivsuse ja negatiivse
reaktiivsusega, kuid mitte positiivse afektiivsusega. Bachorowski ja Braaten
ennustasid, et neurootilisus on iildise afekti intensiivsusega positiivselt seotud ja
ekstravertsus on iildisest afekti intensiivsusest sOltumatu. On leitud, et AIMiga
mdddetud {ildine afekti intensiivsus on positiivselt seotud ekstravertsusega
(Goldsmith ja Walters, 1989; Williams, 1989) ning sama tulemus ilmneb ka antud
korrelatsioonidest. Kuid selle seose pohjuseks voib olla, et AIMis on iilekaalus
positiivseid afekte kirjeldavad viited. Positiivsete afektide intensiivsust kirjeldavate
vdidete lilekaal voib olla ka pdhjuseks, miks tlildine afekti intensiivsus ja neurootilisus
ei ole oluliselt seotud. Kui iildist afekti intensiivsust arvutada positiivse afektiivsuse ja
negatiivse intensiivsuse faktorite keskmiste summana, siis on see neurootilisusega
oluliselt positiivselt seotud (= 0,26; p< 0,01). Korrelatsioon sellisel viisil arvutatud
tildise afektiivsuse ja ekstravertsuse vahel on kiill viiksem kui kdigi viidete keskmise
puhul (vastavalt 7= 0,23 ja r= 0,35 (p< 0,01)), kuid jaab siiski statistiliselt oluliseks.

Tunnetele avatus on oluliselt positiivselt seotud positiivse afektiivsuse ja

negatiivse reaktiivsusega, kuid mitte meelerahu ega negatiivse intensiivsusega.
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Tabel 7. AIKi faktorite korrelatsioonid isiksuseomadustega

N E 03
POSAFF -0,08 0,50%* 0,30%*
MEELERAH -0,01 0,19* 0,01
NEGINT 0,46%* -0,10 -0,03
NEGREAKT 0,24** -0,01 0,26%*
Al 0,11 0,35%* 0,27%*
POSAFF+NEGINT 0,26%* 0,23** 0,16*

Mrkus. N=137. N — neurootilisus; E — ekstravertsus; O3 — tunnetele avatus; POSAFF — positiivne
afektiivsus, MEELERAH — meelerahu; NEGINT — negatiivne intensiivsus; NEGREAKT — negatiivne
reaktiivsus; Al — iildine afekti intensiivsus (kdigi 29 viite keskmine). Kahe tirniga korrelatsioonid on
olulised tasemel p<0,01, iihe tirniga korrelatsioonid tasemel p<0,05.

Afekti intensiivsuse dimensioonide ja isiksuseomaduste seoste tipsemaks
uurimiseks kasutati hulgiregressioonanaliiiisi standardprotseduuri. Tulemused on
toodud tabelis 8. Ekstravertsuse, neurootilisuse ja O3 alaskaala tunnused
standardiseeriti (M= 0, SD= 1). Nii neurootilisus kui ekstravertsus ennustasid olulisel
médral nii positiivsete kui negatiivsete afektide intensiivsust ja seega ka nende
summat, lildist afekti intensiivsust. Seega ennustab neurootilisus positiivsete afektide
intensiivsust ainult siis, kui ekstravertsus on kontrollitud, ning ekstravertsus ennustab
negatiivsete afektide intensiivsust samuti ainult siis, kui neurootilisus on kontrollitud.
Sellest vaib jireldada, et nendest isiksuseomadustest on afekti intensiivsusega seotud
spetsiifiline komponent, mitte ekstravertsuse ja neurootilisuse iithisosa. Neurootilisus
ennustab ildist afekti intensiivsust suuremal kui ekstravertsus. Need tulemused
toetavad iildiselt Bachorowski ja Braateni (1994) mudelit, mille jérgi neurootilisus
peegeldab iildist emotsionaalset intensiivsust. Tunnetele avatus ennustas oluliselt
negatiivset reaktiivsust. Isiksuseomaduste interaktsioonidest oli oluline ainult koigi

kolme isiksuseomaduse interaktsioon positiivse afektiivsuse ennustamisel.

Tabel 8. Regressioonikordajad AIKi faktorite ennustamiseks neurootilisuse,
ekstravertsuse ja O3 alaskaala pohjal.

POSAFF MEELE- NEGINT NEG- POSAFF+
RAH REAKT NEGINT
N 0,147* 0,089 0,438%* 0,234%* 0,582%*
E 0,355%* 0,209% 0,129% 0,032 0,482%*
03 0,125 -0,058 -0,019 0,213%* 0,116
NxE -0,020 -0,038 0,046 -0,050 0,020
NxO3 -0,066 0,001 0,112 -0,141 -0,179
ExO3 0,049 0,050 0,030 0,033 0,077
NxExO3 -0,078* 0,018 0,011 -0,058 -0,086
R’ 0,31 0,06 0,27 0,13 0,27

Mdrkus. N — neurootilisus; E — ekstravertsus; O3 — tunnetele avatus; POSAFF — positiivne afektiivsus,
MEELERAH — meelerahu; NEGINT — negatiivne intensiivsus; NEGREAKT — negatiivne reaktiivsus.
Kahe tdrniga kordajad on olulised tasemel p < 0,01, {ihe tdrniga kordajad tasemel p < 0,05.
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IT UURIMUS
MEETOD

Valim

Uurimuses osalesid meeleoluhiiretega patsiendid kolmest haiglast: TU SA
Pstihhiaatriakliinikust, SA Pdhja-Eesti Regionaalhaigla Psiihhiaatriakliinikust ja SA
Viljandi Haigla Psiihhiaatriaosakonnast. Kuna enamus testipaketi tditnud patsientidest
olid naised ja depressiooni diagnoosiga, jitsin mehed ja teiste diagnoosidega
patsiendid analiiiisist vélja. Uurimuses osales 18 naist, neist 8 ambulatoorset ja 10
statsionaarset patsienti, kelle pohidiagnoos oli depressioon. Nende keskmine vanus oli
40,06 (21-64; SD= 12,89). Kontrollgrupiks koguti erinevatest valimitest ea ja hariduse
poolest patsientidega voimalikult sarnased naised. Nende keskmine vanus oli 40,06
(21-64; SD=12,67).

Protseduur

Psiihhiaatriakliinikute psiihholoogid said iihe testipaketi patsientidele tditmiseks ja
teise, mille tditis patsiendi kohta kas psiihholoog ise vdi patsiendi usaldusdde.
Psiihholoogidel paluti valida katseisikuteks tdiskasvanud patsiente, kelle
pohidiagnoosiks on moni meeleoluhdire (F30-F39). Vilistamiskriteeriumideks oli
kaasuv isiksusehdire ja orgaaniline hdire. Iga patsient andis oma ndusoleku puhul
uurimuses osaleda allkirja Patsiendi informeerimise ja teadliku ndusoleku lehele.
Mootmisvahendid

Patsiendid tditsid Afekti intensiivsuse kiisimustiku. Psiihholoogid v&i usaldusded

vastasid kirjalikult kiisimustele patsiendi diagnoosi, ravi ja isikuandmete kohta.

TULEMUSED JA ARUTELU

Depressiivsete naiste tulemused koigil AIKi faktoritel peale meelerahu olid
korgemad kui kontrollgrupil (vt joonis 3). Patsientide tulemused niitavad veelkord, et
oluline on eristada positiivset afektiivsust ja meelerahu — positiivse afektiivsuse
faktoris oli patsientide keskmine skoor 4,06 ja kontrollgrupi keskmine 3,87 (F(1, 32)=
0,56, p> 0,05), kuid meelerahu faktoris oli patsientide keskmine tulemus madalam kui
kontrollgrupis — vastavalt 2,69 ja 3,14 (F(1, 34)= 3,85, p> 0,05). Kumbki neist

tulemustest polnud statistiliselt oluline, kui meelerahu faktoris olid gruppide
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erinevused iisna suured ning p= 0,058 — seega voib arvata, et kui valim oleks suurem
olnud, oleks see tulemus statistiliselt oluline. See tulemus on iillatav, sest meelerahu
faktor koosneb pooratud viidetest ning seetdttu tdhendab patsientide madalam
keskmine meelerahu faktoris, et antud valimis kogesid depressiivsed naised rdomu
rohkem muretusena ja rahuna kui terved. Kuid patsiendid ei kogenud ka vihem
elevust ja energilisust kui terved, sest nende positiivne afektiivsus polnud madalam
kui kontrollgrupil. Koige suurem erinevus gruppide vahel ilmnes negatiivse
intensiivsuse faktoris, kus patsientide keskmine oli 3,79 ja kontrollgrupi keskmine
3,24 (F(1, 34)= 4,98, p< 0,05). Ka Lynch jt (2001) leidsid, et negatiivse intensiivsuse
faktor on seotud depressiooni siimptomitega (nii kliinilises kui mittekliinilises
valimis). Nad pakkusid selle seletuseks vilja mudeli, mille kohaselt kdrge negatiivse
afekti intensiivsusega inimesed kasutavad rohkem toimetulekustiili, millega piiiitakse
emotsioone (ja emotsioonidega seotud motteid) alla suruda ja véltida ning selle
tulemuseks on suurem psiihholoogiline stress kui neil, kes kasutavad teistsuguseid
toimetulekustiile. See on kooskolas ka Fletti jt (1996) tulemustega, kus leiti, et korge
afekti intensiivsusega indiviidid kasutavad rohkem emotsioonidele suunatud
toimetulekustiili, mis on seotud depressiivsete siimptomitega. Samuti on leitud, et
korge afekti intensiivsusega inimesed tunnevad ise, et ei suuda oma emotsioone
soovitud mééral kontrollida (Flett jt, 1989). Kuidas afekti intensiivsus ja
toimetulekustiil omavahel pohjuslikult seotud on, pole aga selge — kas korge afekti
intensiivsus pohjustab vdimetust emotsioone kontrollida, vdi pdhjustab véhene
kontroll oma emotsioonide iile korget afekti intensiivsust. Vdimalik on ka, et need
molemad omadused on pohjustatud mingist kolmandast tegurist.

Negatiivses reaktiivsuses oli erinevus tunduvalt vdiksem (patsientide keskmine 4,36,
tervete keskmine 4,12) kui negatiivses intensiivsuses ning polnud statistiliselt oluline
(F(1, 33)= 0,60, p> 0,05). Oluline erinevus gruppide vahel ilmnes ka tildises afekti
intensiivsuses, kui selle nditajaks voeti positiivse afektiivsuse ja negatiivse
intensiivsuse keskmiste summa (patsientidel 7, 95 ja kontrollgrupil 7,10; F(1, 32)=
4,43, p<0,05).
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Joonis 3. Depressiivsete patsientide ja kontrollgrupi vordlus erinevates AIKi faktorites
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KOKKUVOTE KAHE UURIMUSE TULEMUSTEST

Kéesoleva t66 olulisemad tulemused on jargmised:

1) Afekti intensiivsuses vOib eristada mitut dimensiooni. Nii AIKi struktuuri uurimine
faktoranaliiiiside abil kui AIKi faktorite seosed teiste konstruktidega néitasid, et
oluline on eristada mitut afekti intensiivsuse komponenti. Sarnaselt teistele
uurijatele leidsin, et positiivsete ja negatiivsete afektide intensiivsus on erinevad
omadused. Kuigi need faktorid on omavahel oluliselt seotud, on nad teiste
konstruktidega erinevalt seotud. Ka depressiivseid patsiente eristas oluliselt
negatiivsete afektide intensiivsus, kuid mitte positiivne afektiivsus.

2) Afekti intensiivsuse komponendid on seotud ekstravertsuse, neurootilisuse ja
avatusega tunnetele. Nii neurootilisus kui ekstravertsus ennustavad olulisel mééral
nii positiivsete kui negatiivsete afektide intensiivsust, kuid suurema osa positiivsest
afektiivsusest seletab dra ekstravertsus ja suurema osa negatiivsest intensiivsusest
neurootilisus. Bachorowski ja Braateni (1994) mudeli jargi peegeldab neurootilisus
mittespetsiifilist virgutatuse siisteemi (NAS), mis seletaks selle seose tildise afekti
intensiivsusega. Kuid ekstravertsus peaks selle mudeli jérgi nditama tugevat
aktiveerivat siisteemi (BAS) ja norka pidurdavat siisteemi (BIS) ja seega olema
positiivselt seotud positiivse intensiivsusega ja negatiivselt seotud negatiivse
intensiivsusega. See oletus ei leidnud kdesolevas t00s kinnitust, seega peab afekti
intensiivsuse bioloogilisi aluseid veel selgitama. Tunnetele avatus on positiivselt
seotud positiivse afektiivsuse ja negatiivse reaktiivsusega. See tulemus on
kooskdlas tunnetele avatuse kontseptsiooniga (Costa ja McCrae, 1992) ning néitab,
et osaliselt vOib korge afekti intensiivsus olla pohjustatud sellest, et emotsioonidele
pooratakse rohkem tahelepanu ning neid peetakse oluliseks.

3) Afekti intensiivsuse dimensioonides ilmnevad soolised ja ealised erinevused.
Naistel on nii positiivne afektiivsus kui negatiivne intensiivus oluliselt kdrgem kui
meestel ning kdige suuremad erinevused ilmnevad negatiivses reaktiivsuses. Seega
voib Oelda, et naised on emotsionaalselt tundlikumad kui mehed. On leitud, et
naised poodravad emotsioonidele rohkem tdhelepanu (Fujita, Diener ja Sandvik,
1991) ning viljendavad ja tunnevad emotsioone tugevamalt (ka nende

fiisioloogiline reaktsioon emotsionaalsele stiimulile on tugevam — Grossman ja
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Wood, 1993). See voib olla tingitud nii bioloogilistest teguritest kui ka erinevatest
soorollidest — sotsialiseerimise kdigus julgustatakse tiidrukuid rohkem emotsioone
véljendama ja neid oluliseks pidama kui poisse. Mehed voivad seetdttu rohkem
oma emotsioone kontrollida, eriti negatiivseid — mis seletaks fakti, et koige
suuremad erinevused ilmnesid negatiivse reaktiivsuse faktoris. Ka ealised
erinevused on kooskdlas eelnevate uurimustega. Tudengitel oli keskealistest
korgem tulemus positiivse afektiivsuse ja meelerahu faktoris (mis nditab suuremat
meelerahu, sest vdited on pooratud) — seega kogevad keskealised positiivseid
emotsioone rohkem muretuse ja rahulikkusena kui tudengid ning vihem elevuse ja
energilisusena kui tudengid. Tudengitel oli ka kdrgem negatiivne intensiivsus ning
madalam negatiivne reaktiivsus kui keskealistel ning keskealistel oli kdrgem
positiivne afektiivsus kui eakatel. Ealised erinevused vodivad olla seotud ka
muutustega emotsioonide kontrollis — on leitud, et vanusega (vdhemalt kuni korge
vanuseni) suureneb emotsioonide sekundaarne kontroll (enda sisemiste seisundite
reguleerimine) (Magai, 2001). Kuid tuleb meeles pidada, et saadud erinevused
eagruppides voivad olla pohjustatud ka kohordiefektist.

4) Depressiooni diagnoosiga patsientide negatiivne intensiivsus on oluliselt kdrgem
kui tervetel. Sama tulemuse said ka Lynch jt (2001). Postiivsete afektide
intensiivsuses ei olnud depressiivsete ja tervete erinevused olulised, ning pole ka
teada iihtegi uurimust, kus oleks seda dimensiooni eraldi uuritud. Kuid oluline
tulemus on ka see, et positiivne afektiivsus ei ole depressiivsetel naistel oluliselt
madalam kui tervel — tegelikult on see isegi veidi kdrgem, kuigi mitte statistiliselt
olulisel maédral. On leitud, et afekti intensiivsus on seotud depressiooniga
toimetulekustiili kaudu (kui toimetulekustiili variatiivsus analiilisis korvaldada, siis
ei ole afekti seos enam oluline) (Flett, Blankstein ja Obertynski, 1996), kuid pole
selge, kas raskused emotsioonide kontrollimisel pdhjustavad korgemat afekti
intensiivsust voi raskendab korge afekti intensiivsus emotsioonide kontrolli.

5) AIKi struktuuri kirjeldamiseks sobib kdige paremini 3- vai 4-faktoriline mudel.

Kéesolevas td0s osutus sobivaimaks neljafaktoriline mudel: positiivne afektiivsus,
meelerahu, negatiivne intensiivsus ja negatiivne reaktiivsus. Lisaks véidete
jagunemisele valentsi jargi on oluline eristada ka kaht negatiivse afekti faktorit —
nditeks ilmnesid erinevused depressiivsete patsientide ja tervete vahel ainult {ihes
neist, lisaks on need erinevalt seotud tunnetele avatusega. Kuid negatiivsete

afektide jagunemist kahte faktorisse vo0ib seletada ka esmaste ja sotsiaalsete
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emotsioonide erinevusega — kdesolevas uurimuses koondusid teise faktorisse koik
stili, hdbi ja kaastunnet kirjeldavad véited. Bryant (1996) leidis ka, et see faktor on
tugevamalt seotud dispositsioonilise empaatiaga kui teised. Positiivseid afekte
kirjeldavad viited jagunevad samuti kahte faktorisse — positiivne afektiivsus ja
meelerahu. Kuna meelerahu faktor ei ole oluliselt seotud neurootilisusega, samuti
ei ilmne selles soolisi erinevusi nagu teistes faktorites. Seega mdddab see faktor
ilmselt midagi muud kui positiivsete afektide intensiivsust. Afekti intensiivsuse
kontseptsiooniga — tugevus, millega inimene tiilipiliselt oma emotsioone kogeb

(Larsen jt, 1986) — sobivad ainult positiivse afektiivsuse ja negatiivse intensiivsuse

faktorid.
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