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SISSEJUHATUS

Uldiselt kogevad end lesbide, geide, biseksuaalide vdi transsoolistena identifitseerivad
inimesed keskmisest rohkem diskrimineerimist ning vigivalda nii ajalooliselt kui ka
tdnapdeval tulenevalt oma seksuaalsest orientatsioonist voi soovéljendusest (Bayrakdar
& King, 2023, 1k 161; Romero et al., 2020, Ik 16-17; Flores et al., 2022, Ik 6—7; European
Union Agency for Fundamental Rights, 2024, Ik 7). LGBT kogukond puutub oma elu
jooksul kokku stigmade, eelarvamuste ning diskrimineerimisega, lisaks peab osa
kogukonnast oma identiteeti varjama. K3ik see pdhjustab vihemusstressi, mis mojutab

negatiivselt nende vaimset tervist.

LGBT on ,koondnimetus, mis hdlmab lesbid, geid, biseksuaalsed ja transsoolised
inimesed* (LGBT, 2025). Antud lithendil ei ole iihtegi ametlikku voi {ilemaailmselt
kokkulepitud kirjapilti. Esineb ka kirjapilti LGBT+, kus ,,+* kaasab ka teisi soo- ja
seksuaalvihemusi. Antud t66 keskendub vaid lesbidele, geidele, biseksuaalsetele ning
transsoolistele inimestele. Killermann (2019, Ik 24) soovitab akroniiiimis kahtlemise
korral kasutada kohaliku riigi LGBT kogukonna poolt soovitatud kirjapilti. Sellest
juhituna kasutab t66 autor LGBT terminikomisjoni poolt heaks kiidetud LGBT
akroniiiimi, mida kasutab ka Eesti LGBT Uhing (s. a.).

Euroopa Liidu Pohidiguste Amet viis 2023. aastal 1dbi LGBT kogukonna kiisitluse tile
Euroopa. Kiisitlus kogus uuritud kogukonna kogemusi diskrimineerimise ning
vihakuritegude kohta LGBT kogukonda kuulumise tottu. Uuringust vottis osa veidi lile
100 tuhande inimese 30 Euroopa riigist, kes koik olid LGBT kogukonna liikkmed. 36%
vastanutest oli kogenud 2023. aastal diskrimineerimist vidhemalt iihes oma eluvaldkonnas
(tookohal, t66d otsides, koolis, tervishoius, vaba aega veetes ja mujal). Kuigi sallivuse
osas on tehtud vorreldes 2019. aastaga edusamme, on fiilisilise v3i seksuaalse vigivalla

kogenute protsent Euroopa Liidus hoopis tousnud 11%-It 14%-le. (European Union



Agency for Fundamental Rights, 2024, Ik 16) 59% kogu uuringus osalejatest leidis, et
vagivald LGBT inimeste vastu on viimase viie aasta jooksul tousnud. 20% uuringus
osalenud Eesti LGBT+ kogukonna liikmetest mdtles tihti voi koguaeg enesetapule, Kui
Euroopa Liidu keskmine oli 12%. (European Union Agency for Fundamental Rights,
2024, 1k 90).

Tervishoius puutuvad LGBT inimesed tervishoiutotajatega suheldes kokku negatiivsete
kogemustega nagu stigmatiseeriv kditumine seoses sugulisel teel levivate haigustega,
seksistlikud protseduurid voi iildine diskrimineeriv suhtumine. Negatiivsed kogemused
tervishoius voivad viia kiilastuste véltimise ning arstiabi saamisega viivitamiseni.
(Brown & Veinot, 2021, Ik 405; Karakaya & Kutlu, 2021, Ik 27) To6alaselt puutuvad
LGBT inimesed vorreldes oma heteroseksuaalsete ning paiksooliste kolleegidega
suurema tdendosusega kokku mitmete negatiivsete kogemustega — todkaaslaste
eelarvamused,  ebaturvaline  tookliima,  mikroagressioonid ja  ahistamine,
diskrimineerimine to6le votmisel ning edutamisel. Need kogemused pdhjustavad
to0stressi, vihendavad t66ga rahulolu ning mojutavad otsuste tegemist seoses karjaériga
negatiivselt. (Maji et al., 2023, Ik 313; Waite et al., 2019, Ik 17; Ivanovic, 2023, Ik 52)
Vanemaealised lesbid ja geid on kogenud voi kardavad kogeda diskrimineerimist
tildhooldusteenustel ning koduhooldustodtajate poolt. Paljud otsustavad seetottu oma
seksuaalset identiteeti varjata, mis pohjustab neile stressi ja drevust. (Smith & Wright,

2021, Ik 10; Fasullo et al., 2022, Ik 1087)

Léhtudes eelnevast on t66 uurimisprobleem LGBT kogukonna diskrimineerimine ning
sellest tulenev vdhemusstress, mis mojutab negatiivselt LGBT kogukonna liikmete

vaimset tervist.

T66 eesmirk on vilja selgitada Eesti sotsiaaltootajate ja lastekaitsetootajate teadlikkus,
hoiakud ja kogemus tootamisel LGBT inimestega ning vastavalt tulemustele teha
ettepanekuid Eesti Sotsiaaltootajate Assotsiatsioonile taiendkoolitusteks

sotsiaalvaldkonna tootajatele LGBT kogukonnaga t66ks.

Uurimiskisimused:

e Millised on sotsiaaltodtajate ja lastekaitsetdotajate kokkupuuted oma t66s LGBT



inimestega?
e Milliseid teadmisi vajavad sotsiaaltdotajad ja lastekaitsetootajad todtamaks LGBT

kogukonda kuuluvate inimestega?

Antud t60 1dhtub kriitilisest teooriast sotsiaaltd6s. Kriitiline teooria vdidab, et sotsiaalsed
probleemid tekivad iihiskonna iilesehituse tottu, kus domineerivad inimgrupid loovad
kultuurilised eeldused, mis rohuvad vdhemusi. Kriitilise teooria praktika edendab
teadlikkuse tdstmist sotsiaalsest ebavordsusest ning poliitilisest tegevusest, et l1dbi viia
sotsiaalseid muutusi voitlemaks olukorra vastu, kus voimul olevad inimgrupid soovivad

sailitada tihiskonnakorda, mis neile kasu toob. (Payne, 2021, Ik 339-400)

T66 eesmirgi saavutamiseks viib t66 autor ldbi Kvantitatiivse uuringu, mille raames
kogutakse  andmeid  Eesti  kohalike = omavalitsuste  sotsiaaltdétajatelt  ja
lastekaitsespetsialistidelt. Saadud andmete pohjal tootatakse vilja soovitused ja tehakse
ettepanekuid Eesti Sotsiaaltdotajate Assotsiatsioonile taiendkoolitusteks

sotsiaalvaldkonna tootajatele LGBT kogukonnaga tooks.

T66 koosneb kahest peatiikist. EsSimeses osas antakse laiem iilevaade LGBT kogukonnast
tdnapdeva Uhiskonnas, tuues vilja probleemid, mis takistavad selle kogukonna
toimetulekut ning nende kokkupuuteid sotsiaaltoo sfadriga. Ja teises peatiikis kajastub
labiviidud uuringu metoodika iilevaade ning kiisitlustulemuste analiiiis, mis vaatleb

sotsiaal- ja lastekaitsetootajate teadlikkust ning hoiakuid LGBT kogukonna osas.



1. TEOREETILINE ULEVAADE LGBT KOGUKONNAST
JA SOTSIAALTOOST LGBT KOGUKONNAGA

1.1. Ulevaade LGBT kogukonnast

LGBT kogukonna oigused ja ndhtavus on viimastel aastakiimnetel iihiskonnas
mérkimisvaarselt tousnud. Seeldbi on kasvanud ka ihiskondlik ning poliitiline
diskussioon nii selle kogukonna kui nende Giguste ja nende diguste kaitse lile. LGBT
kogukond seisab silmitsi mitmete raskustega, mis takistavad nende toimetulekut

uhiskonnas.

Eesti Vabariigi pohiseaduse (1992) § 12 jargi on kdik seaduse silmis vordsed ning
loetletakse tingimused, mille alusel ei tohi kedagi diskrimineerida. Selles loetelus ei ole
tapsustatud seksuaalset orientatsiooni, kuigi on mainitud ka ,,muid asjaolusid®, mille
alusel samuti ei tohi diskrimineerida. Selle tdpsustamiseks on vOrdse kohtlemise seadus.
Kuid vordse kohtlemise seaduse § 2 jargi rakendub kaitse seksuaalse sdttumuse alusel
diskrimineerimise korral vaid t66- ja kutsevaldkonnas, jéttes vilja sotsiaalhoolekande,
tervishoiu, koolikeskkonna ning avalike teenuste saamise. Seega on erinevatel
vihemusgruppidel seaduses erinev kaitse. (Vordse kohtlemise seadus, 2008; Meiorg &
Grossthal, 2022, Ik 8-9)

LGBT kogukonnast radkides on oluline vahet teha sool ning sooidentiteedil. Sugu
madratakse siinnil, vottes aluseks suguorganid, ning selle madramise jargi on sugusid
kaks — mees voi naine. Sooidentiteet on aga inimese enda tunnetus oma soost, mis ei
piirdu vaid mehe voi naise valikuga ning vdib olla ka voolav. Inimese sooidentiteet voib
olla koosk®dlas talle siinniga méaratud soost voi sellest erineda ja see ei pruugi olla teistele
nahtav. (Kinney et al., 2021, lk 32-36; Mauvais-Jarvis et al., 2020, Ik 565-566)



Teisena tuleb arvesse votta ka LGBT kogukonna identiteedi intersektsionaalsust.
Intersektsionaalsus uurib sotsiaalsete kategooriate ja siisteemide vahelisi seoseid ja
vastastikust mdju. See pakub teoreetilisi selgitusi selle kohta, kuidas heterogeensete
riihmade liikmete kogemused voivad erineda soltuvalt liikme etnilisest kuuluvusest,
seksuaalsest orientatsioonist ja klassist ning muudest sotsiaalsetest positsioonidest.
Teadlikkus selliste seoste suhtes suurendab arusaamist sotsiaalse digluse ja ebavordsuse
kiisimustest organisatsioonides ja muudes institutsioonides, suurendades seelédbi

sotsiaalsete muutuste voimalust. (Atewologun, 2018, Ik 1; Ruiz et al., 2021, Ik 1)

Kriitilisest teooriast lahtuvalt voib ithiskonnas voimul olevate inimgruppide poolt iiheks
loodud kultuuriliseks eelduseks lugeda heteronormatiivsust. Heteronormatiivsus on
heteroseksuaalsuse eeldamine ja eelistamine (Pollitt, et al., 2021, Ik 522; Shelton & Dodd,
2020, Ik 183). Heteronormatiivsus muudab heteroseksuaalsuse voimu, uskumuste, tavade
ja poliitika silisteemides loomulikuks ning normaalseks. Heteronormatiivsusel on
struktuuriline ja sotsiaalne mdju, sest see valideerib LGBT kogukonna diskrimineerimist
ning homofoobiat. See médrab nditeks lapsendamis- ja abieludigused, vordse kohtlemise
arstiabi saamisel v0i sotsiaalabi saamisel ning vOrdse kaitse seaduse silmis. (Argiiello,
2021, Ik 17-20) Heteronormatiivsusest tulenevad eeldused ja oletused pohjustavad
LGBT inimestes mikroagressioone, mis voivad olla igapdevased. Mikroagressioonid
tekivad suhtluses, mille tagajédrjel lahterdatakse hetero ,,normaalseks™ ja teisest
orientatsioonist inimene ,,ebanormaalseks®. See takistab LGBT inimestel tunda end
périselt tihena kogukonnast. (Soini, 2022, lk 1594)

Ream (2021, lk 5) on jaotanud iihiskonnas toimuvad LGBT kogukonda puudutavad
arutelud kolmeks erinevaks suunaks. Esimene ldhtub teadusest, kus on empiiriliste
uuringutega kindlaks tehtud, et LGBT kogukonda kuulumine ei tulene vaimsest hdirest
vOi ei ole midagi, mida saaks peale inimese siindi tahtlikult mdjutada. Teiseks saab vilja
tuua kaasaegsed progressiivsed vaated, mis enamasti tuginevad kriitilisel teoorial. Need
toetavad LGBT kogukonna aktsepteerimist nendena, kellena nad end ise identifitseerivad
ja nduavad LGBT kogukonna enda kogemuste kuulamist. Kolmandaks saab raikida
konservatiivsetest ideoloogiatest, mis leiavad {ildiselt, et LGBT inimesed on vaimse

hédirega ja Uhiskonna toimimisele ohtlikud. Selle ideoloogia kohaselt on LGBT



kogukonna ainus véimalik eksisteerimine olla iihiskonna silmis peidus voi piilides oma

olemust ja orientatsiooni muuta.

Ule maailma identifitseerib end keskmiselt 80% inimestest kui heteroseksuaalsed, 3% kui
geid voi lesbid, 1% kui panseksuaalsed voi omniseksuaalsed, 1% kui aseksuaalsed, 1%
kui ,,muu‘ ning 11% ei soovi oma seksuaalselt sdttumust avaldada. End transsoolisena,
mittebinaarse, mitte-konformse v0i soovoolavana identifitseerivad  inimesed
moodustavad rahvastikust 1%. (Ipsos, 2021, Ik 4-5) Viimased uuringud on ndidanud, et
generatsioon Z ehk noored vanuses 18-25 aastat identifitseerivad end korgemal mééral
LGBT kogukonda kuuluvateks kui vanemad pdlvkonnad (Public Religion Research
Institute, 2024, Ik 10).

Vihemusstressi voivad voimendada ebapiisav juurdepdis tervishoiuteenustele, rahalised
probleemid ja védhene tugi valitsuselt oma sotsiaalprobleemide lahendamisel. Seetdttu on
LGBT kogukonna liikmete jaoks olulise tdhtsusega mujalt saadav sotsiaalne toetus.
LGBT kogukonna suhted oma siinniperega on tihti katkenud ning paljude riikide
seadused ei luba neil oma peret luua, seega sdltuvad nad toetuse saamiseks teistest LGBT
kogukonna liikmetest. (Lin & Hwahng, 2024, 1k 168; Prasad et al., 2025, 1k 273) MJaiste
,LGBT kogukond* on keerukas ja mitmekiilgne sotsiaalne konstruktsioon. Kuigi see
viitab teatud kujutletud kogukonnale, kus ollakse oma kogemuste kaudu iihenduses, on
selle lithendi sisse paigutatud palju erinevusi. LGBT lithend aitab iihendada kogukonna
joupingutusi oma Oiguste kaitse eest, kuid selle kogukonna sees on samuti
diskriminatsiooni. (Formby, 2017, Ik 194-195)

Erinevad uuringud on nédidanud, et LGBT kogukonda kuuluvate inimeste rahulolu oma
eluga ning iildine heaolu on madalam, vorreldes heteroseksuaalsete inimestega (Kardasz
et al., 2023, Ik 1; Bartram, 2023, lk 20; Mann et al., 2019, Ik 133). Seda saab seletada
strukturaalse diskrimineerimisega iihiskonnas — diskrimineerivate seaduste olemasolu
(nditeks abieluvdordsuse puudumine ja keeld lapsendada), iihiskonnas levivad negatiivsed
eelarvamused ning kogukonna iildine negatiivne suhtumine LGBT inimestesse
(Bréanstrom & Pachankis, 2023, 1k 1). Peamised vddrarusaamad LGBT kogukonnast on
kill teaduslikult timber likatud, kuid siiani levinud. Naiiteks usutakse, et LGBT

kogukonda kuulumine on valik ning see méddub (van Driel, 2020, 1k 15). Teine levinud



stereotiilipidel pdhinev uskumus on, et geid on naiselikud ja lesbid mehelikud
(Wickersham & Vajner, 2020, lk 7). LGBT kogukonna liikmed kogevad iildiselt
korgemal mééral kroonilist stressi, depressiooni, drevushdireid, soltuvushdireid ning
enesetapumotteid. (Hoy-Ellis, 2023, 1k 806; Diamond & Alley, 2022, Ik 1; Frost & Meyer,
2023, 1k 1)

Maailma Terviseorganisatsioon otsustas juba aastal 1990, et homoseksuaalsus ei kuulu
pstiiihikahdirete alla (Arumetsa & Padar, 2024, Ik 6). Sama tehti 2019. aastal terminiga
,,sooline ebakdla“ mis kinnitab, et ka transidentiteet ei ole vaimne haigus (Rothschild,
2019, Ik 26). Tegelikult vdhenevad soolise iilemineku ldbinud transinimeste vaimse

tervise probleemid oluliselt (Dhejne et al., 2016, Ik 44; Verbeek et al., 2020, 1k 220).

Maailmas on 2024. aprilli seisuga samasooliste abielu voi tsiviilliidu legaliseerinud 49
riiki ning 39-s riigis on samasoolistel paaridel voimalik lapsendada (ILGA World, 2024,
Ik 151). Badgett jt (2025, Ik 285) leidsid tugevad tdendid, et samasooliste abielude
legaliseerimine suurendas seksuaalvdhemuste seas suhte kvaliteeti ning meestega
seksivate meeste puhul oli mérgata nende seksuaaltervise positiivset paranemist. Seega
mdjutab abieluvordsuse tagamine seksuaalviahemuste elu positiivselt, avaldamata samal

ajal mingit mdju teistele rithmadele.

Piisivad eelarvamused seksaalvdhemuste osas ei voimalda LGBT kogukonnale vordseid
perekonna- ja lapsendamisdiguseid, kuna nende elustiil kaldub korvale
heteronormatiivsetest normidest iihiskonnas. Vastasseis samasooliste paaride
lapsendamisdigustele tuleneb laiematest soolistest uskumistest, mis on perekonnad ning
naiste ja meeste sotsiaalsed rollid iihiskonnas. (Takacs et al., 2016, Ik 1797) Olenemata
sellest, kas LGBT kogukonna litkmetel on voimalik oma elukohariigis lapsendada ning
kas nende kui vanemate digused on kaitstud, soovivad samasoolised paarid siiski lapsi
saada. Lasio jt (2020, 1k 210) leidsid, et samasooliste paaride peres iiles kasvanud lapsed
tulid elus toime samamoodi kui heteropaaride lapsed ning vanemate seksuaalne
orientatsioon ei médnginud lapse arengus rolli. Lisaks ei erinenud samasooliste paaride
lapsed heteropaaride peredes kasvanud eakaaslastest soolise enesevéljenduse voi
sopruskonna kvaliteedi poolest. Carone jt (2019, lk 269) joudsid jareldusele, et

samasooliste paaride lastel olid terved kiindumissuhted oma vanematega, mis ei erinenud
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samuti nende eakaaslaste omadest, kes kasvasid hetero vanemate peredes. Laste
kiindumissuhteid mojutas vanemate hoolivus, soojus ning valmisolek olla hoolitsev
tdiskasvanu. Farr ja Vazquez (2020, lk 1) tdid vélja, et kuigi samasoolised adoptiivperede
vanemad seisid silmitsi stigmatiseerimise ja mikroagressioonidega tulenevalt nende
ebatraditsioonilisest perekonnast, ei olnud nende vanemlikud oskused kuidagi halvemad,
kui heteropaaridel. Selgus hoopis, et leshidest emad, heteroseksuaalsed emad ning
homoseksuaalsed isad omasid koik kdrgemat vanemlikku paddevust kui heteroseksuaalsed

isad.

Negatiivsed muutused rahvastiku demograafias on olulised teemad LGBT 6iguste vastu
seismisel. Noutakse traditsioonilise peremudeli kaitsmist, et viltida rahva viljasuremist,
kuna homoseksuaalsed paarid ei saa omavahel lapsi. Sellist arutelu on néha ka Eesti
thiskonnas. Reaalsuses moodustavad seksuaalvihemused elanikkonnast nii vdikese osa,

et neid ei saa kuidagi stitidistada vahenevates siindides. (Roots, 2022, 1k 67—68).

Paremédrmuslike erakondade toetus on tdusnud mitmes Euroopa riigis ning mujal
maailmas. Need joud on hetkel vdimul valitsustes Ungaris, Itaalias ja Poolas.
Paremaarmuslikud parteid on osa valitsuse moodustanud koalitsioonidest iile Euroopa,
omades paljude riikide poliitikas olulist mdjuvoimu. (Gagatek, 2024, Ik 1) Parempoolsete
poliitiliste vaadete ning negatiivsetes hoiakutes LGBT kogukonna vastu on tugev seos
(Godg et al., 2025, Ik 733). Hoiakuid ja teadlikkust LGBT kogukonna osas mdjutavad
eelnevate uuringute pohjal peamiselt inimese vanus ja sugu. Naiste teadlikkus ja hoiakud
LGBT kogukonna vastu on tavaliselt kdrgemad ja positiivsemad vorreldes meestega ning
nooremale inimeste hoiakud on tildiselt positiivsemad kui vanematel inimestel. Lisaks
mojutab hoiakuid ja teadlikkust inimese isiklik kokkupuude LGBT kogukonda kuuluvate
isikutega. Inimestel, kes on kokku puutunud voi kelle 1dhimas tutvusringkonnas on teise
seksuaalse orientatsiooniga inimesi on iildiselt positiivsemate hoiakutega LGBT
kogukonna osas. Geide, lesbide ja biseksuaalsete inimeste osas omatakse positiivsemaid
hoiakuid vorreldes transsooliste inimestega iile kdigi demograafiliste gruppide. (Sepper
et al., 2023, Ik 4; Lewis et al., 2017, lk 861-862) Samuti voib teadlikkust ja hoiakuid
mdjutada inimese ametikoht, haridustase ning linnalises vdi maalises piirkonnas elamine

(Trost & Marinsek, 2022, Ik 39).
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LGBT kogukonna odiguste kaitse ja nende identiteedi mitmetahuline mdistmine on
tdnapdeva lihiskonnas olulised teemad, et edendada kaasavat ja turvalist iihiskonda
koigile selle liikmetele. LGBT diskrimineerimise mitmetasandlikkuse mdistmine ja

avaliku teadlikkuse tdstmine on olulised sammud tihiskonna polariseerumise véltimiseks.
1.2. Sotsiaaltoo peamised valjakutsed to6s LGBT kogukonnaga

LGBT kogukond ja sotsiaaltod on olulised teemad, mis puudutavad vordsete voimaluste
ja toctuse tagamist koigile, sOltumata nende seksuaalsest orientatsioonist voi
sooidentiteedist. LGBT kogukonda kuuluvad inimesed seisavad sageli silmitsi
diskrimineerimise, végivalla ja sotsiaalse tOrjutusega, mis vodivad mojutada nende
vaimset ja fiilisilist tervist. Sotsiaaltodtajatel on oluline roll nende toetamisel, pakkudes
turvalist keskkonda, padevat ndustamist ja abi. Selleks on vaja sotsiaaltootajal omada
kultuurilist padevust, siigavat arusaamist LGBT kogukonna vajadustest ja teadlikkust

nende vajaduste eriparadest.

Rahvusvaheline Sotsiaaltootajate Foderatsioon (International Federation of Social
Workers, 2014) on defineerinud sotsiaaltod kui praktikal pdhineva elukutse ja
akadeemilise distsipliini, mille eesmirgiks on suurendada inimeste heaolu, edendada
sotsiaalset Giglust ning viia oma klientide hiivanguks {iihiskonnas sisse sotsiaalseid
muutuseid. Sotsiaalse digluse saavutamiseks peavad sotsiaaltodtajad seisma vastu
stisteemsele diskriminatsioonile ning rohumisele. Seda saavad nad teha 14bi oma otsese
klienditod, kogukonnatdd, poliitilise aktiivsuse ja poliitikas kaasarddkimise kaudu.
Rahvusvaheline Sotsiaaltodo Korgkoolide Assotsiatsioon (International Association of
Schools of Social Work, 2018, 1k 3) lisab, et sotsiaaltodtajatel on kohustus arendada ja

sdilitada vajalikke oskusi ja pddevust oma t60 tegemiseks.

Sotsiaaltéd {ilidpilased Kanadas ja Ameerika Uhendriikides on leidnud, et nende
oppekavad ei sisaldanud LGBT kogukonna sisu iildse voi katsid seda liiga pealiskaudselt.
LGBT iilidpilased tundsid enda dlul kohustust kaasiilidpilasi oma kogukonna teemadel
harida, mis oli neile lisakoormus. Samuti tundsid dpilased, et iilikoolid ei toetanud LGBT
Opilasi ning koolis kogeti homofoobiat, bifoobiat, transfoobiat ja {ildist

heteronormatiivsust. (Craig et al., 2017, Ik 471-473; Wagaman et al., 2021, lk 354)
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Dessel ja Rodenborg (2017, 1k 26) joudsid oma t66s jarelduseni, et tudengid, kes osalesid
oma Opingute jooksul rithmaarutelusid sisaldanud kultuurilise pédevuse kursustel,
saavutasid parema arusaama LGBT inimeste diskrimineerimisest sotsiaalpoliitika sfaéris

ning nende toetus kaasavate poliitikate vastu tdusis.

LGBT kogukonnaliikmed, kes on diskrimineerimist kogenud, voivad hakata uskuma neid
negatiivseid sdonumeid enda kohta ja neid internaliseerima. See internaliseerimine vOib
omakorda tekitada erineva tasemega psithholoogilist stressi ja kahjulikke
toimetulekustrateegiaid. (Plumas et al., 2024, Ik 8-9) Sekkumised selle internaliseerimise
vastu peaksid jargima kahesuunalist 14henemist, mis hdlmab t66d tiksikisikuga ning t66d
laiemate iihiskondlike ja institutsiooniliste muutuste loomiseks (McLean, 2021, lk 33).
Sotsiaaltootajad, kes tegutsevad meso- voi makrotasandi praktikuna on sagedasemad
sotsiaalsetel teemadel iihiskondlikult kaasa rddkima, aga mikrotasandi praktikud on oma
klientide huvide eest seismisega seotud tegevustes vihem aktiivsed. Sotsiaalt6o eriala
tervikuna voiks rohkem rohku panna sotsiaalsele aktivismile sotsiaaltoé Sppekavaga
koolides, tdiskasvanuharidusprogrammides ja praktikas, et koik sotsiaaltdotajad,
sOltumata nende praktikatasemest, oleksid plihendunud marginaliseeritud inimestega

tootamiseks ja sotsiaalsete muutuste labiviimiseks. (Mattocks, 2018, Ik 13)

Webb (2019, Ik XXXII) defineerib kriitilisest teooriast ldhtuvat sotsiaaltodd kui
lahenemist, mis seab kahtluse alla {ihiskondade ja hoolekandesiisteemide organiseerituse.
Selle teooria jirgi vaadeldakse riiki mitte kui neutraalset iseseisvat voimu, vaid kui
vOimuvditluse toimumiskohta, kus erinevad sotsiaalsed joud vdistlevad oma voimu eest
juhtida ja suunata poliitikat, institutsioone ning joudiinaamikaid. Seetottu peab Kriitiline
sotsiaaltod suhtuma riigi voimu teatud skepsisega, sest riigi voim ei ole alati neutraalne,
vaid peidab endas domineerivate iihiskonna gruppide huve. Siin leiab aset paradoks, kus
sotsiaaltdotajad, kes on enamasti riigi voi kohaliku omavalitsuse palgal, on selle voimu

agendid, mida nad peaksid kahtluse alla seadma ning muuta proovida.

Oma teenuse kéttesaadavaks ning kaasatavaks tegemiseks peavad ka sotsiaalteenuste
tootajad tundma LGBT kogukonda, nende diskrimineerimise ajalugu ning
diskrimineerimise viise, mdistma LGBT inimeste eripdra ja olema teadlik LGBT

kogukonna kohta levivatest miiiitidest ning eelarvamustest (Lecompte et al., 2021, Ik
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215). Hetkel esineb sotsiaaltood Opetavates koolides olulisi erinevusi LGBT
kompetentsuses indiviidi ja kooli tasandite vahel. Oppekavad, millel on kdrgem LGBT
kompetentsuse tase, valmistavad iilidpilasi paremini ette todtamiseks sooliste ja
seksuaalsete  vdhemustega, suurendades seeldbi tulevaste  sotsiaaltdotajate

professionaalset enesekindlust ja padevust. (McCarty-Caplan, 2022, Ik 525)

Wilson ja Kastanis (2015, 1k 15) ning Kaasbell jt (2022, 1k 358) leidsid, et LGBT noored
sattusid vorreldes paiksooliste hetero noortega suurema tdendosusega asendushooldusele.
Lisaks puutusid asendushooldusel viibivad noored kokku diskrimineerimise ja
stigmatiseerimisega. LGBT noored sattusid asendushooldusel viibides tihedamini
haiglaravile ning neil oli suurem tdendosus kogeda mingil hetkel oma elus kodutust.
Mainitud uuringute tulemused viitasid ka liinkadele sotsiaaltdotajate teadmistes,
kogemustes ning hoiakutes LGBT kogukonna osas. McCormick jt (2016, Ik 69-70) ja
Goldberg jt (2019, 1k 1) viaidavad, et LGBT noored seisavad lastekaitsesiisteemiga kokku
puutudes silmitsi viga raskesti iiletatavate ning kohati laastavate takistusega ning
lastekaitsesiisteem on olnud palju vastumeelsem seksuaalse sdttumuse ja soolise
enesemddratlusdiguse teemades teadlikkuse tdstmises vorreldes teiste noortele suunatud
stisteemides. Samuti on LGBT noored suuremas enesetapu riskigrupis. LGBT noored
sooritavad tdendolisemalt enesetapu kui nende paiksoolised heterotest kaaslased (Schultz
et al., 2022, lk e82; Jadva et al., 2023, Ik 102). Greeno jt (2022, 1k 555) joudsid oma
uuringus jdreldusele, et kuigi lastekaitsetootajatel on piisavad teadmised LGBT
kogukonna osas ning neil on potentsiaal reageerida noorte vajadustele toetavalt, leiavad
lastekaitsetootajad ise, et lastekaitsetoo siisteemi iildine hoiak ei ole LGBT noorte osas

positiivne ning nad ei ole kindlad, kuidas nad sellesse kogukonda ise suhtuvad.

Sotsiaaltodtajad puutuvad oma t66s kokku ka vanemate LGBT kogukonna liikmetega,
sest LGBT kogukonna liikmed kogevad keskmisest madalamaid sissetulekuid ning neil
on suurema tdendosusega toimetulekuraskused. Uheks pohjuseks on tddl kogetud
diskriminatsioon, mille tottu on LGBT kogukonna litkmed suurema tdendosusega tootud
vOi saavad teiste tOoOtajatega voOrreldes madalamat palka. Lisaks mojutab LGBT

kogukonda ka elu jooksul kogetud vihemusstress voi seksuaalne vidrkohtlemine, millest
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tulenevate vaimsete héirete tottu ei ole paljud vdimelised piisivat tookohta hoidma.

(DeFilippis, 2016, 1k 143-144; Kia et al., 2020, Ik 45-47).

LGBT kogukonna liitkmetel esineb iildiselt suurema tdendosusega sotsiookonoomilisi
raskusi: korghariduse puudumine, madalad sissetulekud, t66tus ja ravikindlustuse
puudumine voi raskused raviteenustele padasemisel. LGBT tdiskasvanute puhul oli suurem
toendosus elada tiksi ning kannatada alkoholi liigtarbimise all. Lisaks on neil suurem risk
saada elu jooksul karistatud kuriteo eest, vorreldes paiksooliste heterotega samas

vanusegrupis. (Schuler et al., 2021, Ik 330; Fredriksen-Goldsen et al., 2024, 1k 141)

Fredriksen-Goldsen jt (2017, Ik S26) leidsid, et 50aastaste ning vanemate LGBT inimeste
vajadused ning tugevused on viga mitmekesised ning erinevad nende elu jooksul
labielatu tottu paiksoolistest heterotest. LGBT tdiskasvanud, kes olid oma tdiskasvanud
elu jooksul kogenud keskmisest kdrgemat toddiskriminatsiooni, olid suurema
toendosusega elu teises pooles tootud ning vajasid seetdttu kiirelt abi rahalise
toimetulekuga, et baasvajadusi katta. Terviseriskide varaseks avastamiseks on vaja teha
joupingutusi. Vajalik on probleemideta juurdepéds tervishoiuteenustele, tervislikele
keskkonnatingimustele ning rahalisele stabiilsusele vanaduspdlves, et terviseriske juba
ennetada. Lisaks on vanemaealised LGBT inimesed tihti suuremas tiksilduse riskis, kuna
neil on norgad suhtevorgustikud (Hsieh & Liu, 2021, 1k 71).

Uhe niitena stereotiiiibist, mis on LGBT kogukonnale negatiivselt mdjunud, ning mis on
kujundanud ka sotsiaaltodtajate eelarvamusi sellest kogukonnast, on ,,jouka gei miiiit.
Selle siiani elus piisiva miitidi jargi usuvad inimesed, et gei ja lesbi paarid on joukamad,
kuna neil ei ole tiilipiliselt lapsi, jddb neile rohkem teenitud sissetulekut enda katte.
(Bettinsoli et al., 2022, 1k 1). Kia jt (2021, Ik 593) arvates on selle miiiidi ulatus ja mdju
nii suur, et seda on iildistatud kogu LGBT kogukonna ulatuses. See iildistus ning iildine
vadrarusaam antud miilidist mojutab negatiivselt sotsiaaltdootajate arusaama LGBT

kogukonna reaalsest olukorrast ning jatab mdned selle kogukonna liikmed abita.

Kuigi sotsiaaltodtajate to6 pohineb pithendumusel kaitsta ja toetada vdhemusi, seavad
riiklikud suunised ja seadused neile sageli piiranguid, mis voib tekitada vastuolu isiklike

ja ametialaste védrtuste vahel. Antud t66 uuring pliab hinnata, kas ja kuidas
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sotsiaaltootajad oma igapdevases praktikas jargivad neid eetilisi pohimdtteid ning kas nad
on piisavalt teadlikud LGBT diskrimineerimise probleemidest, et pakkuda tdhusat tuge

ja kaitset.
1.3. Praktikad LGBT kogukonnaga tootamisel

Sotsiaaltootajate roll on pakkuda professionaalset abi ja turvalist keskkonda, et inimest
toetada ning tema toimetulekut edendada. Seejuures on vajalik omada kultuurilist
padevust, et moista LGBT kogukonna eripdrasid ning seista aktiivselt vastu

stereotiilipidele ja ebadiglusele.

Lecompte jt (2021, Ik 215-217) toovad LGBT kogukonnaga to6tamisel vilja kolm olulist
tasandit. Tootajate teadlikkus LGBT kogukonnast, to6tajate positiivsed ja avatud hoiakud
LGBT kogukonna osas ning todtajate ja asutuse padevus LGBT kogukonnaga to6tamisel.
Oluline on ka votta kasutusele neutraalne keelekasutus, mis véldiks heteronormatiivsust
teenuse klientidega suheldes. Haffort-Letchfield jt (2017, Ik e318) soovitavad
hooldekodude kontekstis mitte ignoreerida inimeste seksuaalset orientatsiooni, sest see
suurendab LGBT ndhtamatust ihiskonnas. Samuti peavad to6tajad votma arvesse inimese
identiteetide intersektsionaalsust, et pakkuda inimese vajadustele vastavat teenust. LGBT
inimesed erinevad lksteisest ning vajavad erinevat ldhenemist. Hooldekodude personal
soovib aga tihti suhtuda koikidesse teenusekasutajatesse vdordselt, ldhtudes
heteronormatiivsetest stereotiitipidest. Hunt jt (2019, Ik 10-11) tdid Inglismaa tervishoiu-
ja sotsiaalteenuste tootajate LGBT alast viljadpet uurides vélja, et personal ei ndinud
vajadust LGBT teemalisteks koolitusteks, kuna leidsid, et kohtlevad koiki niigi vordselt.
Taoline hoiak niitab aga suutmatusest moista, et koigi tthtemoodi kohtlemine ei taga, et
koik saavad kvaliteetse teenuse. Inimesekesksel 1dhenemisel on tegelikkuses vihe moju,
kui todtajatel puudub arusaam sekkumiste, ravivotete ja keskkonna mojust LGBT-
inimestele. Organisatsiooni sees tuleks kehtestada selged reeglid ja kditumisjuhised, mis
keelaksid teenusekasutajate ja tOodtajate diskrimineerimise seksuaalse orientatsiooni,
soolise identiteedi voi eneseviljenduse alusel (Safe Space Alliance, 2023, Ik 4). Selline
juhis on eriti vajalik kuna vordse kohtlemise seadus ei kaitse inimesi seksuaalse sattumuse

alusel diskrimineerimise eest igas eluvaldkonnas nagu on vilja toodud peatiikis 1.1.
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Oluline on teenusepakkujatel oma teenuste kaasavaks tegemiseks moelda ka ruumide
sisustusele ning vdiksematele visuaalsetele mérkidele LGBT kogukonna toetuse osas.
Visuaalsete mérkide all peetakse silmas sooneutraalseid postreid ja marke, mis nditavad
iiles positiivset ja kaasavat suhtumist LGBT kogukonna suhtes. Nendeks sobivad
vastavad infobukletid, kleebised voi info koostoost kohaliku LGBT organisatsiooniga.
Samuti postrid, mis kujutavad erinevad peremudeleid voi LGBT kunstnike kunstiteosed.
See néitab vilja asutuse solidaarsust LGBT kogukonnaga ning loob neile turvalise

keskkonna. (Hudson & Bruce-Miller, 2022, 1k 226-228; McClain et al., 2015, Ik 392)

Rossi ja Lopez (2017, Ik 1345-1346) juhivad tdhelepanu keelekasutuse olulisusele
suhtluses teenuse kasutajatega. Téhtis on lasta inimesel end ise méératleda ning kasutada
tema poolt valitud sonu ja terminoloogiat, mis peegeldavad koige paremini tema
identiteeti. See tihendab, et teenuseosutaja ei tohiks klienti ise sildistada, vaid lahtuma
kliendi eelistustest. Niisugune suhtlus loob avatud ja kaasava dialoogi, kus kliendi hail
on keskne, ning annab teenuseosutajale voimaluse oppida LGBT kogukonda paremini
tundma ja suurendada oma erialast padevust. Keelekasutuse osas saab silmas pidada
avatud kiisimuste kasutamist, mis ei eelda, et teenuse kasutaja on heteroseksuaalne.
Niiteks saab naissoost inimese kéest kiisida ,,Kas te olete suhtes?*, selle asemel, et kiisida
,Kas teil on mees? (The National LGB&T Partnership, 2016, Ik 13) Tavits ja Pérez
(2019, 1k 16786) toid oma uuringus vilja, et Sooneutraalne keel mdjutab hoiakuid ja
uskumusi, mis on seotud soolise vorddiguslikkuse ning LGBT kogukonna sallivusega.
Uuringust selgub, et sooneutraalne keel v&ib suurendada LGBT kogukonna

aktsepteerimist.

Teenuseosutajad, kes olid LGBT kogukonna osas aktsepteerivad ning ei nédidanud
suhtluses vilja heteronormatiivseid eeldusi, olid edukamad suhete loomisel LGBT
teenuse kasutajatega. Eduka suhte loomisele aitas kaasa ka teenusepakkuja teadlikkus
viahemusstressist ning LGBT kogukonnast tildisemalt. LGBT kogukonna liikmetel oli
positiivsem kogemus nende teenuse osutajatega, kes suutsid pakkuda turvalist keskkonda
ning juhtida seksuaalse orientatsiooniga seotud vestlusi. (Bishop et al., 2021, Ik 892)
Suurbritannias ja Kanadas 1abi viidud uuringud kodutute LGBT noorte osas tdi vélja, et

tugiteenuste pakkujad diskrimineerisid neid v&i ei pakkunud vajalikku tuge.
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Diskrimineerimine viljendus néditeks transsooliste inimeste puhul nende vana nime
kasutamisel voi soo valesti médratlemisel. Teenusepakkujad ei kiisinud ka lisainfot noorte
soolise identiteedi vOi seksuaalse sidttumuse kohta ning noored ei tundnud ka end
mugavalt ise seda infot pakkumaks. Samuti tunti, et teenusepakkujad ei mdistnud LGBT
kodutute olukorda ning pdhjusi kodutuks jasimise osas. Ule poole LGBT noori soovisid
rohkem oma kogukonnale sobivaid teenuseid, mis votaks arvesse raskuseid, mis on
sellele kogukonnale omased. (Bhandal & Horwood, 2021, Ik 25-29; Coété & Blais, 2019,
Ik 442)

Braganza ja Hodge (2024, lk 100) soovitavad sotsiaaltootajatel oma tods LGBT
kogukonna litkmetega arvesse votta, et tegu on tervikliku inimesega, kelle identiteet on
intersektsionaalne ning koosneb rohkemast kui tema seksuaalne orientatsioon ja
sooviljendus. Suhtlus LGBT kogukonnaga on niiansirikas, ning selle eesmérk on luua
positiivseid ja produktiivseid suhteid sotsiaaltod praktikas. Sotsiaaltootaja peab ka ise
véltima stereotiilipide kasutamist, diskrimineerimist ning lugupidamatust LGBT
kogukonna suhtes ning propageerima LGBT &igusi. See koik eeldab kaasaegseid teadmisi
LGBT kiisimustes. LGBT kogukonnaga seonduvate probleemide késitlemine voib aidata
moista, et soolise ja seksuaalsuse vorddiguslikkuse kiisimused ei puuduta vaid LGBT
kogukonda, vaid koiki inimesi. Sotsiaaltdds on vajalik avalikult arutleda, miks ja kuidas
tuleb sotsiaaltoohariduses késitleda seksuaalse sidttumuse ja soolise enesevéljenduse
teemasid. Silmas tuleb pidada, et see arutelu toimuks koos valdkonna ekspertidega ning
olema kittesaadav ning kaasav koigile sotsiaaltoovaldkonnas. (Nothdurfter & Nagy,
2017, Ik 375-376; Miller & Garcia-Perez, 2024, |k 422-423)

Teenuseosutajad, kes tunnevad LGBT kogukonda ning kasutavad neutraalset keelt ja
siivenevad inimeste identiteetide mitmekihilisusse, on voimelised looma LGBT inimesest
teenuse kasutajaga paremaid suhteid ning pakkuma talle sobivamat tuge. Seeldbi saab
sotsiaaltoos edendada sallivust, vdhendada vdhemusstressi ja toetada marginaliseeritud

gruppide heaolu.
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2. UURING EESTI SOTSIAALTOOTAJATE JA
LASTEKAITSETOOTAJATE TEADLIKKUSEST JA
HOIAKUTEST LGBT KOGUKONNA SUHTES

2.1. Uurimisprotsessi ja valimi kirjeldus

Uuringu labiviimiseks kasutati Kvantitatiivset uurimisviisi. Kuna autori eesméargiks oli
uurida Eesti sotsiaaltootajate ja lastekaitsetootajate kokkupuuteid ja hoiakuid LGBT
kogukonna osas, siis on uurimisviisi valiku iiheks pdhjenduseks just valimi suurus.
Kvantitatiivse uuringu puhul on voimalik suure hulga kiisitlevate andmeid iildistada ning
kvantitatiivne uuring voOimaldab teha arvulisi jéreldusi, olles seeldbi tdpne ja
usaldusvédrne. Kvantitatiivne uuring on sobilik suure hulga uuritavate kiisitlemiseks ning
on lisaks kiiresti analiilisitav. (Askarzai & Unhelkar, 2017, Ik 26-27) Lisaks on
kvantitatiivne uuring sobiv tundlike teemade jaoks ning uuritavate hoiakute ning

arvamuste uurimiseks, sest garanteerib anoniitimsuse (Nardi, 2018, 1k 33-34).

Uuringus osalejate valimiks oli ettekavatsetud valim, mille puhul osalejad valitakse
kindlate kriteeriumite jdrgi, et saada uurimiskiisimustest ldhtuvalt voimalikult
teemakohaseid vastuseid ning olulist informatsiooni (Clark et al., 2021, lk 382).
Uurimistod sihtriihmaks on Eesti kohalikes omavalitsustes to6tavad sotsiaaltodtajad ning
lastekaitsetootajad ning nende juhid, kes voivad oma t66s kokku puutuda LGBT
tdiskasvanute, noorte ja nende peredega ning vanemaealiste LGBT kogukonna
lilkmetega. Autor kogus koigi 79 Eesti kohaliku omavalitsuse kodulehtede jargi kokku
sotsiaaltoo osakondade kontaktid. Vilja jdid tootajad, kelle ametinimetus ei seostunud
otseselt sotsiaal- voi lastekaitsetddga voi nende osakondade juhtimisega. Seega ei jddnud
iildkogumisse eestkostespetsialistid, logopeedid, psiihholoogid, andmesisestajad- voi
analiiiisijad, sotsiaaltranspordi osutajad, tugiisikud, peretodtajad ning hooldustdodtajad.

Uldkogumisse jii eelmainitud kriteeriumite alusel 807 inimest. Valimikalkulaatori
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andmetel on esinduslikuks valimimahuks 260 vastajat, valides usaldusnivooks 95% ja
lubatud veaprotsendiks 5% (MaCorr Research, n.d.).

Andmekogumismeetodiks kasutati ankeetkiisitlust. Kiisimustikud on kdige tohusamad
uuringutes, mis keskenduvad teadmiste, uskumuste, véirtuste, enesetaju ja
enesehinnangu uurimisele (Ranganathan & Caduff, 2023, Ik 153). Kiisimustik koostati
Tartu Ulikooli LimeSurvey keskkonnas. Kiisimustik (vt lisa 1) koosnes viiest plokist ning
oli koostatud tuginedes antud t66 teoreetilisele osale. Ankeedis oli kokku 18 kiisimust
ning sisaldas endas nii avatud kiisimusi, valikvastustega kiisimusi kui valikuid véiidete
vahel (Lagerspetz, 2017, Ik 143-145). Esimene plokk kogus vastajate
sotsiaaldemograafilisi andmeid, teine plokk uuris vastajate kokkupuuteid LGBT
kogukonnaga nii eraeluliselt kui todalaselt. Kolmas ja neljas plokk koosned véidetest,
millele vastajad said oma ndustumist vdi mittendustumist véljendada Likerti 5-palli
skaalal. Viimane, viies plokk kogus vastajate endi arvamusi antud teemaga edasi

tegelemiseks sotsiaaltoo votmes ning kogus tagasisidet kiisitluse kohta tildiselt.

Ankeedid saadeti sotsiaal- ja lastekaitsetootajatele nende e-posti aadressidele, mis koguti
autori poolt kokku kohalike omavalituste kodulehtedel olevate avalike kontaktide
nimekirjade jargi. Andmete kogumise vahemikuks oli 05.-14.03.2025. Esimesed
ankeedid saadeti vilja 05.03.2025 ning need joudsid 454 vastajani. Ulejisnud 335
vastajat said ankeedi 06.03.2025. 12.03.2025 saadeti koikidele osalejate ka meeldetuletus
kiisimustiku tditmise kohta. Meeldetuletusele jargnes védga vihesel mééral uusi vastuseid
ning seetdttu 1opetati andmete kogumine 15.03.2025. Kokku lackus 169 tdidetud
kiisimustikku. Loplikult valimist jéi vélja viis ankeeti, kuna nende todvaldkond ei sobinud
sthtriihma. Neist kolm olid eeskostespetsialistid, liks sotsiaalprojektide juht ning ks
sotsiaal- ja terviseedenduse spetsialist. Loplikusse valimisse jdi 164 vastajat, mis annab
MaCorr valimikalkulaatori jérgi valimi veaks 6,8%. Seetottu tuleb tulemuste

uldistamisesse viikeste erinevuste tdttu suhtuda ettevaatlikult.

Joonisel 1 on vilja toodud osalejate sotsiaal-demograafilised andmed. Vastajate hulgas
oli naiste tilekaal, kes moodustasid kogu vastajate hulgast 98%. Sotsiaal- ja
lastekaitsetdotajaid osales uuringus peaaegu vordselt ning enim olid esindatud sotsiaaltoo

alase korgharidusega vastajad. Sotsiaal-demograafiliste andmete kogumise eesmargiks
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oli vilja selgitada, kuidas vastajate taust mojutab nende teadlikkust ning hoiakuid LGBT

kogukonna osas.
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Joonis 1. Valimi kirjeldus

Andmete analiiisi meetodiks kasutati kirjeldavat ja vordlevat statistikat. Esimene
vOimaldab andmeid organiseerida ja analiiiisida ning annab iilevaate koigist moddetud
kéitumisviisidest ja hoiakutest ning teine meetod voimaldab niidata, kuidas erinevad
muutujad on omavahel seotud ning tuvastada mustreid. (Nardi, 2018, Ik 190; Kaur et al.,
2018, Ik 60). Kiisimustikus olnud avatud kiisimustest anti kokkuvotlik {ilevaade.
Andmete analiiiisimiseks kasutati Jamovi programmi (The jamovi project, 2025).
Tulemused on t66s esitatud teksti, tabelite ja joonistena, kus tahis ,,m* nditab vastuste
keskmist vaartust ning ,,SD* standardhilvet ehk seda, kui palju vastused keskmise iimber
hajuvad. Vordlevad analiiiisis kasutatud tdhis ,,p “ méargib statistikaanaliiiisis p-véartust,
mis niitab, kui tdendoline on, et vaadeldud erinevus vOi seos andmetes on tekkinud

juhuslikult.



Selgitamaks védlja, millised sotsiaaldemograafilised andmed ning varasemad
kokkupuuted LGBT kogukonnaga vdivad mdjutada vastajate teadlikkust ning hoiakuid
viidi 14bi kolm erinevat vordleva statistika analiiiisi. Esimeseks analiiiisiti t-testi abil, kas
LGBT tuttavate olemasolu ldhema tutvusringkonna seas mojutab vastajate teadlikkust
ning hoiakuid. Kuna andmete analiiiisimisel ilmnes, et hoiakute ja teadlikkuse skaalade
puhul oli vordluse riithmade vahel variatsioonide hajuvus ebaiihtlane, rakendati Student’i
t-testi asemel Welch’i t-testi, mis on sellistes olukordades usaldusvéidrsem valik (Curtis,
2024, 1k 3981).

Selleks, et uurida, kas ja mil méiiral erinevad vastajate hoiakud ja teadlikkus LGBT-
teemadel erinevate sotsiaaldemograafiliste tunnuste alusel (vanus, to6kogemus,
haridustase), kasutati iihefaktorilist dispersioonanaliiiisi ehk ANOVA testi. ANOVA
voimaldab vdrrelda rohkem kui kahe riihma keskmisi ning hinnata, kas nende vahel
esineb statistiliselt olulisi erinevusi. (Ntumi, 2021, |k 38) Kuna mitmed
sotsiaaldemograafilised muutujad jagavad vastajad mitmesse riihma, oli ANOVA
sobivaim meetod nende rithmade vaheliste keskmiste teadlikkuse ja hoiakute skooride
vordlemiseks. Analiilisis kajastatud tdhis ,,F* margib ANOVA testides F-véartust, mis
nditab, kui suur on riihmade vaheline erinevus vorreldes rithmade sisese hajuvusega
vastuste osas. Tooalase kokkupuute LGBT-kogukonnaga, LGBT koolitustel osalemise
ning erialase ettevalmistuse moju hoiakute ja teadlikkusele uuriti kasutades Spearmani
korrelatsioonianaliiiisi, kuna see on eriti sobiv olukordades, kus andmed on jérjestatud
skaalal voi ei vasta normaaljaotuse eeldustele (Bishara & Hittner, 2017, lk 294).
Korrelatsioonianaliitisis vilja toodud tihis ,,r moddab kahe pideva muutuja omavahelist
lineaarset seost. Uuringu andmed hoiustati autori parooliga kaitstud arvutis ning kustutati

andmelekke viltimiseks kolm pédeva peale t60 esitamist.
2.2. Uurimistulemuste télgendamine

2.2.1. Sotsiaal- ja lastekaitsetootajate kogemused ja kokkupuuted LGBT
kogukonnaga

Tooalaselt omavad 62% vastajatest kokkupuudet LGBT kogukonnaga (vt joonis 2).

Samas selgub, et pigem on kokkupuuted vdhesed voi harvad. T-testiga analiiiisiti kas
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tookoha asukoht voi ametkoht mojutavad kuidagi todalaseid kokkupuuteid LGBT
kogukonnaga (vt joonis 2). Esmalt vorreldi too6tajaid, kelle tookoht asub linnalises voi
maapiirkonnas, kasutades soltumatute valimite T-testi. Vordlusest jéeti vélja muu
to0koha asukoha valinud vastajad, kuna arvuliselt oli neid vaid viis. Tulemused niitasid,
et linnalistes piirkondades tootavatel sotsiaal- ja lastekaitsetdotajatel oli keskmine
todalane kokkupuude LGBT kogukonnaga veidi kdrgem kui maapiirkonnas tdotavatel
sotsiaal- ja lastekaitsetootajatel. Kuid see erinevus ei olnud statistiliselt oluline (p =
0,188). Teise t-testiga vorreldi kokkupuute erinevusi sotsiaaltootajate  ja
lastekaitsetootajate vahel, vordlusest jaeti vélja juhid ning laste ja peredega to6tajad, kuna
nad olid antud valimis ebaproportsionaalselt esindatud. T-test oli statistiliselt oluline (p =
0,004). Tulemused néitasid, et lastekaitsetdotajad raporteerisid statistiliselt sagedasemat

kokkupuudet LGBT kogukonnaga.

Kokkupuude Uldselt (n = 164) 66 -
Kokkupuude linnas téotades (n = 98) 38 -
Kokkupuude maal todtades (n = 63) 28 -
Sotsiaaltddtajate kokkupuude (n = 68) 28 l
Lastekaitsetodtajate kokkupuude (n = 73) 27 -

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

pole uldse kokku puutunud puutun harva kokku  m puutun kokku vahetevahel —m puutun sageli kokku

Joonis 2. Téoalane kokkupuude LGBT kogukonnaga

LGBT teemalistel koolitustest on korduvalt voi iihe korra osa votnud pea pooled ehk 45%
vastanutest, kuid 51% ei ole iihelgi LGBT teemalisel koolitusel osalenud. Ulikoolis oli
teemat puudutatud 7% vastanute osas ja vaid 2% vastanutest luges end teemaga niivord

kursis olevat, et ei vaja LGBT teemalisi koolitusi.

Eraeluliselt uuriti kokkupuudet LGBT kogukonnaga 14dbi vastajate tutvusringkonda
kuuluvate LGBT liikmete. Saadud vastustest selgus, et enam kui pooled vastajatest ei
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oma iihtegi LGBT tuttavat (41%) voi ei osanud sellele kiisimusele vastata (17%). Samas
tunnistas 42% vastanutest, et nende tutvusringkonnas on LGBT kogukonna esindajaid
ning nende puhul viidati nii geidele (35%), lesbidele (34%), biseksuaalidele (22%) kui ka
transsoolistele (14%) LGBT kogukonna liikmetele.

Oma erialast ettevalmistust pidas pdhjalikuks vaid 6% vastanutest. 39% leidis, et omab
tildist ettevalmistust LGBT kogukonnaga tootamiseks. Norgaks voi pigem norgaks pidas
oma ettevalmistust 23% vastanutest ning 22% vastanutest ei omanud enda hinnangul

mingit erialast ettevalmisust. 10% ei osanud sellele kiisimusele vastata.

Kuigi iile poolte sotsiaal- ja lastekaitsetootajatest on tédalaselt kokku puutunud LGBT
kogukonnaga, on need kokkupuuted enamasti harvad. Koolitustel osalemine LGBT
teemal on olnud piiratud — pooled vastanutest pole kunagi LGBT teemalistel koolitustel
kdinud. Oma ettevalmistust hindasid enamus spetsialiste ndrgaks vdi puudulikuks voi

pigem iildiseks.

2.2.2. Sotsiaal- ja lastekaitsetootajate teadlikkus ja hoiakud LGBT
kogukonna osas

Kisimustiku kolmas plokk uuris vastanute teadlikkust LGBT kogukonnast. Joonisel 3 on
ndha kuidas vastajad neile esitatud viidetega noustusid. 59% vastanutest oli ndus voi
pigem ndus, et samasoolised vanemad ei mojuta kuidagi nende lapse toimetulekut ning
lausa 78% vastanutest ei noustunud viitega nagu oleks LGBT kogukonna litkmetel
halvemad vanemlikud oskused vdrreldes heteropaaridega. 88% vastanutest ndustusid, et
teavad, mis vahe on sool ning soolisel identiteedil. LGBT noored sooritavad vorreldes
oma paiksooliste heteroseksuaalsete eakaaslastega tdendolisemalt enesetappe ja kuigi
24% vastajatest pigem nodustusid voi kindlasti ndustusid selle viitega, valis 24%
vastajatest valiku ,,ei soovi / ei oska vastata“ ning 32% vastajatest pigem ei ndustunud
vOi el ndustunud selle viitega iildse. Sarnase tulemusega oli ka vdide LGBT kogukonna
litkkmete iildise madala heaolu osas. 21% vastanutest ei soovinud voi ei osanud sellele
vditele vastata ning 35% vastanutest ei ndustunud voi pigem ei ndustunud selle véitega.
Viitega, et LGBT kogukonna litkmed on suurema tdenéosusega toimetulekuraskustes ei

ndustunud iildse voi pigem ei ndustunud 76% vastajatest. ,,Jouka gei* miiiidi teooria osas
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ei saa antud kiisitluse pdhjal kahjuks jéreldusi teha, sest 31% ei soovinud voi osanud
sellele viitele vastata. Samas 55% vastanutest ei ndustunud voi pigem ei ndustunud
viitega, et gei paarid on voOrreldes teiste LGBT kogukonna litkmete ning

heteroseksuaalsete paaridega rikkamad (vt joonis 3).

Samasoolised vanemad ei méjuta lapse toimetulekut vorreldes . I . P o

heteroseksuaalsete vanematega. (m=3,67; SD=1,16)
LGBT kogukonda kuuluvatel vanematel ei ole samasugused
vanemlikus oskused kui heteroseksuaalsetel vanematel. (m=1,69; 12 _ 37 10 8 I
SD=1,07)
Tean soo ja sooidentideedi erinevust. (m=4,37; SD=0,71) 7 I'z 9 71 _

LGBT noored sooritavad suurema tbenaosusega enesetappe 39 4 a3 30
vorreldes heteroseksuaalsete eakaaslastega. (m=2,86; SD=1,11)
LGBT liikmete rahulolu ja heaolu on madalam vorreldes
heteroseksuaalsete inimestega. (m=2,72; SD=1,06) & . g R &

Soolise ebakdla tajumine on vaimne haigus. (m=1,57; SD=0,90) 16 _ 34 14 5
LGBT inimesed on suurema téenaosusega toimetulekuraskustes 18 62 13 6
vorreldes heteroseksuaalsete inimestega. (m=1,78; SD=0,86)
Gei paarid on joukamad kui tlejaanud LGBT kogukond voi
heteropaarid. (m=1,89; SD=0,86) & .2 1B 3

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% S90% 100%

ei soovi/ ei oska vastata W kindlasti ei noustu pigem ei noustu nii ja naa pigem noustun M kindlasti noustun

Joonis 3. Teadlikkus LGBT kogukonnast, n=164

Kiisimustiku neljandas plokis uuriti sotsiaal- ja lastekaitsetootajate hoiakuid LGBT
kogukonna osas. Joonis 4 nditab osalejate vastuseid esitatud véidetele. Rohkem Kui
pooled vastajad olid tédiesti nous voi pigem nous vdidetega LGBT kogukonna vordsete
Oiguste osas. 69% leidis, et LGBT inimestel peaksid olema vordsed oigused
heteroseksuaalsete inimestega ning 67% leidsid, et LGBT inimesed peaksid omama
oigust lapsendada. 4% sotsiaal- ja lastekaitsetootajaid leidis, et LGBT inimestel ei peaks
olema heterotega vordsed digused ning 7% ei olnud ndus viitega, et LGBT inimesed

peaksid saama lapsendada.

Hoiakute osas saab lisaks vélja tuua, et vastavalt 88% ja 80% vastajatest ei muudaks

inimese kohta oma arvamust kui nad saavad teada, et tegu on gei, lesbi voi biseksuaalse
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inimesega vOi transsoolise inimesega. Kuid 21% tunneksid end ebamugavalt
tookaaslasega, kes hakkab enda soolise eneseviljendusega kuvama siinniga vastupidist
sugu. Viitega, et seksuaalne orientatsioon on inimese enda valik ndustus kindlasti vo1
pigem ndustus 59% inimestest. Teiseks saab vilja tuua viite, mis oli seotud soolise
tilemineku vdimalikkusega. Siin ei osanud vo0i ei soovinud véitele vastata 27%

vastanutest.

Uut inimest kohates eeldan, et ta on hetero. (m=2,64; SD=1,26) 18 - 23 30 48

LGBT inimestel peaksid olema vordsed digused heterotega. (m=4,12;
5D=0,93)

[4,]
=
II—

LGBT inimesed peaksid saama Oiguse lapsendada. (m=3,95;
SD=1,14) 12 11 22

Minu suhtumine inimesse ei muutuks, kui ma saan teada, etta on 6 8 50
lesbi, gei voi biseksuaalne. (m=4,38; SD=0,93)
Minu suhtumine inimesse ei muutuks, kui ma saan teada, et ta on 5I B . _

transsooline. (m=4,23; SD=0,99)

seksuaalset orientatsiooni. (m=3,85; SD=1,13) & 46

Kui mu tédkaaslane osutub transsooliseks, siis ei tunneks ma end . a5
temaga mugavalt. (m=2,34; SD=1,29)

Ma arvan, et seksuaalne orientatsioon on inimese enda valik.
(m=3,63; SD=1,49) 1 - B ©

Sooline tileminek ei ole voimalik. (m=1,85; SD=0,91) 45 - 45

Sotsiaal- ja lastekaitsetootajatel peab olema teadlikkus LGBT
kogukonnast ja selle diskrimineerimisest. (m=4,24; SD=0,86)

Ma arvan, et mul ei ole tédalaselt vaja teada teenuse kasutaja I 6

5

-
~
o

(-]
3]
N
L.X]
8

Julgen LGBT kogukonna kohta kaivaid valevaiteid Gmber lukata, kui 29 l 6

neid kuulen. (m=3,70; SD=1,09) 34 o

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

ei soovi/ ei oska vastata  m kindlasti ei ndustu pigem ei ndustu nii janaa pigem ndustun  m kindlasti ndustun

Joonis 4. Hoiakud LGBT kogukonna osas, n=164

Selle osa eesmérk oli hinnata vastajate teadmisi ja hoiakuid LGBT kogukonna suhtes.
Tulemused néitasid tldiselt toetavat suhtumist, aga pigem madalat teadlikkust LGBT
kogukonna probleemide suhtes, mis véljendub ka mérgatavas ,,ei soovi/ei oska vastata“

valikuvariandi osakaalus teatud kiisimuste osas.
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2.2.3. Sotsiaal- ja lastekaistetootajate hoiakuid ja teadlikkust mojutavad

tegurid

Ankeedi esimeses osas kiisitud sotsiaaldemograafilisi andmeid kasutati nende moju vilja
selgitamisel hoiakutele ning teadlikkusele 1dbi ANOVA testide. Sotsiaaldemograafiliste
andmete osas tekkis statistiliselt oluline seos todstaazi osas kahele teadlikkust mdotvale
véitele. Hinnangud viitele: ,,LGBT noored sooritavad suurema tdendosusega enesetappe
kui nende heterotest eakaaslased.*, erinesid statistiliselt oluliselt tdstaazi alusel, F(3, 71)
= 3,21, p = 0.028. Post-hoc analiiiis néitas, et 2—5 aastat to6tanud spetsialistide keskmine
hinnang oli oluliselt korgem kui neil, kellel oli té6kogemust iile 10 aasta (p < 0,05).
Rithmade vahelised erinevused on tipsemalt vilja toodud tabelis 1. Teine statistiliselt
oluline erinevus to0staaz osas ilmnes viitele: ,,LGBT inimeste rahulolu oma eluga ning
ildine heaolu on madalam kui heteroseksuaalsetel inimestel.“ (F(3,126) = 5,176, p =
0,002). Ka siin néditas post-hoc analiiiis erinevust 2—5 aastat todtanud spetsialistide ning
rohkem kui 10 aastase tookogemusega spetsialistide vahel (p =0,002). Samuti oli oluline
erinevus 5-10 aastat tootanute ja iile 10 aasta to6tanute vahel (p = 0,025). Vdahem kogenud
sotsiaalvaldkonna tootajad kalduvad oluliselt enam uskuma, et LGBT inimeste heaolu ja
rahulolu eluga on madalam, vorreldes nendega, kellel on valdkonnas iile kiimne aasta

kogemust. Rithmade vahelised erinevused on tdpsemalt vélja toodud tabelis 1.

Tabel 1. Toostaazi moju teadlikkusele

Viide Toostaaz n keskmine SD
LGBT noored sooritavad Kuni 2 aastat 15 3,80 1,02
suurema toendosusega 2-5 aastat 20 4,13 0,81
enesetappe kui nende 5-10 aastat 18 3,55 0,96
heterotest eakaaslased. Rohkem kui 22 3,20 1,10
(n =135) 10 aastat

LGBT inimeste rahulolu oma Kuni 2 aastat 19 2,95 1,22
eluga ning {ildine heaolu on 2-5 aastat 30 3,27 0,83
madalam kui 5-10 aastat 32 2,53 1,14
heteroseksuaalsetel inimestel.  Rohkem kui 49 2,41 0,93
(n=130) 10 aastat

Mirkused: Viitega sai ndustuda Likerti 5-palli skaalal (1- kindlasti ei ndustu, 2 —
pigem ei ndustu, 3 — nii ja naa, 4 — pigem ndustun, 5 — kindlasti ndustun)
SD — standardhélve

Vastajate hoiakud transsoolisust késitleva viite: ,,Inimene, kes kogeb soolist ebakdla, on

vaimselt haige* suhtes erinesid vanuserithmade 16ikes. ANOVA testi tulemused niitasid
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statistiliselt olulist erinevust (F(143) = 4,11, p = 0,003). Post-hoc analiiiisid néitasid, et
vanuseriihmal 27-39 aastat oli statistiliselt oluliselt kdrgem ndustumise keskmine kui 40—
49-aastaste (p = 0,004) ja 50-59-aastaste (p = 0,009) rithmadel. Samuti erinesid 27-39-
aastased iile 59-aastastest (p = 0,028). K&ige enam noustusid viitega, et soolist ebakola
kogev inimene on vaimselt haige 27-39-aastased vastajad. Vanuseriithmade vaheliste

keskmiste hinnangute jaotus on vélja toodud tabelis 2.

Tabel 2. Vanuse mdju teadlikkusele

Viide Vanuseruhm n keskmine SD

Inimene, kes Vihem kui 27a 11 1,73 1,01
kogeb ,,soolist ~ 27-30a 46 1,96 1,10
ebakola“, ehk 40-49a 40 1,28 0,72
tunneb, et on 50-59a 40 1,38 0,67
teisest soost kui  Rohkem kui 59a 11 1,64 0,68

talle siinniga

miiratud sugu,

on vaimselt

haige.

Mairkused: Viite hinnang on 5-punkti skaalal (1— Pole iildse kokku
puutunud, 2 — Puutun harva kokku, 3 — Puutun kokku vahetevahel, 4 —
Puutun sageli kokku, 5 — Puutun igapievaselt kokku)

SD - standardhélve

Selleks, et uurida, kas ja mil mééral erinevad hoiakud ja teadlikkus vastajate seas sdltuvalt
sellest, kas neil on isiklikke tutvusi LGBT-inimestega, viidi 1dbi kahe soltumatu valimi t-
testi analiiiis. Analiiiisiti ankeedi kiisimust ,,Kas teie 1dhemas tutvusringkonnas on LGBT
kogukonna litkmeid?*, jittes analiiiisi vaid vastusevariandid ,,jah* ja ,,ei”. Teadlikkust ja
hoiakuid modtvate viidetega ndustumist said vastajad viljendada Likerti 5-palli skaalal

ning vastusevariant ,,ei soovi/ei oska vastata* jai analiiiisist vélja.

Teadlikkust hindavate vididete seas ilmnes statistiliselt oluline erinevus viitega: ,,LGBT
kogukonda kuuluvatel lapsevanematel ei ole samasugused vanemlikud oskused kui
heteroseksuaalsetel vanematel“ (p = 0,027). Analiiiisi tulemused néitasid, et LGBT-
tuttavaid omavad vastajad ndustusid selle vditega monevorra vihem (m = 1,48; SD =
0,91) kui need, kellel puudus isiklik kokkupuude LGBT-inimestega (m = 1,91; SD =
1,16).

Teine statistiliselt oluline erinevus ilmnes viite puhul: ,,Inimene, kes kogeb soolist

ebakodla, ehk tunneb, et on teisest soost kui talle siinniga midratud sugu, on vaimselt
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haige* (p = 0,023). Ka siin ndustusid LGBT-tuttavaid omavad vastajad selle viitega
mirkimisviirselt vihem (m = 1,35; SD = 0,68) vdorreldes nendega, kellel puudus isiklik

kontakt LGBT-inimestega (m = 1,72; SD = 1,06).

Hoiakud varieerusid rohkem olenevalt sellest, kas vastajal oli isiklik kontakt LGBT
kogukonna litkmetega voi mitte. Statistiliselt oluline erinevus ilmnes viéites: ,,Ma leian,
et LGBT inimestel peaksid olema vordsed digused paiksooliste heterotega®™. T-testi
tulemused nditasid olulist erinevust kahe rithma vahel (p < 0,001). LGBT-tuttavaid
omavad vastajad noustusid selle viitega oluliselt rohkem (m=4,42; SD =0,77), vorreldes
nendega, kellel puudus isiklik kokkupuude LGBT kogukonnaga (m = 3,83; SD = 1,04).
Erinevus keskmistes néditab, et LGBT-tuttavate olemasolu on seotud selgemalt toetavama

hoiakuga LGBT inimeste vordsete diguste suhtes.

Jargmine statistiliselt olulise erinevusena ilmnes seos viitega: ,Ma leian, et LGBT
inimesed peaksid saama diguse lapsendada“. T-testi tulemused néitasid tugevat statistilist
erinevust rithmade vahel (p < 0,001). LGBT tuttavaid omavad vastajad toetasid
lapsendamise digust oluliselt rohkem (m =4,36; SD = 0,88) kui need, kellel puudus isiklik
kokkupuude LGBT kogukonnaga (m = 3,51; SD = 1,31). Erinevuste suurus keskmistes
nditab, et LGBT tuttavate olemasolu on seotud oluliselt toetavama suhtumisega LGBT

inimeste vanemlusdigustesse.

Samuti ilmnes statistiliselt oluline erinevus viite puhul: ,,Minu suhtumine inimesse ei
muutuks, kui ma saan teada, et ta on lesbi, gei voi biseksuaalne®. T-testi tulemused
nditasid usaldusvéérset erinevust kahe rithma vahel (p = 0,006), viidates sellele, et
hoiakud soltusid isiklikust kokkupuutest LGBT kogukonnaga. Need vastajad, kellel oli
LGBT-tuttavaid, ndustusid véitega tugevamalt (m = 4,63; SD = 0,77), vorreldes
vastajatega, kellel puudus isiklik kontakt LGBT-inimestega (m = 4,21; SD =0,95).

Sarnane statistiliselt oluline erinevus ilmnes veel véite puhul: ,,Minu suhtumine inimesse
ei muutuks, kui ma saan teada, et ta on transsooline®. T-testi tulemused néitasid erinevust
kahe rithma vahel (p = 0,032). Vastajad, kellel oli LGBT tuttavaid, ndustusid selle viitega
tugevamalt (m = 4,44; SD = 0,87) kui need, kellel puudus isiklik kokkupuude LGBT

kogukonnaga (m =4,08; SD =1,02). Kuigi kahe viimase viite puhul oli mdlemas rithmas
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tildine suhtumine toetav, oli LGBT tuttavate olemasolu seotud selgemalt positiivsema

suhtumisega.

Viimane statistiliselt oluline erinevus hoiakutes ilmnes viite puhul: ,Sotsiaal- ja
lastekaitsetootajatel peab olema teadlikkus LGBT kogukonnast ja nendega seotud
diskrimineerimisest®. T-testi tulemus osutus statistiliselt oluliseks (p = 0,020), viidates
sellele, et riihmade vahel esines usaldusvairne erinevus. LGBT tuttavaid omanud vastajad
olid selle viitega rohkem ndus (m = 4,43; SD = 0,70) vorreldes nendega, kellel puudus
isiklik kokkupuude LGBT-inimestega (m = 4,08; SD = 0,96). Tulemused viitavad, et
isiklik kontakt LGBT-inimestega on seotud korgema teadlikkuse ootusega sotsiaal- ja
lastekaitsetootajate suhtes LGBT-kogukonna teemadel.

Kéesolevas to0s kasutati lisaks veel korrelatsioonanaliiiisi, et uurida, kas ning millisel
maédral tooalane kokkupuude LGBT-kogukonnaga, osalemine temaatilistel koolitustel
ning erialane ettevalmistus mojutavad vastajate hoiakuid ja teadlikkust LGBT-teemade
suhtes. Enim leidus statistiliselt olulisi erinevusi erialase ettevalmistuse ning teadlikkuse
ja hoiakute vahel. Vastajate enda hinnang oma erialasele ettevalmistusele LGBT
kogukonnaga t66ks oli positiivses seoses teadmisega, mis vahe on sool ja soolisel
identiteedil (r = 0,253; p = 0,002). See tdhendab, et paremini ettevalmistunud vastajad
hindavad ka oma teadlikkust soolise mitmekesisuse teemadel korgemaks. Mida parem oli
vastaja hinnang oma ettevalmistusele LGBT-teemadel, seda enam toetati ka LGBT
inimeste vordseid digusi heteroseksuaalsete inimestega (r = 0,264; p = 0,002) ning LGBT
kogukonna liikmete digust lapsendada (r = 0,379, p = < 0,001). Enda ettevalmistusele
parema hinnangu andnud inimesed olid ka rohkem ndus véitega, et nende arvamus
inimesest ei muutuks kui ta osutuks geiks, lesbiks, biseksuaalseks (r = 0,289, p =< 0,001)
voi transsooliseks (r = 0,334, p = < 0,001). Sarnane seos oli ka ndustumisel véitega, et
sotsiaalvaldkonna too6tajad peavad olema teadlikud LGBT kogukonnast ning nende
diskrimineerimisest (r = 0,463, p = < 0,001). Oma ettevalmistust tugevamaks hinnanud
vastajad ei ndustunud viitega, et sooline lileminek oleks vdimatu (r = -0,286, p = <

0,001).

Mida sagedamini vastajad tooalaselt LGBT-kogukonnaga kokku puutusid, seda vihem

nad ndustusid viitega, et soolist ebakdla kogev inimene on vaimselt haige (r = -0,212; p
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= 0,010). Suurem todalane kokkupuude LGBT-inimestega seondus viiksema
toendosusega automaatselt eeldada, et uus inimene on hetero (r =-0,214; p = 0,012) ning
vdiksema ndustumisega viitega, et sooline tileminek on véimatu (r = -0,243, p = 0,008).
LGBT kogukonnaga rohkem tddalaselt kokku puutuvad spetsialistid vastasid suurema
tdendosusega, et nad ei muudaks oma arvamust inimesest, kes osutub geiks, lesbiks voi
biseksuaalseks (r = 0,208, p = 0,008) ning ndustusid, et sotsiaalvaldkonna to6taja peab
omama teadlikkust LGBT kogukonnast (r = 0,279, p = < 0,001).

Vastajad, kes osalesid rohkem LGBT alastel koolitustel eeldasid samuti vdhem, et
inimene on heteroseksuaalne (r = -0,270, p = 0,001) ning ei ndustunud, et sooline
tileminek oleks voimatu (r =-0,261, p = 0,002). Samuti olid koolitustel osalenud inimesed
positiivsema meelestatusega LGBT kogukonna lapsendamisdiguse suhtes (r = 0,198, p =
0,015) ning seisukohal, et sotsiaalvaldkonna to6tajad peavad omama teadlikkust LGBT
kogukonnast ning nende diskrimineerimisest (r = 0,384, p = < 0,001). Lisaks ei muutnud
koolitustel osalejad oma arvamust inimesest, kes osutub geiks, lesbiks voi biseksuaalseks
(r = 0,212, p = 0,007) ega inimesest, kes osutub transsooliseks (r = 0,224, p = 0,004).

Testide tulemused on detailsemalt vilja toodud lisas 2.

Kokkuvdttes viitavad nii korrelatsioonianaliitisid kui ka varasemad analiiiisid sellele, et
kontakt, teadlikkus ja ettevalmistus on votmetegurid, mis mdjutavad hoiakuid ja

suhtumist LGBT-inimestesse.

2.2.4. Sotsiaal- ja lastekaitsetootajate vajadused LGBT kogukonnaga

tootamiseks

Kiisitluse viimases plokis said vastajad viljendada oma vajadusi LGBT kogukonnaga
tootamisel. Esmalt uuriti vastajatelt, kas antud kiisimustikus késitletud teemad olid nende
toovaldkonna seisukohalt asjakohased. Enamus vastajatest leidis, et kiisimustiku teemad
oli vihemal voi suuremal médral siiski asjakohased. 31% leidis, et teemad olid mdnevorra
asjakohased, 38% hindas teemasid pigem asjakohaseks ning 18% leidis, et teemad olid
viaga asjakohased. Vaid iiks inimene leidis, et kiisimustiku teemad ei olnud iildse
asjakohased ning 6% leidsid, et teemad pigem ei olnud asjakohased. Vastajad, kes leidsid,

et kiisimustik ei olnud {iildse asjakohane v3i pigem ei olnud seda, said vdimaluse oma
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arvamust ka pohjendada. Seda voimalust kasutas seitse vastajat. Neli vastajat tdid
pOhjenduseks, et nad ei ole oma sotsiaalvaldkonnas t66l veedetud aja jooksul LGBT
inimestega kokku puutunud voi nende omavalitsus on viga vidike ning LGBT ei ole
teema, millega nad todalaselt kokku puutuksid. Kaks inimest leidsid, et nad kohtlevad
k&iki vordselt ning seega ei ole LGBT teemasse vaja siiveneda. Uks vastaja pdhjendas
oma arvamust sellega, et viimasel ajal tehakse liiga palju homopropagandat ning lapsi
traumeeritakse selle teemaga ning LGBT temaatikale ei peaks tdhelepanu juhtima, vaid

koiki tuleb kohelda kui inimesi.

Ankeedis said vastajad avaldada arvamust, milliseid teadmisi v3i oskuseid nad enda
hinnangul juurde vajaksid, et LGBT kogukonnaga efektiivselt to6tada. Oma arvamust oli
valmis jagama 80 vastajat. Kdige iilekaalukam vastusevariant oli seotud koolituste
vajadusega. 37 vastanut arvas, et nad vajaksid LGBT kogukonna teemalisi koolitusi.
Vilja toodi vajadus nii lihtsa baaskoolituse jargi kui ka soov kuulda LGBT
kogemuslugusid ning vajadus moista paremini LGBT kogukonnaga seotud
seadusandlust. Vastajad ei avanud soovitud koolituste sisu kuid vélja toodi soov mdista,
milliste probleemidega LGBT kogukond iihiskonnas silmitsi seisab ning soov tunda
pohimoisteid, mis antud kogukonnaga seonduvad. Samuti mainiti vajadust tdsta oma
teadlikkust ning mdista LGBT kogukonda paremini. Uks vastaja kirjutas:
Tegelikult ei avata LGBT kogukonna teemat piisavalt. Peab ise vajadusel infot
otsima. Oleks tore, kui keegi looks modne koolituse voi kursuse, mis tutvustaks
LGBT kogukonna probleeme. Kdvasti riadgitakse ainult diskrimineerimisest, aga
koik muu? Igapdeva elu? Vaimne seisund? Vanemlus? Oletan, et mujal Euroopas
on see tema rohkem kisitletud, kui meil. Lastekaitse spetsialistina tunnen puudust

teadmistest.

Seadusandluses sooviti juurde teada neljal juhul soolise iileminekuga seotud seaduseid
ning soolise iilemineku protsessi lilevaadet ileiildiselt ja kuidas klienti sellel teekonnal
toetada. Uks vastaja tdi villja jirgneva: ,,Saada rohkem praktilisi teadmisi ja kogemusi
inimestelt, kes kogukonda kuuluvad, kes on nt soovahetuse ldbi teinud ja kes
kogemusnoustamist teevad“. Neljal juhul sooviti juurde saada infot samasooliste voi

transsooliste vanemate lapsendamise diguste ning toetuste kohta.
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Kiimme vastajat avaldasid soovi flaierite ning infovoldikute jargi, mida saaks jagada
peredele, kus kasvavad LGBT lapsed ja noored. Uhe vastanud arvamus oli jargmine:
,»,Vajadus oleks infomaterjali jargi, mida ma saaksin jagada peredele, keda ma kiilastan ja
kus kasvab LGBT laps. Et ka pered saaksid teemaga tutvuda, néha kust saab lisainfot.*
Kaheksa vastanut ei vajanud mingit lisakoolitust voi infot, kuna hindasid oma teadmisi
pdhjalikuks. Neli inimest tdi vilja ka koostdd Eesti LGBT Uhinguga voi mainisid, et
kasutavad iihingu poolt vilja antud infomaterjale oma t66s. 16 inimest leidsid, et selle
teemaga ei ole vaja tildse tegeleda voi kliendi seksuaalne orientatsioon/soolide identiteet
ei mdjuta seda, mis teenuseid kliendile pakutakse. Ulejianud vastajad ei osanud midagi
konkreetset vilja tuua, kuid nende vastuse hulgas mainiti, et ollakse siiski avatud uue info

vastuvOtmisele.

Uks vastaja oli jaganud ka konkreetset juhtumit, kus ta tundis, et tema teadmistest ei
piisanud Kliendiga tegelemiseks:
Tuli vastuvéttu iiks inimene, kelle 1D-kaardil oli mehe nimi, aga riietus ja vist
isegi see kuidas ta end kutsus, viljendas naiseks olemist. Tal oli sdber kaasas, kes
kutsus teda teise nimega. Igal juhul ei teadnud ma, kuidas oleks teda viisakam

kutsuda, sest paringud ja muu info tuleb teha ID kaardi jérgi.

Lisaks tdid kolm vastanud vélja mure, et nad ei saa olla kindlad, kas teised LGBT lapsega
kokkupuutuvad asutused ja tootajad on tolerantsed. Kaks neis vastajatest toi vélja
probleemid kooli personaliga. Uks vastanutest soovis, et ka koolides viidaks libi LGBT
teemalisi koolitusi ning teine vastaja soovis, et ldbi viidaks uuring koolide personali

suhtumise kohta LGBT noortesse.

Seitse vastajat olid seisukohal, et nad ei pea omama LGBT kogukonnaga tootamiseks
mingeid erilisi teadmiseid, kuna tegu on tavaliste inimestega, kes ei erine teistest teenuse
kasutajatest. Uks vastaja tdi eraldi vilja, et tema ei pakuks LGBT inimesele teistmoodi

teenuseid vai abi, seega ei ole ka orientatsiooni teadmine vajalik.

Viimase kiisimusena said osalejad lisada veel motteid, mis neil seoses ankeedi tditmisega
tekkisid. Kokku tiitis selle kiisimuse dra 26 inimest, kellest enamus olid positiivselt

meelestatud. Mainiti, et kiisitlus pani neid LGBT teemale motlema ning loodeti, et
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tihiskond muutub tolerantsemaks ning spetsialistid teadlikumaks. Mainiti, et viimaste
aastate jooksul on teadaolevalt toimunud iiks LGBT teemaline koolitus
Sotsiaalkindlustusameti poolt. Vastaja kommenteeris jargmiselt: ,,Minu 6+ aastase
sotsiaaltootaja karjééri jooksul on SKA koolitanud 1 korra antud teemal ja kuuldavasti oli
selle koolituse korraldamine intriige kiittev, mis on viga kurb. Uks vastaja andis teada,
et tema kontori uksel ning arvutikotil on LGBT temaatikaga kleebis. Kaks vastajat leidsid,
et LGBT ,,reklaamib“ end liialt ning seda temaatikat surutakse teistele inimestele peale,
mis tekitab neis negatiivseid emotsioone. Uhe vastaja arvamus oli, et teaduslikult on
toestatud, et naine ja mees on paremad vanemad, kuna vajalik on nais- ja meesenergia

ning iiks vastaja leidis, et LGBT néol on tegu Jumala sooviga inimkonda vilja suretada.

Kokkuvdttena jareldab autor saadud vastustest, et sotsiaal- ja lastekaitsetodtajad soovivad
LGBT teemalisi koolitusi, et olla selle kogukonna vajaduste ning probleemidega paremini
kursis ning on igati avatud uutele teadmistele. Samuti soovitakse suurendada oma

teadlikkust LGBT kogukonda puudutavate seaduste osas.
2.3. Jareldused ja ettepanekud

Kuigi rohkem kui pooltel vastanutest oli vdhemalt mdningane tddalane kokkupuude
LGBT kogukonnaga, nditavad tulemused, et enamik neist kokkupuudetest on juhuslikud
ja harvad. Lastekaitse kokkupuuted LGBT kogukonnaga olid monevorra tihedamad Kkui
sotsiaaltootajatel, mis voib ndidata, et ka Eestis satuvad paljud LGBT alaealised
asendushooldusele (Wilson & Kastanis, 2015, Ik 15; Kaasbell et al., 2022, 1k 358) voi
identifitseerivad nooremad polvkonnad end suuremal madral LGBT kogukonnaga
(Public Religion Research Institute, 2024, Ik 10). Siiski voib arvata, et sotsiaal- ja
lastekaitsetootajate kokkupuude LGBT inimestega on Eestis pigem piiratud, mis vdib
omakorda mojutada teadlikkust ja valmisolekut teemaga professionaalselt tegeleda.
Koolitustel osalemine on sotsiaal- ja lastekaitsetootajate seas madal ja nende enese
hinnang oma tddalasele ettevalmistus sageli ebapiisav. Need leiud ja vastajate endi
tagasiside teemaga seotud vajaduste osas naitab, et LGBT temaatika ei ole siiani olnud
sotsiaalvaldkonna spetsialistide koolitusprogrammides esindatud ning see vdib

pOhjustada teadmatust vOi ebakindlust LGBT teemadel. See omakorda takistab
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sotsiaaltootajatel LGBT kogukonna siisteemsele diskrimineerimisele vastu seista ning

sotsiaalset Giglust edendamast. (International Federation of Social Workers, 2014)

Teadlikkuse taset LGBT kogukonna teemades voib sotsiaal- ja lastekaitsetootajate seas
pidada keskmiseks. Kuigi 88% vastanutest teadsid enda hinnangul, mis vahe on sool ja
soolisel identiteedil, ei olnud enamus teadlikud LGBT noorte kdrgemast enesetapuriskist
(Schultz et al., 2022, Ik e82; Jadva et al., 2023, 1k 102) voi LGBT kogukonna iildisest
madalamast heaolust ning oma eluga rahulolust tihiskonnas (Kardasz et al., 2023, 1k 1;
Bartram, 2023, |k 20; Mann et al., 2019, lk 133) ning sellest tulenevatest
toimetulekuraskustest (DeFilippis, 2016, Ik 143-144; Kia et al., 2020, Ik 45-47). ,,Jouka
gei miilidi kohta ei saa teha jareldusi, sest sellele véitele ei osanud vdi ei soovinud vastata
iile veerandi ankeedi tditjatest. Valdav enamus vastajatest kiill ei ndustunud selle viitega,
kuid voib viita, et teatud mééral see miiiit siiski piisib, mis voib viia LGBT inimeste
abivajaduse alahindamiseni (Bettinsoli et al., 2022, Ik 1; Kia et al., 2021, Ik 593). Kuigi
erinevad uuringud niitavad, et LGBT inimeste heaolu on keskmiselt madalam kui
heteroseksuaalsetel inimestel, kalduvad pika staaziga sotsiaalvaldkonna todtajad sellega
mitte ndustuma. Uheks vdimalikuks seletuseks vaib olla, et pikaajalised spetsialistid on
oma praktikas kohanud pigem hésti toimetulevaid LGBT inimesi, mis vdib moonutada
ildist pilti voi on LGBT kogukonna toimetulek Eestis vorreldes rahvusvaheliste

uuringutega erinev. See on ka teema, mida voiks edaspidi siigavamalt uurida.

Uldised hoiakud LGBT kogukonna suhtes on positiivsed — enamus vastajatest toetab
LGBT kogukonna vanemlikke Giguseid ning digust peret luua ning lapsendada. Kuid
vastusest vOib ndha teatud ebakindlust transsooliste inimeste aktsepteerimisel. Eraldi
tdhelepanu véirib ka soolise iilemineku voimalikkust puudutav viide, millele 27%
vastanutest ei osanud vOi ei soovinud vastata. Seda voib tdlgendada kui viidet
ebakindlusele voi puudulikule informeeritusele, kuna tédnapdevane meditsiini- ja
sotsiaalteadus kaisitleb soolist iileminekut kui reaalselt voimalikku protsessi, mis vdib
hdlmata nii sotsiaalse kui meditsiinilise tilemineku etappe (Dhejne et al., 2016, Ik 44;
Verbeek et al., 2020, Ik 220). Lisaks paistis silma, et 59% vastanutest ndustus véitega, et

seksuaalne orientatsioon on inimese enda valik, mis on teaduslikult ebatdpne (van Driel,
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2020, Ik 15) ning viitab sellele, et osa todtajaid ei pruugi veel moista seksuaalse

orientatsiooni bioloogilist ja psithholoogilist kujunemist.

Olulised erinevused hoiakutes ja teadlikkuses ilmnesid soltuvalt isiklikust kokkupuutest
LGBT kogukonnaga, erialasest ettevalmistusest, koolitustest osalemisest ning toostaazist
ning vanusest. Paremini ettevalmistunud, LGBT teemalistel koolitustel osalenud ja
tooalaselt LGBT kogukonnaga rohkem kokkupuutuvad spetsialistid omavad oluliselt
toetavamaid ja teadlikumaid hoiakuid LGBT kogukonna suhtes. LGBT tuttavaid omavad
vastajad toetasid LGBT kogukonna &iguseid ning olid oluliselt vdhem ndus LGBT-
vastaste vOi stereotiilipseid hoiakuid kajastavate véidetega. Nad olid ka rohkem
seisukohal, et sotsiaal- ja lastekaitsetootajad peaksid olema teadlikud LGBT teemadest ja
diskrimineerimisest. Tulemused on kooskdlas varasemate uuringutega. Sepper jt (2023,
Ik 4) ning Lewis jt (2017, Ik 861-862) leidsid, et isiklikke kokkupuuteid LGBT
kogukonnaga omavad inimesed on iildiselt positiivsemate hoiakutega selle kogukonna
osas. Samuti omavad parema LGBT kogukonna temaatika ettevalmistusega
sotsiaaltootajad suuremat professionaalset enesekindlust ja padevust selle kogukonnaga
tootamiseks (McCarty-Caplan, 2022, 1k 525).

Sotsiaal- ja lastekaitsetdotajate endi sisend todalasteks vajadusteks LGBT kogukonnaga
tootamisel andis hea tilevaate nende endi vajadustest. Kiisimustikus puudutatud teemasid
peeti valdavalt tooalaselt asjakohaseks, ning vastajate hinnangute pohjal ilmneb oluline
vajadus sisuliste koolituste jarele. Eriti ilmnes see lastekaitsetootajate seas, kelle t66
olemus seob neid sageli perede ja noortega, sh ka LGBT noortega. Vastanute seas
domineeris selge soov tdiendavate teadmiste jarele — eriti praktiliste koolituste,
kogemuslugude ja seadusandluse teemadel. Korduvalt mainiti vajadust mdista soolise
iilemineku protsessi, digusalaseid aspekte seoses transsooliste vdi samasooliste vanemate
ja lastega, ning soovi saada infomaterjale peredele, kus kasvavad LGBT noored. Eraldi
tdhelepanu vairib asjaolu, et mdned vastajad toid vélja reaalseid juhtumeid, kus nende
teadmised ei olnud kliendiga to6tamiseks piisavad. Sotsiaal- ja lastekaitsetootajad olid
avatud uutele teadmistele ning viljendasid soovi olla paremini ette valmistatud LGBT
kogukonnaga tootamiseks. See on kooskolas sotsiaal- ja lastekaitsetodtajate kohustusega

end tooalaselt pidevalt edasi arendada, et omada oma t60s vajalikke oskusi ja pddevusi
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(International Association of Schools of Social Work, 2018, lk 3). Oli ka LGBT
temaatikat propagandaks pidavaid vastajaid, kelle meelsusest vois vilja lugeda pigem
negatiivseid hoiakuid. Kuigi neid vastajaid oli vdhe, osutavad nad asjaolule, et
tthiskondlikud eelarvamused ja polariseeritus vdivad siiski mojutada ka professionaale.
Sotsiaal- ja lastekaitsetdotajad peavad kriitilisest teooriast lahtudes seadma iihiskonna
toimimise kahtluse alla, suhtudes selles paika pandud normidesse, nagu
heteronormatiivsusesse, kriitiliselt (Webb, 2019, Ik XXXII). Lecompte jt (2021, Ik 215-
217) rohutasid, et lisaks teadlikkusele ja positiivsetele hoiakutele on t66s LGBT
kogukonnaga oluline ka mitte ignoreerida teenuse kasutaja seksuaalset orientatsiooni.
Vastajate hoiakutest paistis hoiakutest silma, et enamus vastajaid ei pidanud inimese
seksuaalset orientatsiooni oluliseks ning avatud vastustes véideti, et seksuaalne
orientatsioon ei mojutaks teenuseid voi abi, mida t66taja teenuse kasutajale pakub. Siiski
tuleb LGBT kogukonnaga tootamisel arvesse votta selle grupi omadusi, mis erinevad
heteroseksuaalsete inimeste kogemustest ning vajadustest (Bhandal & Horwood, 2021, Ik
25-29; Coté & Blais, 2019, Ik 442).

T66 iliheks teoreetiliseks lahtekohaks on kriitiline teooria, mille kohaselt on sotsiaalsed
probleemid tihedalt seotud {iihiskonna struktuuridega, kus voimul olevad grupid
kehtestavad normatiivseid védrtusi — nditeks heteronormatiivsust — mis marginaliseerivad
LGBT kogukonda. Uuringu tulemused kinnitavad, et ka sotsiaaltdod siisteem ei ole
nendest iihiskondlikest eeldustest vaba: LGBT teemasid kasitletakse sotsiaal- ja
lastekaitsetOotajate ettevalmistuses ning koolitamisel ebapiisavalt. Seega, Kriitilisest
teooriast ldhtudes voib Oelda, et kuigi sotsiaaltootajad ise voivad end pidada
neutraalseteks ja koiki vordselt kohtlevaks, kannab nende vdhene teadlikkus ja erialane
ettevalmistus edasi siisteemset ebavordsust. Hunt jt (2019, Ik 10-11) leidsid, et tootajad,
kes pidasid end koiki vordselt kohtlevaks, ei pidanud vajalikuks LGBT koolitusi ega
ndinud oma hoiakutes probleeme. See omakorda taastoodab LGBT kogukonna
ndhtamatust ja diskrimineerimist, mis pdhjustab vahemusstressi (DeFilippis, 2016, Ik
143-144; Kia et al., 2020, Ik 45-47). Kui sotsiaaltootajad ei tunnista seda ndhtust ega
tunne selle ilminguid, ei suuda nad pakkuda LGBT teenuse kasutajale asjakohast tuge.

Siin paistab 10he sotsiaaltoo eetiliste pohimotete ja tegeliku valmisoleku vahel.
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To606 autori ettepanek Eesti Sotsiaaltdotajate Assotsiatsioonile tdiendkoolitusteks LGBT

kogukonnaga té6tamiseks on jargnev:

e LGBT baaskoolituse loomine sotsiaalvaldkonna téotajatele. Tulemused néitasid, et
ile poole vastanutest ei olnud kunagi osalenud LGBT-teemalisel koolitusel ning
ainult vidike osa hindas oma ettevalmistust pohjalikuks. Spetsialistid valjendasid
vajadust praktiliste ja arusaadavate baasteadmiste jarele LGBT kogukonna osas, mis
aitaks tosta nende teadlikkust ning mdista LGBT inimeste probleeme iihiskonnas.

e Valdkonnaspetsiifiliste koolitusmoodulite pakkumine lastekaitse ja sotsiaaltoo 1dikes.
Lastekaitsetootajad puutuvad LGBT klientidega oluliselt rohkem kokku kui
sotsiaaltootajad, mistdttu vajavad nad eraldi ldhenemist (nt noortega todtamine,
peretdo, turvaline keskkond).

e Juhendmaterjalid igapdevatooks. Vastajad soovisid nditeid, tooriistu, voldikuid ja

juhendmaterjale, mida jagada ka peredele vdi kasutada otsetoos LGBT klientidega.

Kokkuvottes on autor tditnud t06 eesmérgi ning leidnud vastused uurimiskiisimustele.
Esimene uurimiskiisimus otsis vastust sotsiaal- ja lastekaitsetootajate tooalastele
kokkupuudetele LGBT kogukonnaga. Selgus, et rohkem kui pooled sotsiaal- ja
lastekaitsetootajad omavad toodalast kokkupuudet LGBT kogukonna teenuse kasutajatega
kuid kokkupuuted on pigem juhuslikud ja harvad. T66 teine kiisimus uuris, milliseid
teadmisi vajavad sotsiaal- ja lastekaitsetootajad LGBT kogukonnaga t66tamiseks juurde.
Spetsialistide endi sonul vajavad nad enim juurde teadmisi ning koolitusi LGBT
kogukonna teemadel, et tdosta oma teadlikkust ning moista probleeme, millega antud
kogukond {iihiskonnas silmitsi seisab. Sotsiaal- ja lastekaitsetootajate hoiakud LGBT
kogukonna suhtes on kiill positiivsed, kuid teadlikkus on pigem madal, mida spetsialistid
ka ilmselt ise tunnetavad, soovides end antud teemal tdiendada. Sotsiaal- ja
lastekaitsetootajate roll LGBT kogukonna toetamisel on tdhtis, kuid hetkel jaib selleks
vajalik valmisolek pigem norgaks. Kuigi hoiakud on valdavalt toetavad, ei piisa sellest
tohusaks abistamiseks. Vajalik on silisteemne ja jarjepidev t60 teadlikkuse tdstmisel,
hoiakute kujundamisel ja professionaalsete oskuste arendamisel. Alles siis saab
sotsiaaltod tegelikult tdita oma lubadust seista kdigi inimeste diguste ja heaolu eest,

sOltumata nende seksuaalsest orientatsioonist vOi soolisest identiteedist.
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KOKKUVOTE

LGBT kogukond on muutunud {iihiskonnas ndhtavamaks ning sellega kaasneb
tthiskondlik ja poliitiline arutelu antud kogukonna mdistmise ning nende diguste teemal.
LGBT kogukond kogeb iihiskonnas eelarvamusi ja diskrimineerimist, mis mdjutavad
nende elu kvaliteeti ning vaimset tervist negatiivselt. LGBT kogukonnal on raskuseid
tervishoiuteenuste kittesaadavusega ning nad leiavad end suurema tdendosusega
toimetulekuraskustest. Sotsiaal- ja lastekaitsetootajate tilesanne on oma t66s suurendada
inimeste heaolu ja edendada sotsiaalset diglust, seega on oluline, et neil oleks korge
teadlikkus ning positiivsed hoiakud marginaliseeritud gruppide osas, et neid tohusalt
aidata. Selleks vajavad sotsiaal- ja lastekaitsetootajad ka kultuurilist padevust, et moista
LGBT kogukonna eripérasid ning nende identiteedi intersektsionaalsust ning luua selle

kogukonna teenuse kasutajatega usalduslikud ning edasiviivad suhted.

Uurimismeetodina kasutati kvantitatiivset uurimisviisi. Andmete kogumiseks kasutati
ankeetkiisitlust, mis koosnes viiest plokist ning sisaldas nii sotsiaaldemograafilisi
kiisimusi  kui ka wviiteild LGBT teemal teadlikkuse ja hoiakute hindamiseks.
Kiisimustikule vastasid 164 Eesti kohalike omavalitsuste sotsiaal- ja lastekaitsetootajat.
Andmeid analiiisiti  kirjeldava  statistika, t-testide, ANOVA testide ja

korrelatsioonianaliiiisi abil

Tulemused néitasid, et kuigi enam kui pooled vastanutest on todalaselt LGBT inimestega
kokku puutunud, on need kokkupuuted pigem harvad. Ligikaudu pooled vastanutest ei
ole osalenud {iihelgi LGBT teemalisel koolitusel ning vdhesed hindasid oma erialast
ettevalmistust LGBT kogukonnaga to6tamiseks pohjalikuks. Valdav enamus sotsiaal- ja
lastekaitsetootajaid hindasid oma erialast ettevalmistust pigem iildiseks, ndrgaks voi
puudulikuks. Teadlikkuse osas ilmnes, et suur osa vastajatest ei tundnud end kindlalt,

vastates LGBT kogukonna heaolu, vaimse tervise voi iihiskondliku olukorra
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puudutavatele viidetele, mis viitab teema tundlikkusele voi teadmiste puudulikkusele.
Hoiakud seevastu olid iildjoontes toetavad ning vastanud néitasid iiles soovi end LGBT
kogukonna teemadel erialaselt tdiendada. Statistilised analiiiisid néitasid, et LGBT
teemadega seotud teadlikkust ja hoiakuid mojutasid oluliselt vastaja todalane
ettevalmistus ning koolitustel osalemine ja isiklik kokkupuude LGBT inimestega. Suur
osa vastajatest t0i esile vajaduse koolituste jdrele, eeskétt sooviti baasteadmisi,
seadusandluse paremat tundmist ja kogemuslugusid kuulda. Samuti mainiti vajadust

infomaterjalide jargi.

Kokkuvottes on sotsiaal- ja lastekaitsetootajate hoiakud paljuski toetavad, kuid
teadlikkuses esineb olulisi puudujddke. Seetottu on vajalik tugevdada LGBT teemade
kisitlemist sotsiaaltootajate hariduses ja tdiendkoolitustes. Et sotsiaaltdotajad saaksid
pakkuda pédevat ja lugupidavat tuge LGBT kogukonna liikmetele, on oluline pakkuda
neile regulaarseid ja kvaliteetseid koolitusvoimalusi, et vdhendada teadmatusest ja

vihestest kontaktidest tulenevaid eelarvamusi.

Jareldustena soovitati sotsiaal- ja lastekaitsetootajatele pakkuda tdiendkoolitusi LGBT
kogukonna teemadel. Loput6o tulemused on olulised kohalikele omavalituste sotsiaal- ja
lastekaitsetootajatele, et paremini moista LGBT kogukonda ning nende vajadusi ning
miks nende erisuste teadmine ning moistmine on nende t66s oluline. Edasiarenduse
voimalusena ndeb t66 autor vajadust uurida LGBT kogukonna toimetulekut ning iildist

heaolu Eestis libi selle kogukonna enda litkmete silmade.

40



VIIDATUD ALLIKAD

Argitiello, T. M. (2021). Heteronormativity and social work. The What That Dare Not
Speak Its Name. In S. J. Dodd (Ed.), The Routledge International Handbook of Social
Work and Sexualities. Routledge.

Arumetsa, S., & Padar, E. (2024). Minu tervis, minu oigused. Taskuteatmik LGBTQI+
inimestele. Poliitikauuringute Mottekoda Praxis.
https://www.praxis.ee/uploads/2022/08/Minu-tervis-minu-oigused_taskuteatmik-
LGBTQI-inimestele.pdf

Atewologun, D. (2018, August 28). Intersectionality Theory and practice. In D. D. Bergh
(Ed.), Oxford Research Encyclopedia of Business and Management.
https://doi.org/10.1093/acrefore/9780190224851.013.48

Askarzai, W., & Unhelkar, B. (2017). Research Methodologies: An Extensive Overview.
International Journal of Scientific and Research Management, 6(4), 21-42.
https://ijsrm.humanjournals.com/research-methodologies-an-extensive-overview/

Badgett, M. V. L., Carpenter, C. S., Lee, M. J., & Sansone, D. (2025). A review of the
effects of legal access to same-sex marriage. Journal of Policy Analysis and
Management, 44(1), 266-294. https://doi.org/10.1002/pam.22587

Bartram, D. (2023). Sexual orientation and life satisfaction. Journal of Sociology, 59(1),
20-35. https://doi.org/10.1177/14407833211017672

Bayrakdar, S., & King, A. (2023). LGBT discrimination, harassment and violence in
Germany, Portugal and the UK: A quantitative comparative approach. Current
Sociology, 71(1), 152—172. https://doi.org/10.1177/00113921211039271

Bettinsoli, M. L., Napier, J. L., & Carnaghi, A. (2022). The “gay agenda:” How the myth
of gay affluence impedes the progress toward equality. European Journal of Social
Psychology, 52(2), 233-248. https://doi.org/10.1002/ejsp.2762

41



Bhandal, 1., & Horwood, M. (2021). The LGBTQ+ youth homelessness report. AKT.
https://www.akt.org.uk/wp-content/uploads/2023/07/akt-
thelgbtgyouthhomelessnessreport2021.pdf

Bishara, A. J., & Hittner, J. B. (2017). Confidence intervals for correlations when data
are not normal. Behavior Research  Methods, 49(1), 294-309.
https://doi.org/10.3758/s13428-016-0702-8

Bishop, J., Crisp, D. A., & Scholz, B. (2021). A systematic review to determine how
service provider practises impact effective service provision to lesbian, gay and
bisexual consumers in a mental health setting. Clinical Psychology & Psychotherapy,
29(3), 874-894. https://doi.org/10.1002/cpp.2699

Braganza, M. E., & Hodge, D. R. (2024). LGBTQ+ People’s Perceptions of Interactions
with Outgroup Members: Implications for Social Work Education and Practice.
Social Work Research, 48(2), 89-102. https://doi.org/10.1093/swr/svae008

Brown, L. K., & Veinot, T. C. (2021). Discrimination in healthcare and LGBTQ+
information and care-seeking behaviors. Proceedings of the Association for
Information Science and Technology, 58(1), 405-409.
https://doi.org/10.1002/pra2.468

Brinstrom, R., & Pachankis, J. E. (2023). Structural Stigma and 7 Year Improvement in
Life Satisfaction among Diverse Groups of Sexual Minority Individuals: A Repeated
Cross-Sectional Study across 28 Countries. Social Problems, 1-15. Advance online
publication. https://doi.org/10.1093/socpro/spad029

Carone, N., Baiocco, R., Lingiardi, V., & Kerns, K. (2019). Child attachment security in
gay father surrogacy families: Parents as safe havens and secure bases during middle
childhood.  Attachment & Human  Development, 22(3), 269-289.
https://doi.org/10.1080/14616734.2019.1588906

Clark, T., Foster, L., Bryman, A., & Sloan, L. (2021). Bryman's social research methods.
Oxford University Press.

Coté, P., & Blais, M. (2019). Between resignation, resistance and recognition: A
qualitative analysis of LGBTQ+ youth profiles of homelessness agencies utilization.
Children and Youth Services Review, 100, 437-443.
https://doi.org/10.1016/j.childyouth.2019.03.024

42



Craig, S. L., lacono, G., Paceley, M. S., Dentato, M. P., & Boyle, K. E. H. (2017).
Intersecting sexual, gender, and professional identities among social work students:
The importance of Identity Integration. Journal of Social Work Education, 53(3),
466-479. https://doi.org/10.1080/10437797.2016.1272516

Curtis, D. (2024). Welch’s t test is more sensitive to real world violations of distributional
assumptions than student’s t test but logistic regression is more robust than either.
Statistical Papers, 65(6), 3981-3989. https://doi.org/10.1007/s00362-024-01531-7

DeFilippis, J. N. (2016). “What about the rest of us?” An overview of LGBT poverty
issues and a call to action. Journal of Progressive Human Services, 27(3), 143-174.
https://doi.org/10.1080/10428232.2016.1198673

Dessel, A. B., & Rodenborg, N. (2017). Social Workers and LGBT Policies: Attitude
Predictors and Cultural Competence course Outcomes. Sexuality Research and Social
Policy, 14(1), 17-31. https://doi.org/10.1007/s13178-016-0231-3

Dhejne, C., Van Vlerken, R., Heylens, G., & Arcelus, J. (2016). Mental health and gender
dysphoria: A review of the literature. International Review of Psychiatry, 28(1), 44—
57. https://doi.org/10.3109/09540261.2015.1115753

Diamond, L. M., & Alley, J. (2022). Rethinking minority stress: A social safety
perspective on the health effects of stigma in sexually-diverse and gender-diverse
populations. Neuroscience & Biobehavioral Reviews, 138, Article 104720.
https://doi.org/10.1016/j.neubiorev.2022.104720

Dodd, S.J., Shelton, J. (2021). Heteronormativity and social work. Combatting
Cisnormativity in Social Work Education, Research, and Practice. SJ Dodd (toim.),
The Routledge International Handbook of Social Work and Sexualities. Routledge.

European Union Agency for Fundamental Rights. (2024). LGBTIQ Equality at a
Crossroads — Progress and Challenges. Publications Office of the European Union.
https://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/fra-2024-lgbtig-equality _en.pdf

Eesti LGBT Uhing. (s. a.) Sonastik. Loetud 25. jaanuar 2025 aadressil
https://www.lgbt.ee/sonastik

Eesti Vabariigi pohiseadus. (1992). Riigi Teataja, 26, 349; Riigi Teataja I, 15.05.2015, 2.
https://www.riigiteataja.ee/akt/PS

Farr, R. H., & Vazquez, C. P. (2020). Stigma Experiences, Mental Health, Perceived

Parenting Competence, and Parent—Child Relationships Among Lesbian, Gay, and

43



Heterosexual Adoptive Parents in the United States. Frontiers in Psychology, 11,
Avrticle 445. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2020.00445

Fasullo, K., Mclntosh, E., Buchholz, S. W., Ruppar, T., & Ailey, S. (2022). LGBTQ
Older Adults in Long-Term Care Settings: An Integrative Review to inform Best
Practices. Clinical Gerontologist, 45(5), 1087-1102.
https://doi.org/10.1080/07317115.2021.1947428

Flores, A. R., Stotzer, R. L., Meyer, I. H., & Langton, L. L. (2022). Hate crimes against
LGBT people: National Crime Victimization Survey, 2017-2019. PLoS ONE, 17(12),
Avrticle e0279363. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0279363

Formby, E. (2017). Exploring LGBT spaces and communities: Contrasting ldentities,
Belongings and Wellbeing. Routledge

Fredriksen-Goldsen, K. I., Bryan, A. E. B., Jen, S., Goldsen, J., Kim, H.-J., & Muraco,
A. (2017). The Unfolding of LGBT Lives: Key events associated with health and
well-being in later life. The Gerontologist, 57(suppl 1), S15-S29.
https://doi.org/10.1093/geront/gnw185

Fredriksen-Goldsen, K. I., Romanelli, M., Jung, H. H., & Kim, H. (2024). Health,
Economic, and Social Disparities among Lesbian, Gay, Bisexual, and Sexually
Diverse Adults: Results from a Population-Based Study. Behavioral Medicine, 50(2),
141-152. https://doi.org/10.1080/08964289.2022.2153787

Frost, D. M., & Meyer, I. H. (2023). Minority stress theory: Application, critique, and
continued relevance. Current Opinion in Psychology, 51, Article 101579.
https://doi.org/10.1016/j.copsyc.2023.101579

Gagatek, W. (2024). Explaining the Rise of the Radical Right in Europe. Wilfried Martens
Centre for European Studies. https://www.martenscentre.eu/wp-
content/uploads/2024/06/Martens-Centre-Policy-Brief.pdf

Godo, T. B., Bjerndal, A., Fluge, 1. M., Johannessen, R., & Lavdas, M. (2025).
Personality Traits, Ideology, and Attitudes Toward LGBT People: A scoping review.
Journal of Homosexuality, 72(4), 733-752.
https://doi.org/10.1080/00918369.2024.2344015

Goldberg, A. E., Frost, R. L., Miranda, L., & Kahn, E. (2019). LGBTQ individuals’
experiences with delays and disruptions in th foster and adoption process. Children

44



and Youth Services Review, 106, Article 104466.
https://doi.org/10.1016/j.childyouth.2019.104466

Greeno, E., Matarese, M., & Weeks, A. (2022). Attitudes, beliefs, and behaviors of child
welfare workers toward LGBTQ youth. Journal of Public Child Welfare, 16(5), 555—
574. https://doi.org/10.1080/15548732.2021.1940415

Hafford-Letchfield, T., Simpson, P., Willis, P. B., & Almack, K. (2017). Developing
inclusive residential care for older lesbian, gay, bisexual and trans ( LGBT ) people:
An evaluation of the Care Home Challenge action research project. Health & Social
Care in the Community, 26(2). https://doi.org/10.1111/hsc.12521

Hsieh, N., & Liu, H. (2021). Social Relationships and loneliness in Late Adulthood:
Disparities by sexual orientation. Journal of Marriage and Family, 83(1), 57-74.
https://doi.org/10.1111/jomf.12681

Hudson, K. D., & Bruce-Miller, V. (2022). Nonclinical best practices for creating
LGBTQ-inclusive care environments: A scoping review of gray literature. Journal of
Gay & Lesbian Social Services, 35(2), 218-240.
https://doi.org/10.1080/10538720.2022.2057380

Hunt, R., Bates, C., Walker, S., Grierson, J., Redsell, S., & Meads, C. (2019). A
Systematic Review of UK Educational and Training Materials Aimed at Health and
Social Care Staff about Providing Appropriate Services for LGBT+ People.
International Journal of Environmental Research and Public Health, 16(24), Article
4976. https://doi.org/10.3390/ijerph16244976

Hoy-Ellis, C. P. (2023). Minority Stress and Mental Health: A Review of the literature.
Journal of Homosexuality, 70(5), 806-830.
https://doi.org/10.1080/00918369.2021.2004794

ILGA World. (2024). Laws On Us. A Global Overview of Legal Progress and
Backtracking on Sexual Orientation, Gender Identity, Gender Expression, and Sex
Characteristics. https://ilga.org/wp-
content/uploads/2024/05/Laws_On_Us_2024.pdf

Ipsos. (2021). LGBT+ Pride 2021 global survey report.
https://www.ipsos.com/sites/default/files/ct/news/documents/2021-
06/LGBT%20Pride%202021%20Global%20Survey%20Report_3.pdf

45



International Association of Schools of Social Work. (2018). Global Social Work
Statement of Ethical Principles. https://www.iassw-aiets.org/wp-
content/uploads/2023/06/Global-Social-Work-Statement-of-Ethical-Principles-
IASSW-27-April-2018-01-English.pdf

International Federation of Social Workers. (2014). Global definition of social work.
https://www.ifsw.org/what-is-social-work/global-definition-of-social-work/

Ivanovic, A. (2023). Career Advancement Barriers Faced by LGBTQ Employees: An
Exploration of Discrimination, Bias, and Inclusion in the Workplace. Reviews of
Contemporary Business Analytics, 6(1), 43-56.
https://researchberg.com/index.php/rcba/article/view/116

Jadva, V., Guasp, A., Bradlow, J. H., Bower-Brown, S., & Foley, S. (2023). Predictors of
self-harm and suicide in LGBT youth: The role of gender, socio-economic status,
bullying and school experience. Journal of Public Health, 45(1), 102-108.
https://doi.org/10.1093/pubmed/fdab383

Kaasbgll, J., Pedersen, S. A., & Paulsen, V. (2022). What is known about the LGBTQ
perspective in child welfare services: A scoping review. Child & Family Social Work,
27(2), 358-369. https://doi.org/10.1111/cfs.12894

Kinney, M. K., Meininger, E. T., & Wiener, S. E. (2021). Transgender and nonbinary
youth and access to medical care. In S. K. Kattari, M. K. Kinney, L. Kattari & N. E.
Walls (Eds.), Social Work and Health Care Practice with Transgender and
Nonbinary Individuals and Communities: Voices for Equity, Inclusion, and Resilience
(pp. 29-41). Routledge.

Karakaya, S., & Kutlu, F. Y. (2021). LGBT individuals’ opinions about their health care
experiences: A qualitative research study. Journal of Nursing Management, 29(1),
24-31. https://doi.org/10.1111/jonm.13199

Kardasz, Z., Gerymski, R., & Parker, A. (2023). Anxiety, attachment styles and life
satisfaction in the Polish LGBTQ+ community. International Journal of
Environmental Research and Public Health, 20(14), Article 6392,
https://doi.org/10.3390/ijerph20146392

Kaur, P., Stoltzfus, J., & Yellapu, V. (2018). Descriptive statistics. International Journal
of Academic Medicine, 4(1), 60—63. https://doi.org/10.4103/ijam.ijjam_7_18

46



Killermann, S. (2019). Defining LGBTQ+. A Guide to Gender & Sexuality Terminology.
https://www.samkillermann.com/work/defining-Igbtq/

Kia, H., Robinson, M., MacKay, J., & Ross, L. E. (2020). Poverty in lesbian, gay,
bisexual, transgender, queer, and two-spirit (LGBTQ2S+) populations in Canada: an
intersectional review of the literature. Journal of Poverty and Social Justice, 28(1),
21-54. https://doi.org/10.1332/175982719x15687180682342

Kia, H., Robinson, M., MacKay, J., & Ross, L. E. (2021). Poverty in lesbian, gay,
bisexual, transgender, queer, Two-Spirit, and other sexual and Gender Minority
(LGBTQ2S+) communities in Canada: Implications for social Work practice.
Research on Social Work Practice, 31(6), 584-598.
https://doi.org/10.1177/1049731521996814

Lagerspetz, M. (2017). Uhiskonna uurimise meetodid. Sissejuhatus ja viljajuhatus.
Tallinna Ulikooli Kirjastus.

Lasio, D., Lampis, J., Spiga, R., & Serri, F. (2020). Lesbian and Gay Individual Parenting
Desires in Heteronormative Contexts. Europe’s Journal of Psychology, 16(2), 210—
228. https://doi.org/10.5964/ejop.v16i2.1808

Lecompte, J., Ducharme, M., Beauchamp, J., & Couture, M. (2021). Inclusive Practices
toward LGBT Older Adults in Healthcare and Social Services: A Scoping Review of
Quantitative and Qualitative Evidence. Clinical Gerontologist, 44(3), 210-221.
https://doi.org/10.1080/07317115.2020.1862946

Lewis, D. C., Flores, A. R., Haider-Markel, D. P., Miller, P. R., Tadlock, B. L., & Taylor,
J. K. (2017). Degrees of Acceptance: Variation in Public Attitudes toward Segments
of the LGBT Community. Political Research Quarterly, 70(4), 861-875.
https://doi.org/10.1177/1065912917717352

LGBT. (2025, 12. jaanuar). Sonaveeb. Eesti Keele Instituut.
https://sonaveeb.ee/search/unif/dlall/dsall/LGBT/1/est

The National LGB&T Partnership. (2016). Out Loud: LGBT Voices in Health & Social
Care: A Narrative Account of LGBT Needs. https://psycle-wordpress.s3.eu-west-
2.amazonaws.com/sand/production/2020/12/out-loud-final.pdf

Lin, C., & Hwahng, S. J. (2024). Community and social support. In S. J. Hwahng & M.
R. Kaufman (Eds.), Global LGBTQ health: Research, Policy, Practice, and Pathways
(pp. 147-182). Springer. https://doi.org/10.1007/978-3-031-36204-0_6

47



MaCorr Research. (n.d.). Sample size calculator. Retrieved May 3, 2025, from
https://www.macorr.com/samplesizecalculator.htm

Maji, S., Yadav, N., & Gupta, P. (2023). LGBTQ+ in workplace: a systematic review and
reconsideration. Equality Diversity and Inclusion an International Journal, 43(2),
313-360. https://doi.org/10.1108/edi-02-2022-0049

Mann, S., Blackaby, D., & O’Leary, N. (2019). Sexual identity and wellbeing: A
distributional analysis. Economics Letters, 181, 133-136.
https://doi.org/10.1016/j.econlet.2019.04.023

Mattocks, N. O. (2018). Social Action among Social Work Practitioners: Examining the
Micro—Macro Divide. Social Work, 63(1), 7-16. https://doi.org/10.1093/sw/swx057

Mauvais-Jarvis, F., Merz, N. B., Barnes, P. J., Brinton, R. D., Carrero, J., DeMeo, D. L.,
De Vries, G. J., Epperson, C. N., Govindan, R., Klein, S. L., Lonardo, A., Maki, P.
M., McCullough, L. D., Regitz-Zagrosek, V., Regensteiner, J. G., Rubin, J. B,
Sandberg, K., & Suzuki, A. (2020). Sex and gender: modifiers of health, disease, and
medicine. The Lancet, 396(10250), 565-582. https://doi.org/10.1016/s0140-
6736(20)31561-0

McCarty-Caplan, D. (2022). Transgender-Competence in Social Work Education: The
relationship of school contexts to student affirmation of gender expansive people.
Journal of Homosexuality, 69(3), 525-543.
https://doi.org/10.1080/00918369.2020.1826833

McClain, Z., Hawkins, L. A., & Yehia, B. R. (2015). Creating welcoming spaces for
lesbian, gay, bisexual, and transgender (LGBT) patients: an evaluation of the health
care  environment.  Journal  of = Homosexuality,  63(3), 387-393.
https://doi.org/10.1080/00918369.2016.1124694

McCormick, A., Schmidt, K., & Terrazas, S. R. (2016). Foster family acceptance:
Understanding the role of foster family acceptance in the lives of LGBTQ youth.
Children and Youth Services Review, 61, 69-74.
https://doi.org/10.1016/j.childyouth.2015.12.005

McLean, L. L. (2021). Internalized Homophobia and Transphobia. In E. M. Lund, C.
Burgess & A. J. Johnson (Eds.), Violence Against LGBTQ+ Persons; Research,
Practice, and Advocacy (pp. 25-37). Springer. https://doi.org/10.1007/978-3-030-
52612-2_3

48



Meiorg, M., & Grossthal, K., (2022). Véordse kohtlemise seadus. SA Eesti Inimdiguste
Keskus.  https://humanrights.ee/app/uploads/2022/09/Vordse-kohtlemise-seaduse-
kasiraamat-2022.pdf

Miller, S. H., & Garcia-Perez, J. (2024). Subverting the “Default Settings” of Cis-
Heteronormativity in Social Work Praxis with Trans Clients. Studies in Clinical
Social Work: Transforming Practice, Education and Research, 94(4), 405-427.
https://doi.org/10.1080/28376811.2024.2421274

Nardi, P. M. (2018). Doing survey research: A guide to quantitative method (4th ed.).
Routledge.

Rothschild, C. (2019). Denigration, Distraction and Detraction: Forging Ahead, Even in
Crisis. In L. R. Mendos (Ed.), State-Sponsored Homophobia (13th ed., pp. 23-32).
International Lesbian, Gay, Bisexual, Trans and Intersex Association.
https://ilga.org/wp-
content/uploads/2023/11/ILGA_State_Sponsored_Homophobia_2019.pdf

Nothdurfter, U., & Nagy, A. (2017). Yet another minority issue or good news for all?
Approaching LGBT issues in European social work education. European Journal of
Social Work, 20(3), 374—-386. https://doi.org/10.1080/13691457.2017.1314933

Ntumi, S. (2021). Reporting and Interpreting One-Way Analysis of Variance (ANOVA)
using a Data-Driven Example: A practical guide for social science researchers.
Journal of Research in  Educational  Sciences, 12(14), 38-47.
https://doi.org/10.14505/jres.v12.14.04

Payne, M. (2021). Modern Social Work theory (5th ed.). Bloomsbury Publishing.

Plumas, C., Vigouroux, S. L., Pietropaoli, M., & Charbonnier, E. (2024). The relation
between internalized homophobia, coping, and psychological distress in French gay
men. Journal of Gay & Lesbian Mental Health, 1-20. Advance online publication.
https://doi.org/10.1080/19359705.2024.2386944

Prasad, A., Burr, J. A., Miller, E. A., & Fredriksen-Goldsen, K. (2025). The relationship
between LGBT older adults’ social network structure and function. Journal of Social
and Personal Relationships, 42(1), 273-290.
https://doi.org/10.1177/02654075241298711

Pollitt, A. M., Mernitz, S. E., Russell, S. T., Curran, M. A., & Toomey, R. B. (2021).

Heteronormativity in the Lives of Lesbian, Gay, Bisexual, and Queer Young People.

49



Journal of Homosexuality, 68(3), 522-544.
https://doi.org/10.1080/00918369.2019.1656032

Public Religion Research Institute. (2024). A political and cultural glimpse into
America’s future: Generation Z’s views on generational change and the challenges
and oppurtinities ahead. https://www.prri.org/wp-content/uploads/2024/01/PRRI-
Jan-2024-Gen-Z-Draft.pdf

Ranganathan, P., & Caduff, C. (2023). Designing and validating a research questionnaire
— Part 1. Perspectives in Clinical Research, 14(3), 152-155.
https://doi.org/10.4103/picr.picr_140_23

Ream, G. L. (2021). Concepts of Sexual Orientation and Gender Identity. In E. M. Lund,
C. Burgess & A. J. Johnson (Eds.), Violence Against LGBTQ+ Persons (pp. 5-23).
Springer. https://doi.org/10.1007/978-3-030-52612-2_2

Roots, L. (2022). Law and Morality: Evolution of LGBT Rights in Estonia, Hungary and
Poland: From Communist Past to Current Reality. In M. Blidon & S. D. Brunn (Eds.),
Mapping LGBTQ Spaces and Places; A Changing World (pp. 57-71). Springer.
https://doi.org/10.1007/978-3-031-03792-4_4

Romero, A. P., Goldberg, S. K., & Vasquez, L. A. (2020). LGBT people and housing
affordability, discrimination, and homelessness. School of Law Williams Institute.
https://escholarship.org/content/qt509184bz/qt509184bz.pdf

Rossi, A. L., & Lopez, E. J. (2017). Contextualizing competence: Language and LGBT-
Based competency in health care. Journal of Homosexuality, 64(10), 1330-1349.
https://doi.org/10.1080/00918369.2017.1321361

Ruiz, A. M., Luebke, J., Klein, K., Moore, K., Gonzalez, M., Dressel, A., & Mkandawire-
Valhmu, L. (2021). An integrative literature review and critical reflection of
intersectionality ~ theory.  Nursing  Inquiry, 28(4), Article el2414.
https://doi.org/10.1111/nin.12414

Safe Space Alliance. (2023). Creating Safe Space. 10 ways to create a safe space for
LGBTQI+ communities. https://safespacealliance.com/wp-
content/uploads/2023/07/Safe-Space-Alliance-Creating-Safe-Space-Quick-
Reference-Guide-v1.pdf

Sepper, M.-L., Padar, E., Anniste, K., Kibin, M., & Nuiamie, M. (2023).

Tervishoiutéotajate ja -tudengite hoiakud ja teadlikkus seoses LGBTI inimestega.

50



Poliitikauuringute Keskus Praxis. https://www.praxis.ee/uploads/2022/08/Tervish
oiutootajate-ja-tudengite-hoiakud-ja-teadlikkus-seoses-LGBTI-inimestega.pdf

Schuler, M. S., Prince, D. M., & Collins, R. L. (2021). Disparities in Social and Economic
Determinants of Health by Sexual Identity, Gender, and Age: Results from the 2015—
2018 National Survey on Drug Use and Health. LGBT Health, 8(5), 330-339.
https://doi.org/10.1089/1gbt.2020.0390

Schultz, T. R., Zoucha, R., & Sekula, L. K. (2022). The intersection between youth who
identify as LGBTQ+ and emergency care for suicidality: an integrative review.
Journal of Pediatric Nursing, 63, e82—e94.
https://doi.org/10.1016/j.pedn.2021.10.008

Shelton, J., & Dodd, S. (2020). Teaching Note—Beyond the Binary: Addressing
cisnormativity in the Social Work Classroom. Journal of Social Work Education,
56(1), 179-185. https://doi.org/10.1080/10437797.2019.1648222

Smith, R., & Wright, T. (2021). Older lesbian, gay, bisexual, transgender, queer and
intersex peoples’ experiences and perceptions of receiving home care services in the
community: A systematic review. International Journal of Nursing Studies, 118,
Avrticle 103907. https://doi.org/10.1016/j.ijnurstu.2021.103907

Soini, A. (2022). A gay reflection on microaggressions, symbolic normativities, and pink
hair. Gender, Work & Organization, 29(5), 1594-1611.
https://doi.org/10.1111/gwao.12851

Takacs, J., Szalma, 1., & Bartus, T. (2016) Social Attitudes Toward Adoption by Same-
Sex Couples in Europe. Archives of Sexual Behavior, 45, 1787-1798
https://doi.org/10.1007/s10508-016-0691-9

Tavits, M., & Pérez, E. O. (2019). Language influences mass opinion toward gender and
LGBT equality. Proceedings of the National Academy of Sciences, 116(34), 16781—
16786. https://doi.org/10.1073/pnas.1908156116

The jamovi project (2025). jamovi (Version 2.6) [Computer Software].
https://www.jamovi.org

Trost, T., & Marinsek, D. (2022). Social class and ethnocentric worldviews. Communist
and Post-Communist Studies, 55(2), 39-61.
https://doi.org/10.1525/j.postcomstud.2022.55.2.39

o1



Van Driel, B. (2020). Thematic Fiche: Education and LGBTIQ Diversity. European
Comission. https://enut.ee/files/Education-and-LGBTIQ-Diversity.pdf

Verbeek, M. J. A., Hommes, M. A., Stutterheim, S. E., Van Lankveld, J. J. D. M., & Bos,
A. E. R. (2020). Experiences with stigmatization among transgender individuals after
transition: A qualitative study in the Netherlands. International Journal of
Transgender Health, 21(2), 220-233.
https://doi.org/10.1080/26895269.2020.1750529

Vardse kohtlemise seadus. (2008). Riigi Teataja I, 56, 315; Riigi Teataja I, 22.10.2021,
11. https://www.riigiteataja.ee/akt/VordKS

Wagaman, M. A., Alessi, E. J., Goffnett, J., Watts, K. J., lacono, G., Thomas, D., Paceley,
M. S., & Craig, S. L. (2021). Interrupting hetero- and cisnormativity in social work
programs: LGBTQ+ Student Strategies for Increasing Inclusion. Journal of Social
Work Education, 57(2), 342—-356. https://doi.org/10.1080/10437797.2019.1671261

Waite, S., Ecker, J., & Ross, L. E. (2019). A systematic review and thematic synthesis of
Canada’s LGBTQ2S+ employment, labour market and earnings literature. PL0S
ONE, 14(10), Article e0223372. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0223372

Webb, S. A. (2019). Introduction: Critical social work and the politics of transformation.
In S. A. Webb (Ed.), The Routledge Handbook of Critical Social Work (pp. XXX-—
XLIV). Routledge.

Wickersham, H., & Vajner, D. (2020). The prevalence of stereotypes against the LGBTQ
community and the effect of education on those stereotypes. Journal of Student
Research, 9(2). https://doi.org/10.47611/jsrhs.v9i2.1049

Wilson, B. D. M., & Kastanis, A. A. (2015). Sexual and gender minority
disproportionality and disparities in child welfare: A population-based study.
Children and Youth Services Review, 58, 11-17.
https://doi.org/10.1016/j.childyouth.2015.08.016

52



Lisa 1. Ankeet
Tere!

Kéesoleva kiisitluse eesmérk on vélja selgitada millised on sotsiaal- ja lastekaitsetdotajate
tooalased kokkupuuted LGBT kogukonnaga (geide, lesbide, biseksuaalsete voi
transsooliste inimestega) ning milliseid erialaseid teadmisi nad vajavad LGBT

kogukonnaga to6tamiseks.

Olen Tartu Ulikooli Pirnu kolledZi sotsiaaltdo ja rehabilitatsiooni eriala iilidpilane Kadri
Keert ning kirjutan 16putéod teemal ,,Sotsiaal- ja lastekaitsetootajate teadlikkus ja

hoiakud LGBT kogukonna suhtes®.

Olen meelsasti valmis vastama Teie tdiendavatele kiisimustele voi kommentaaridele.

Minuga saab tihendust votta emaili teel kadri.keert@ut.ee

Kiisimustik on anoniilimne ning kdiki kogutud andmeid kasutatakse 16putoos tildistatud

kujul. Ankeedi tiitmiseks kulub umbes 15 minutit.
Ténan Teid kiisimustele vastamise eest!

Kadri Keert

Sotsiaal-demograafilised andmed

Palun valige vastusevariant, mis Teid koige paremini iseloomustab.

[y

. Mis Kkirjeldab teie tood koige paremini (Trost & Marinsek, 2022, 1k 39)
e Sotsiaaltdo

e Lastekaitse

e To0 laste ja peredega

e Sotsiaalosakonna voi lastekaitseosakonna juht

e Eestkoste t60

e Muu (vastaja tdpsustab)
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2. Mis on teie sugu? (Sepper et al., 2023, Ik 4; Lewis et al., 2017, Ik ?7?)
e Mees

e Naine

e Mitte-binaarne

e Muu

3. Kui vana te olete? (Sepper et al., 2023, Ik 4; Lewis et al., 2017, Ik ??)
o <27a

o 27-39%

o 40-49a

e 50-59a

e >50a

4. Kui kaua te olete sotsiaalvaldkonnas tootanud? (Mattocks, 2018, Ik 13)
e Kuni 2 aastat

e 2-5 aastat

e 5-10 aastat

e Rohkem kui 10 aastat

5. Mis on teie haridustase? (Sepper et al., 2023, Ik 4; Lewis et al., 2017, Ik ??)
e Bakalaureus voi sellega vordsustatud korgharidus

e Magistrikraad sellega vordsustatud korgharidus

e Doktorikraad

e Korgharidus omandamisel

e [Opetamata bakalaureus voi sellega vordsustatud korgharidus

e Muu (vastaja tapsustab)

6. Mis on teie omandatud eriala?

Sotsiaaltoo

Lastekaitse

Sotsiaaltodle 1ahedane eriala (valides saab ise kirjutada tépse eriala)
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Muu (vastaja tdpsustab)

. Kus asub teie pohitookoht? (Sepper et al., 2023, Ik 4; Lewis et al., 2017, 1k ??)

Linnalises piirkonnas
Maapiirkonnas (alev voi kiila)

Muu (vastaja tépsustab)

Kogemused LGBT kogukonnaga ja/voi LGBT kogukonna temaatikaga

Antud plokis uurime Teie kogemusi ja kokkupuuteid LGBT kogukonnaga tédalaselt ja

eraeluliselt. Palun valige vastusevariant, mis Teie olukorda koige paremini iseloomustab.

8. Kuidas kirjeldaksite oma tooalast kokkupuudet LGBT kogukonnaga? (Sepper et
al., 2023, Ik 4; (Lewis et al., 2017, 1k ??)

9

Pole iildse kokku puutunud
Puutun harva kokku
Puutun kokku vahetevahel
Puutun sageli kokku

Puutun igapédevaselt kokku

. Kas olete osalenud LGBT kogukonda puudutavatel koolitustel? (International

Association of Schools of Social Work, 2018, Ik 3)

Jah, olen osalenud

Jah, olen iihe korra osalenud

Ei ole seni osalenud.

Ei ole osalenud aga teemat on puudutatud Opingute ajal bakalaureuse-/magistri-
/doktoridppe raames

Ei vaja selle teemalist koolitust, kuna olen teemaga kursus

Muu (vastaja tépsustab)
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10. Kas teie lihemas tutvusringkonnas on LGBT kogukonna liikmeid? (Sepper et
al., 2023, Ik 4; (Lewis et al., 2017, 1k ??)

e Jah (liigub kiisimuseni 10a)

e FEi (liigub kiisimuseni 11)

e FEi oska oelda (liigub kiisimuseni 11)

10a. Palun tipsustage, millised LGBT kogukonna liikmeid teie tutvusringkonda

kuuluvad. (valida saab mitu)

o Gei
e Lesbi
e Biseksuaal

e Transsooline

11. Kuidas hindate oma erialast ettevalmistust tooks LGBT kogukonnaga?
(International Association of Schools of Social Work, 2018, 1k 3)

e Olen pohjalikult ettevalmistunud

e Oman ettevalmistust tildisel tasemel

e Minu ettevalmistus on pigem ndrk

e Minu ettevalmistus on nork

e Mul puudub antud teemas ettevalmistus

e FEi oska vastata
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12. Teadlikkus LGBT kogukonna osas
Selles plokis uurime teadlikkust seoses LGBT kogukonnaga.

Palun vastake, kuidas noustute allolevate viidetega? Vastused Likerti 5-palli skaalal.
1 = kindlasti ei noustu, 2 = pigem ei néustu, 3 = nii ja naa, 4 = pigem noustun, 5 =

kindlasti noustun; 0 = ei soovi/ei oska vastata

Kui lapsi kasvatavad samast soost vanemad, ei mdjuta see nende toimetulekut rohkem
kui siis, kui neid kasvataksid erinevast soost vanemad. (Farr & Vazquez, 2020, Ik 1;
Carone et al., 2019, Ik 269)

LGBT kogukonda kuuluvad lapsevanematel ei ole samasugused vanemlikud oskused kui
heterotest vanematel. (Farr & Vazquez, 2020, Ik 1; Carone et al., 2019, 1k 269)

Ma tean, mis vahe on sool ja soolisel identiteedil. (Kinney et al., Ik 32-36)

LGBT noored sooritavad suurema tdoendosusega enesctappe kui nende heterotest
eakaaslased. (McCormick et al., 2016, Ik 69—70; Goldberg et al., 2019, lk 1)

LGBT inimeste rahulolu oma eluga ning iildine heaolu on madalam kui

heteroseksuaalsetel inimestel. (Schultz et al., 2022, Ik e82; Jadva et al., 2023, Ik 102)

Inimene, kes kogeb ,,soolist ebakdla®, ehk tunneb, et on teisest soost kui talle siinniga

madratud sugu, on vaimselt haige. (Rothschild, 2019, Ik 26)

LGBT inimesed on suurema tdendosusega toimetulekuraskustes. (DeFilippis, 2016, Ik

143-144; Kia et al., 2020, Ik 45-47).

Gei paarid on joukamad vorreldes iilejddnud LGBT kogukonna ning heteropaaridega.

(Bettinsoli et al., 2022, Ik 1)
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13. Hoiakud LGBT kogukonna osas
Selles plokis uurime hoiakuid seoses LGBT kogukonnaga.

Palun vastake, kuidas noustute allolevate viidetega? Vastused Likerti 5-palli skaalal.
1 = kindlasti ei néustu, 2 = pigem ei noustu, 3 = nii ja naa, 4 = pigem noustun, 5 =

kindlasti noustun; 0 = ei soovi/ei oska vastata
Uut inimest kohates eeldan, et ta on hetero. (Pollitt et al., 2021, 1k 522)

Ma leian, et LGBT inimestel peaksid olema vordsed Gdigused paiksooliste heterotega.

(Hoy-Ellis, 2023, 1k 806; Diamond & Alley, 2022, Ik 1; Frost & Meyer, 2023, Ik 1)

Ma leian, et LGBT inimesed peaksid saama diguse lapsendada. (Lin & Hwahng, 2024, 1k
168; Prasad et al., 2024 |k 273)

Minu suhtumine inimesse ei muutuks, kui ma saan teada, et ta on lesbi, gei vOi
biseksuaalne. (Hoy-Ellis, 2023, 1k 806; Diamond & Alley, 2022, Ik 1; Frost & Meyer,
2023, 1k 1)

Minu suhtumine inimesse ei muutuks, kui ma saan teada, et ta on transsooline. (Hoy-
Ellis, 2023, Ik 806; Diamond & Alley, 2022, Ik 1; Frost & Meyer, 2023, Ik 1)

Ma arvan, et mul ei ole todalaselt vaja teada teenuse kasutaja seksuaalset orientatsiooni.

(Lecompte et al., 2021)

Kui mu tookaaslane, kes on siindinud mehe voi naisena, hakkab end riietuse ning
kéditumisega véljendama kui teisest soost inimene, ei tunneks ma end temaga mugavalt.

(Hoy-Ellis, 2023, 1k 806; Diamond & Alley, 2022, Ik 1; Frost & Meyer, 2023, Ik 1)
Ma arvan, et seksuaalne orientatsioon on inimese enda valik. (van Driel, 2020, Ik 15)

Sooline iileminek ei ole voimalik (varasemalt kisitletus kui ,,soovahetus®). (Dhejne et al.,

2016, Ik 44; Verbeek et al., 2020, 1k 220)
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Sotsiaal- ja lastekaitsetootajatel peab olema teadlikkus LGBT kogukonnast ja nendega

seotud diskrimineerimisest (Lecompte et al., 2021)

Kui ma kuulen LGBT kogukonna kohta kdivaid valeviiteid, lilkkkan ma need iimber.

(International Federation of Social Workers, 2014)
Ettepanekud LGBT teema seostamisel sotsiaalvaldkonnaga

14. Kuidas hindate Kkiisimustikus Kisitletud teemade asjakohasust oma
toovaldkonna seisukohalt?

e Uldse ei olnud asjakohased

e Pigem ei olnud asjakohased

e Mbodnevorra asjakohased

¢ Pigem olid asjakohased

e Viga asjakohased

e Eisoovi/ ei oska vastata

e Muu (vastaja tdpsustab)

15. Milliseid tidiendavaid teadmisi voi oskusi te enda hinnangul vajaksite et ennast

LGBT kogukonnaga tootamisel kindlamalt tunda?
Vaba tekst

16. Kui soovite midagi veel lisada, mida ma ei kiisinud, siis palun kirjutage oma

kommentaarid ja/vo6i tiiendused kiisimustele siia:
Vaba tekst

Aitih, et leidsite aega kiisimustiku tiitmiseks!
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Lisa 2. Korrelatsioonanaliiiisi tulemused

Viide Kiisimus N Spearmani p-
korrelatsioon  viértus

Ma tean, mis vahe on sool ja  Kuidas hindate oma erialast 141 0,253 0,002
soolisel identiteedil. ettevalmistust to6ks LGBT

kogukonnaga?
Inimene, kes kogeb soolist Kuidas hindaksite oma 148 -0,212 0,010
ebakdla, on vaimselt haige. tooalast kokkupuudet

LGBT kogukonnaga?
Uut inimest kohates eeldan, Kuidas hindaksite oma 136 -0,214 0,012
et ta on hetero tooalast kokkupuudet

LGBT kogukonnaga?
Uut inimest kohates eeldan, Kas olete osalenud LGBT 138 -0,270 0,001
et ta on hetero. kogukonda puudutavatel

koolitustel?
Ma leian, et LGBT inimestel  Kuidas hindate oma erialast 131 0,264 0,002
peaksid olema vordsed ettevalmistust tooks LGBT
digused paiksooliste kogukonnaga?
heterotega.
Ma leian, et LGBT inimesed  Kas olete osalenud LGBT 140 0,198 0,015
peaksid saama Giguse kogukonda puudutavatel
lapsendada. koolitustel?
Ma leian, et LGBT inimesed  Kuidas hindate oma erialast 139 0,379 < 0,001
peaksid saama diguse ettevalmistust tooks LGBT
lapsendada. kogukonnaga?
Minu suhtumine inimesse ei ~ Kuidas hindaksite oma 162 0,208 0,008
muutuks, kui ma saan teada,  t6dalast kokkupuudet
et ta on lesbi, gei, voi LGBT kogukonnaga?
biseksuaalne.
Minu suhtumine inimesse ei ~ Kas olete osalenud LGBT 162 0,212 0,007
muutuks, kui ma saan teada,  kogukonda puudutavatel
et ta on lesbi, gei, voi koolitustel?
biseksuaalne.
Minu suhtumine inimesse ei ~ Kuidas hindate oma erialast 147 0,289 < 0,001
muutuks, kui ma saan teada,  ettevalmistust todks LGBT
et ta on lesbi, gei, voi kogukonnaga?
biseksuaalne.
Minu suhtumine inimesse ei  Kas olete osalenud LGBT 159 0,224 0,004

muutuks, kui ma saan teada,
et ta on transsooline.

kogukonda puudutavatel
koolitustel?
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Viide Kiisimus N Spearmani p-
korrelatsioon  viértus

Minu suhtumine inimesse ei ~ Kuidas hindate oma 159 0,334 < 0,001
muutuks, kui ma saan teada,  erialast ettevalmistust
et ta on transsooline. tooks LGBT

kogukonnaga?
Sooline tleminek ei ole Kuidas hindaksite oma 119 -0,243 0,008
voimalik. todalast kokkupuudet

LGBT kogukonnaga?
Sooline tleminek ei ole Kas olete osalenud 119 -0,261 0,004
voimalik. LGBT kogukonda

puudutavatel

koolitustel?
Sooline tleminek ei ole Kuidas hindate oma 111 -0,286 0,002
voimalik. erialast ettevalmistust

t60ks LGBT

kogukonnaga?
Sotsiaal- ja Kuidas hindaksite oma 156 0,279 < 0,001
lastekaitsetdotajatel peab tooalast kokkupuudet
olema teadlikkus LGBT LGBT kogukonnaga?
kogukonnast ja nendega
seotud diskrimineerimisest.
Sotsiaal- ja Kas olete osalenud 156 0,384 < 0,001
lastekaitsetootajatel peab LGBT kogukonda
olema teadlikkus LGBT puudutavatel
kogukonnast ja nendega koolitustel?
seotud diskrimineerimisest
Sotsiaal- ja Kuidas hindate oma 143 0,463 < 0,001

lastekaitsetdotajatel peab
olema teadlikkus LGBT
kogukonnast ja nendega
seotud diskrimineerimisest

erialast ettevalmistust
t60ks LGBT
kogukonnaga?
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SUMMARY

THE AWARENESS AND ATTITUDES OF ESTONIAN SOCIAL AND CHILD
PROTECTION WORKERS TOWARD THE LGBT COMMUNITY

Kadri Keert

LGBT community continues to face widespread societal and institutional discrimination
and face stigma and prejudice with many LGBT community members concealing their
identities and a result. These experiences contribute to minority stress, which negatively

affects their mental health.

The aim of the thesis is to identify the level of awareness, attitudes, and practical

experiences of social and child protection workers when working with members of the

LGBT community in Estonia. The study is guided by two main research questions.

e What are the experiences of social and child protection workers in their professional
contact with LGBT individuals?

e What knowledge do social and child protection workers need in order to work

effectively with people belonging to the LGBT community?

Understanding whether and how social workers encounter LGBT clients is crucial for
identifying how LGBT people are supported in the social work field. If contact is limited
or handled inadequately, LGBT clients may avoid seeking support altogether,
perpetuating cycles of marginalization and minority stress. Research shows that LGBT
individuals face distinct challenges that require specific knowledge and sensitivity from
service providers. Identifying what knowledge is currently missing among practitioners
is essential to offering better support for LGBT community. The findings are intended to
contribute to the development of training recommendations for the Estonian Association

of Social Workers.
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The theoretical framework is rooted in critical social work theory, which states that
societal problems stem from unequal power structures and cultural assumptions enforced
by dominant groups. One such assumption is heteronormativity—the societal expectation
that heterosexual identities are the default and normative. This framework is
complemented by minority stress theory, which explains the heightened mental health
risks and stressors faced by LGBT individuals due to chronic exposure to stigma,
prejudice, and discrimination. Despite some legal progress, LGBT individuals still
experience institutional neglect, health disparities, and social marginalization in various
domains, including employment, healthcare, education, and family life. Moreover,
previous research suggests that social work education often lacks sufficient content on

LGBT issues, leaving practitioners unprepared for inclusive practice.

A quantitative research method was used to understand the awareness, attitudes, and
practical experiences of social and child protection workers. The study targeted social and
child protection workers employed in all 79 local governments across Estonia. A
purposive sampling method was used to ensure that participants had professional roles
relevant to the study’s aims. Contacts were collected from official municipal websites,
resulting in a total population (n) of 807 individuals. Based on a 95% confidence level
and a 5% margin of error, the required sample size was calculated to be 260.

Data collection was carried out using an anonymous online questionnaire. The
questionnaire consisted of 18 questions, grouped into five thematic sections: demographic
data, personal and professional contact with LGBT individuals, knowledge levels,
attitudes measured through Likert-scale items, and suggestions for further development
in LGBT-related social work practice. Total of 164 completed responses was collected,
thus not fulfilling the representativeness criteria. The data was analysed using the Jamovi
software. Descriptive and comparative statistics were applied to give an overview of the

survey results, which were then presented through tables and visual graphs.

More than half of Estonia’s social and child protection workers had at least some
professional contact with the LGBT community. The results also indicate that most of
these encounters are incidental and infrequent. Data revealed that child protection

workers were more likely to have professional encounters with LGBT clients compared
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to social workers. The input provided by social and child protection workers regarding
their professional needs when working with the LGBT community showed significant
demand for LGBT themed trainings. A strong desire for additional knowledge was
expressed by respondents, especially in the form of practical training, real-life case

examples, and information related to legislation.

The attitudes of social and child protection workers toward the LGBT community are
generally positive, but their level of awareness appears to average - something the
professionals themselves likely recognize, as they express a desire to further educate
themselves on the topic. Significant differences in attitudes and levels of awareness were
observed based on personal contact with the LGBT community, professional education,
participation in relevant training, years of work experience, and age. Professionals who
were better prepared, had attended LGBT-related trainings had more positive attitudes
and higher awareness toward the LGBT community. Respondents who had LGBT
acquaintances were more likely to support LGBT rights and were significantly less likely
to agree with statements reflecting anti-LGBT or stereotypical views. They were also
more likely to believe that social and child protection workers should be knowledgeable

about LGBT issues and discrimination.

Based on the findings the author proposes the Estonian Association of Social Workers
the following:

e Development of a basic LGBT training course for social sector professionals.

e Offering field-specific training modules in child protection and social work.

e Guidance materials for everyday work with the LGBT community

Since the final sample consisted of 164 respondents, which, according to the MaCorr
sample size calculator, results in a margin of error of 6.8%, small differences in the results
should be interpreted with caution when making generalizations towards all the social

and child protective workers in Estonia.
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