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KASUTATUD LUHENDID

AM - aktseleromeeter

KA —kehaline aktiivsus

KH — korgharidusega

KKA — kerge kehaline aktiivsus
KMI — kehamassiindeks

MAA — mitteaktiivne aeg

MKA — mdddukas kehaline aktiivsus
MKH — mitte kdrgharidusega
MTKA — mdddukas kuni tugev kehaline aktiivsus
TKA — tugev kehaline aktiivsus
WHO — World Health Organization

20 m LVJ — 20-meetriste 16ikude vastupidavusjooks



LUHIULEVAADE

Eesmiirk: Magistritoo eesmargiks on selgitada vélja Tartu linna ja 1dhivaldade 5. klassi dpilaste
kehalise aktiivsuse tase, tervisenditajad, kehaline ja vaimne vdimekus ning leida mdddetud

néitajate seosed lastevanemate haridustasemega.

Metoodika: Uuringus osales 159 (78 tiidrukut, 81 poissi) Tartu linna ja l&hivaldade 5. klasside
opilast, kes olid vanuses 11-12-eluaastat. Vaatlusalustel mdddeti antropomeetrilised néitajad
(kehamass, pikkus, kehamassiindeks, rasvaprotsent). Kehalise aktiivsuse modtmiseks kasutati
aktseleromeetreid, mille kandmise perioodil tuli vaatlusalustel tdita liikumispdevikut. Kehalise
voimekuse hindamiseks kasutati 20-meetriste ldikude vastupidavusjooksu testi. Vaimse
voimekuse hindamiseks vdeti arvesse uuritavate eesti keele ja matemaatika hinded. Laste iildise
enesehinnangu mdootmiseks kasutati Rosenbergi Enesehinnangu Skaala lihtsustatud versiooni
(RSES-C). Vaatlusaluste vanematel tuli samuti tdita kiisimustik, et koguda informatsiooni

nende haridustaseme ja litkumisharjumuste kohta.

Tulemused: Pédevane liikumisaktiivsus erinevates intensiivsustsoonides on korgem nendel
poistel, kellel vihemalt iiks vanem on korgharidusega (KH). Statistiliselt oluline erinevus esines
tugeva kehalise aktiivsuse (TKA) néitajas vorreldes nende poistega, kelle vanem on mitte
korgharitud (MKH). KH vanemate lastel on paremad tervisenditajad ning osalevad rohkem
organiseeritud spordis. Laste kehamassiindeksi (KMI) ja lapsevanema haridustaseme vahel leiti
positiivne seos. Kehalise ja vaimse voimekuse tulemustest selgus, et paremad néitajad on lastel,
kes on KH vanemaga perest périt. Liikumisharrastusega tegeleb rohkem lapsevanemaid, kes on
KH. Lastevanemate haridustase kogu valimis oli statistiliselt olulises seoses ema

sportimisharjumustega.

Kokkuvdte: Kéesoleva magistritod tulemustest selgub, et lapsevanema haridustase voib
oluliselt mdjutada laste KA, kehalist ja vaimset voimekust ning tervisenditajaid. Paremad
nditajad on lastel, kellel vihemalt iiks vanem on KH. Lapsevanemate haridustase mdjutab ka

nende endi litkkumisharjumusi.

Mirksonad: Kehaline aktiivsus, lapsed, lastevanemate haridustase, organiseeritud sport.



ABSTRACT

Aim: The aim of this study was to analyze objectively and find correlations between the
physical activity (PA), health indicators, physical fitness, school achievements and participation
in organized sports of the 5th grade students of Tartu and surrounding communities.

Furthermore, to find associations with children’s parents’ level of education.

Methods: 159 children (78 girls, 81 boys), mean age 11,5 years, participated in this study. The
subjects were measured for health indicators (body mass, body height, body mass index, body
fat percentage). Students’ PA was measured by accelerometers. During this period, children
were asked to complete the PA diary. To measure physical fitness, subjects attended the 20 m
shuttle run test. Students’ academic achievement was reported by schools with grades from
Estonian language and mathematics. Simplified version of Rosenbergs Self-Esteem Scale was
used to measure children’s self-esteem. Parents completed a questionnaire about their

educational level and PA.

Results: Daily PA in different intensity zones was higher in boys from highly educated
families. There was a statistically significant difference in vigorous PA compared to the boys
from not highly educated families. Children from highly educated families have better health
indicators and attend more sports clubs. The body mass index of the children was associated
positively with parents’ education. Children from highly educated families showed better
results in physical fitness and school achievements. Parents’ PA depends on their educational

level. Parents’ education was associated positively with mother’s PA habits.

Conclusions: The results of this study show that the parents’ educational level can influence
children’ PA, physical fitness, school achievement and health indicators. Children from highly
educated families showed better results. Parents’ educational level is influenced by their own

physical habits.

Keywords: Physical activity, children, parents’ education, organized sports.



1. KIRJANDUSE ULEVAADE

1.1. Laste kehaline aktiivsus

Tervise Arengu Instituudi ,,Eesti toitumis- ja litkumissoovitused (2015) jirgi tdhendab
kehaline aktiivsus (KA) keha mis tahes litkumist ruumis, mis toimub lihastoo tagajérjel ning
mis pohjustab suuremat energiakulu kui organismi pohiainevahetuse energiakulu. KA jagatakse
pulsisageduse alusel kolmeks: kerge kehaline aktiivsus (KKA), mdddukas kehaline aktiivsus
(MKA), tugev kehaline aktiivsus (TKA). Kehaliseks aktiivsuseks loetakse niiteks aktiivset
litkumist vabal ajal, organiseeritud spordis osalemist, aktiivset transporti, argitoimetusi (TAI

2015).

Kehalisel tegevusel on positiivseid tagajirgi lisaks nii fiilisilisele kui ka vaimsele tervisele.
Liikumine arendab iild- ja lihasvastupidavust, aitab ennetada rasvumist, siidame-
veresoonkonnahaigusi (Mooses et al., 2016), kdorgvererdhutdve, 2. tiilipi diabeeti (WHO, 2022)
ning tugevdab luustikku (Bjernara et al., 2021). Samuti aitab liikkumine ennetada depressiooni
(Mooses et al., 2016) ning drevushdireid (Bjernara et al., 2021). Aktiivne litkumine toetab laste
akadeemilist vOoimekust ning aitab kaasa sotsiaalsele arengule, eneseviljendusoskusele ja
enesehinnangu parandamisele (Mooses et al., 2016). Mida rohkem kehaliselt aktiivsemad
ollakse lapse- ja noorukieas, seda tdendolisemalt ollakse aktiivsed ka tdiskasvanueas ning on

védiksem risk haigestuda eelnimetatud haigustesse (Perez et al., 2017).

Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) normide jérgi on 5-17-aastastel lastel ja noorukitel
soovituslik litkuda vdhemalt 60 minutit pdevas, harrastades mddduka kuni tugeva
intensiivsusega tegevusi (MTKA) (WHO, 2022). Sealjuures soovitatakse, et selle 60 minuti
sees voiks olla vdhemalt 15 minutit tugeva intensiivsusega KA, et tervisekasu veelgi
suurendada (Létt et al., 2015). Tugeva intensiivsusega kehaliste tegevuste alla loetakse niiteks

jooksmine, kiire jalgrattasdit, suusatamine ja joutreening (TAI 2015).

WHO (2022) andmete jirgi ei tdida 81% maailma 11-17-aastastest noortest WHO
litkumisnormi (véhemalt 60 minutit MTKA). Oja (2019) uuringu jérgi liigub 11-15-aastastest
Eesti koolidpilastest vaid 16% soovitustele vastaval médral. Naiteks 1998. aastal tehtud
modtmiste jérgi téitis koolipdevadel paevase liikumisaktiivsuse normi ligikaudu 65% Opilastest,
mis nditab kui palju on see protsent viimase paarikiimne aastaga langenud. Eesti 7-12-aastaste
koolidpilaste pdevane liikumisaktiivsus on madalam kui samaealiste litkumisaktiivsus

Austraalias, Portugalis, Sveitsis (Mooses & Kull, 2020), Taanis ja Belgias (Riso et al., 2018).



1.2. Laste kehalist aktiivsust méjutavad tegurid

Lapsed ja noored veedavad enamus oma pievast koolikeskkonnas. Ténapdeval umbes 30-40%
laste pdevasest MTKA-st saadaksegi just koolis, kus olulise panuse annab ka kehalise kasvatuse
tund (Mooses et al., 2016). Eesti koolides toetavad liikumisvoimaluste loomist mitmed
haridusvaldkonna o&igusaktid. Kooli iilesanne on pakkuda lastele ja noortele vdrdseid
liitkumisvdimalusi, sdltumata perede sotsiaalmajanduslikust taustast ja eluviisist (Tartu Ulikooli
litkumislabor, 2022). Seega on oluline toetada Opilaste liikumisaktiivsust lisaks kehalise
kasvatuse tundidele ka teistes koolitundides, vahetundides ja vaheaegadel (Riso et al., 2014),

sest on leitud kinnitust, et kehaline aktiivsus tdstab dppeedukust (Donnelly et al., 2016).

Lapsed ja mnoored vdtavad erinevates eluvaldkondades eeskuju tdiskasvanutelt.
Koolikeskkonnas on lastele ja noortele eeskujuks Opetajad. On leitud, et mida kehaliselt
aktiivsemad on Opetajad ja teised koolitddtajad, seda tdendolisemalt on aktiivsem ka Opilaste

koolipédev ning iildine KA (Lemberg et al., 2021).

Laste KA on maérgata ka soolisi erinevusi. Mitmed uuringud on kinnitanud, et poiste pdevane
litkumisaktiivsus on monevorra suurem kui tiidrukutel (Mooses & Kull, 2020; Riso et al.,
2018). Seda on podhjendatud treeningute iseloomuga, et kui poisid osalevad meelsasti
jalgpallitreeningutel ning tlidrukud tantsutreeningutel, siis jalgpall on oma iseloomult

intensiivsem kui tantsimine (Mooses & Kull, 2020).

Nii Oja (2019) kui ka Moosese ja Kulli (2020) uuringute pdhjal leiti kinnitust, et vanuse
kasvades KA langeb. Uheks pdhjuseks peetakse samuti treeningute iseloomu. Nooremate laste
treeningud on suurema intensiivsusega ning sisaldavad palju litkumismdnge suurendades
seeldbi pidevast liikuvust. Mida vanemaks lapsed saavad, seda rohkem keskendutakse
treeningutel tehnika ja oskuste dppimisele ning jou arendamisele, mis omakorda tdhendab, et

litkkumist on vihem (Mooses & Kull, 2020).

Laste ja noorte KA modjutab ka piirkond, kus nad elavad. Kohalike sportimis- ja
litkumisvdimaluste olemasolu ning eakaaslaste olemasolu suurendavad laste ja noorte KA

(Perez et al., 2017).



1.3. Perekonna mdju laste kehalisele aktiivsusele

Perekond ja iildine kodune dhkkond mdjutavad laste heaolu, vddrtushinnanguid, sotsiaalsete
oskuste kujunemist ja tervisekditumist (Oja et al., 2019). Vanemate enda kehaline aktiivsus
ning suhtumine sellesse aitavad kujundada ka laste kehalised harjumused ja hoiakud. Mida
rohkem on lapsevanemad kehaliselt aktiivsed, seda tdendolisemalt on kehaliselt aktiivsed ka
nende lapsed (Cheng et al., 2014; Ha et al., 2022; Su et al., 2022). Lastel viheneb risk muutuda
iilekaaluliseks vo0i rasvuda ning harrastatakse vdhem istuvaid tegevusi, sealhulgas vdheneb
ekraaniaeg (Xuetal., 2015). Peredes, kus liigutakse vihe voi tildse mitte, on viiksem tdendosus,
et lapsed on kehaliselt aktiivsed, kuna neil puutub vanemlik toetus ja eeskuju (Ferndndez-Alvira

etal., 2015).

Lastevanemate enda harjumused ning kditumine vdivad laste kehalist aktiivsust ja
litkkumisharjumusi kas soodustada voi takistada. Cheng’i et al. (2014) ja Martins’i et al. (2021)
uuringud kinnitasid, et noorukite KA on suurem, kui on tagatud perekonna poolne
emotsionaalne toetus ja julgustus liikumistegevuse suhtes, vanemad on liitkumisega lastele
eeskujuks, perekond harrastab {iihiselt liikumistegevusi (Cheng et al., 2014; Martins et al.,
2021). Laste ja noorte litkumisaktiivsust voib pidurdada perekonna ja lastevanemate vihene
vaimne, rahaline ja logistiline toetus, kultuurilised vd&i religiooniga seotud normid ja
kohustused, muud kodused kohustused ja reeglid (Martins et al., 2021), liigne vanemlik kontroll

ning vanemate liiga korged ootused laste sportlike saavutuste kohta (Su et al., 2022).

Sotsiaal-majanduslikud tegurid, sealhulgas pere majanduslik olukord on samuti asjaolu, mis
mdjutab laste KA. Mida parem on perekonna majanduslik seisund, seda suurem on nende laste
litkkumisaktiivsus (Oja et al., 2019) ning tdendosus osalemaks organiseeritud spordis (Imbeault

& Pagani, 2021).

Pere struktuur mojutab samuti laste KA. Oja (2019) uuring kinnitab, et vabal ajal on oluliselt
rohkem intensiivselt kehaliselt aktiivsed need lapsed, keda kasvatab kaks bioloogilist vanemat.
Leiti ka, et Eesti 11-15-aastastest poistest ja tiidrukutest keskmiselt 14% kéivad koos oma
vanematega vabal ajal sportimas. Koos jalutamas kdib uuringus osalejatest keskmiselt 17%
(Oja et al., 2019). Lapsed ja noored votavad KA néol rohkem eeskuju oma emadelt. Pohjuseks
peetakse asjaolu, et emad on rohkem kaasatud oma jirglaste kasvatamisse ja nendega koos
ithise aja veetmisesse kui isad (Sanchez-Zamorano et al., 2019). Laste ja noorte vanuse

kasvades viheneb vanematega aktiivse vaba aja veetmine (Oja et al., 2019).



1.4. Organiseeritud spordis osalemist méjutavad tegurid lastel

Intensiivne KA vabal ajal tdhendab tugevat kehalist koormust koolivilisel ajal. Sinna hulka
kuulub nii organiseeritud spordis osalemine kui ka enesealgatuslik intensiivne litkumine (Oja
et al., 2019). Organiseeritud spordis osalemine suurendab KA, soodustab motoorika arengut,
tagab tervislikumad toitumisharjumused (Bjernard et al., 2021), suurendab téhelepanelikkust,
arendab meeskonnatdo oskust (Imbeault & Pagani, 2021), eesmirkide seadmise ja nende poole
piitidlemise oskust (Neville, 2021). Mida nooremalt alustavad lapsed osalemist organiseeritud
spordis, seda tdendolisemalt on nad aktiivse eluviisiga ka tdiskasvanueas (Riso et al., 2019)

ning viahendavad riski muutuda iilekaaluliseks tdiskasvanueas (Marques et al., 2016).

Imbeault & Pagani (2021) uuringust selgus, et lastel, kes ei osale organiseeritud spordis, tekib
sagedamini koolis probleeme keskendumisvdimega. Organiseeritud spordis osalevad véiksema
toendosusega need lapsed, kellel esineb arenguhiireid (Neville, 2021) vdi on iilekaalulised (Oja

etal., 2019).

7-12-aastaste Eesti koolidpilaste seast ei osale organiseeritud spordis 47,5%. Ulejiinud 36,8%
lastest osalevad organiseeritud spordis iiks voi kaks korda nddalas ning 15,7% lastest kolm voi
enam korda nidalas. Vaid kolmandik treeningutel osalevatest 7-12-aastastest lastest ja noortest
liiguvad iga pdev vidhemalt 60 minutit (Mooses & Kull, 2020). Eesti Kultuuriministeeriumi
spordi asekantsler Tarvi Piirn juhib ERR-le antud intervjuus tihelepanu sellele, et lapsed ja
noored kiill osalevad regulaarselt treeningutel, kuid sellele vaatamata ei tdideta tihti pdevast

litkumisnormi (ERR, 2023).

2021/2022 Oppeaasta kohta koostatud Eesti 11-, 13-, ja 15-aastaste koolidpilaste
tervisekditumise uuringu raporti pdhjal jaotuvad organiseeritud spordis osalejad elukoha
pohiselt jargmiselt: Tallinn 62,7%, Harjumaa 64,6%, Ida- ja Li4ne-Virumaa 54,9%, Jogeva-,
Polva-, Tartu-, Valga- ja Vorumaa 60,4%, Hiiu-, Saare-, Lidne-, Jarva-, Pirnu-, Rapla- ja

Viljandimaa 61,0%. (Oja & Pikso6t, 2023).

1.5. Lastevanemate kehaline aktiivsus, selle seos nende haridustasemega ning moju laste

kehalisele aktiivsusele

Rohkem kui veerand maailma tdiskasvanud elanikkonnast (1,4 miljardit tdiskasvanut) ei liigu
piisavalt. WHO soovituste kohaselt peaksid tdiskasvanud inimesed harrastama nédalas

vihemalt 150-300 minutit mddduka intensiivsusega vdi vdhemalt 75-150 minutit tugeva
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intensiivsusega aeroobset litkumist, kusjuures erineva intensiivsusega tegevusi vOib
kombineerida. Tervisekasu suurendamiseks peaksid tdiskasvanud tegema kdoiki peamisi
lihasgruppe hdlmavaid joutreeninguid vihemalt kahel korral nddalas. Taiskasvanute vihest KA
pdhjendab istuv td0, istuvate tegevuste harrastamine vabal ajal ning aktiivse transpordi véhesus
vOi puudumine. Vihene liikumine ja istuv eluviis voib tdiskasvanute puhul soodustada mitmete

surmaga Idppevate haiguste teket (WHO, 2022).

Korgem haridustase tagab parema elukvaliteedi — vihem terviseprobleeme, madalam td6tuse
méér (Clearinghouse for Military Family Readiness at Penn State, 2020). On leitud seoseid
vanemate haridustaseme ja laste kehalise aktiivsuse vahel. Mida madalama haridustasemega on
lapsevanemad, seda tdendolisemalt on nende lapsed kehaliselt viahem aktiivsed (Ferndndez-
Alvira et al., 2015), sest madalama haridustasemega vanemad ei pea lastega koos aktiivset
tegevuste harrastamist niivord oluliseks. Seevastu kdrgharidusega vanemad vairtustavad koos
oma lastega iihise aja veetmist, sealjuures harrastades aktiivseid tegevusi, et kujundada ja
arendada oma laste kehalisi voimeid ja oskuseid (Clearinghouse for Military Family Readiness

at Penn State, 2020).

Gubbles et al. (2011) leidis, et need lapsevanemad, kellel on kdrgem haridustase, madalam
kehamassiindeks (KMI) ning kdrgem sotsiaalmajanduslik tase, nende lapsed on tervislikemate
litkkumis- ja toitumisharjumustega (Gubbles et al., 2011). Lindsay et al. (2018) uuring kinnitas
samuti, et laste istuv eluviis ja ebatervislikud toitumisharjumused on seotud lastevanemate
haridusliku ja sotsiaalmajandusliku olukorraga. Tema uuringus osalesid Ameerika
Uhendriikides elavad Ladina péritolu lapsevanemad, kes kasvatavad iihte vdi mitut last ning
vanemad on madala sissetulekuga. Ligi kahel kolmandikul vanematest on kdrgeim haridus
pohiharidus. Mitmed nendest vanematest tunnistasid, et nende lapsed voiksid praegusest
rohkem liikuda, harrastada vdhem istuvaid tegevusi ning toituda tervislikumalt (Lindsay et al.,

2018).

Turu-uuringute AS viis 2020. aastal 14bi kiisitlusuuringu 15-69-aastaste eesti inimeste seas
nende KA kohta. Esmalt leiti, et juba huvi spordi vastu on keskmisest madalam alg- voi
pohiharidusega inimeste seas. Liikumisharrastusega tegelemist peab oluliseks 91% vastanutest.
Kusjuures liikumisharrastusega tegelemist peavad tdhtsaks keskmisest pisut sagedamini
korgharidusega (KH) inimesed. Kdrgharitute osakaal oli keskmisest suurem ka iganddalaselt

litkumisharrastustega tegelevate inimeste seas (Vainu, 2020).
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1.6. Tartu linna ja maakonna elanike haridustase

Statistikaameti 2021. aasta rahvaloenduse andmete pohjal selgus, et Tartumaal on KH 25-64-
aastaste elanike osakaal 46,1%. Tartu linnas on sama néitaja 51%. Doktorikraadiga inimeste
osakaal Tartu linnas on 4%, kusjuures Eesti keskmine on 1%. Tartu ldhivaldades on
doktorikraadiga elanike osakaal jargmine: Noo vald — 2,1%, Luunja vald — 1,8%, Kambja vald
— 1,6% (Statistikaamet, 2021). Statistikaameti 2022. aasta andmete jérgi elab Tartumaal 49 488
korgharitud inimest (Statistikaamet, 2022). Tartu linna ja maakonna kdrgharidusega elanike,
sealhulgas lastevanemate, osakaal avaldab ilmselt moju ka kdesoleva valimile lastevanemate

haridustaseme seisukohalt.
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2. TOO EESMARK

Antud magistritdd eesmaérgiks on selgitada vélja Tartu linna ja ldhivaldade 5. klassi Opilaste

kehalise aktiivsuse tase, tervisenditajad, kehaline ja vaimne vdimekus ning leida mdddetud

néitajate seosed lastevanemate haridustasemega.

Magistritod eesmargist ldhtuvalt piistitati jirgmised tilesanded:

1.

Hinnata objektiivselt Tartu linna ja l&hivaldade 5. klassi Opilaste kehalist aktiivsust ning
vorrelda erineval tasemel vanemaharidusega gruppe

Hinnata Tartu linna ja ldhivaldade 5. klassi Opilaste tervisenditajaid ning vorrelda
erineval tasemel vanemaharidusega gruppe

Hinnata Tartu linna ja ldhivaldade 5. klassi Opilaste kehalist ja vaimset vdimekust ning
vorrelda erineval tasemel vanemaharidusega gruppe

Selgitada vélja lapsevanemate hariduse- ja kehalise aktiivsuse tase

Leida seosed lastevanemate haridustaseme, kehalise aktiivsuse ning laste kehalise

aktiivsuse ja kehalise ja vaimse voimekuse vahel
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3. METOODIKA

3.1. Uuringu taust ja vaatlusalused

Kédesolev magistritdd on osa uuringust ,,Tartu 10-11-aastaste laste objektiivselt mdddetud
kehaline aktiivsus ja vdimekus* ning see on koosk®dlastatud Tartu Ulikooli inimuuringute eetika
komiteega (luba 299/T-23, 16.12.2019). Tegemist on longitudinaaluuringu kolmanda etapiga.
Esimeses etapis mdodeti osalejatel samu niitajaid, kui nad olid lasteaias (,,Lasteaialaste
litkumisuuring 2016%) ning teises etapis siis, kui nad dppisid 1. klassis (,,7-8 aastaste laste

objektiivselt moddetud kehaline aktiivsus ja voimekus®).

Uuringu valimiks on 159 (78 tiidrukut, 81 poissi) Tartu linna ja selle 1dhivaldade 5. klassi 11-
12-aastast koolidpilast. Uuringus osalesid ainult need lapsed, kelle vanem voi hooldaja oli
selleks kirjaliku ndusoleku andnud. Labildikeuuringu andmeid koguti ajavahemikul september-
detsember 2020. Mdddetud niitajateks olid: antropomeetrilised niitajad, enesehinnangu
kiisimustik, keskmine pédevane kehaline aktiivsus, kehalised ja vaimsed vdimed.
Antropomeetriliste niitajate ja liikkumisharjumuste kohta koguti andmeid ka osalenud laste

vanematelt.

Magistritoo autor osales laste kehalise voimekuse hindamise testide ldbiviimisel ning korrektse
soorituse juhendamisel, teostas antropomeetrilisi modtmisi, sisestas andmeid nii laste kui ka

vanemate kohta ning analiiiisis neid.

3.2. Vaatlusaluste antropomeetrilised niiitajad ja keha kompositsioon

Vaatlusaluste antropomeetrilistest néitajatest moddeti nende pikkus (m), kehamass (kg), KMI
ja rasvaprotsent. Mddtmiseks kasutati Rahvusvahelise Kinantropomeetria Edendamise Uhingu
(International Society for Advancement of Kinantropometry) metoodikat. Pikkuse leidmiseks
kasutati stadiomeetrit (Seca 213, Hamburg, Germany), mille mddtmistdpsus on 0,1 cm.
Kehakaal mdddeti digitaalse kalibreeritud kaaluga (A&D Instruments, Abington, UK), mille
modtmistdpsus on 0,05 kg. KMI leiti valemi jérgi, kus kasutati andmeid vaatlusaluse pikkuse
ja kaalu néitajate kohta (KMI = kg/m?). Keha rasvamassi ja rasvaprotsendi leidmiseks tuli
Holtain’i kaliipri abil mddta vaatlusaluste nahavoltide paksused. Mddtmisi teostati paremal

kehapoolel 2-3 korda tapsusega 0,2 mm kahest kohast: triceps ja subscapular (Marfell-Jones et
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al., 2006). Saadud andmetega leiti Slaughter et al. (1988) vdrrandi pohjal vaatlusaluste

rasvamass (kg) ning selle alusel arvutati rasvaprotsent:

e tiidrukud: 1,33 x (triceps + subscapular) — 0,0013 (triceps + subscapular2) — 2,5;
e poisid: 1,21 x (triceps + subscapular) — 0,008 (triceps + subscapular2) — 1,7.

3.3. Kehalise aktiivsuse hindamine

Vaatlusaluste objektiivse kehalise aktiivsuse (KA) modtmiseks kasutati aktseleromeetreid
(AM) (Actigraph GTM3, USA). Uuritavatele lastele ja nende vanematele selgitati eelnevalt,
kuidas ja mis aegadel AK kanda tuleb. Seadet kanti vookohal seitsmel jérjestikusel paeval
néddalas, vdlja arvatud magades ning veega seonduvatel tegevuste ajal (ujumine, pesemine).
Kandmise perioodil tuli uuritavatel tdita ka litkumispédevikut (Lisa 2), kuhu kirjutati jirgnev
informatsioon: AK mittekandmise aeg ja pdhjus, magamaminemise ja &drkamise ajad,

treeningutel osalemine (spordiala, treeningu kestus), pdevane ekraaniaeg.

Peale mdotmise perioodi tagastati AM ja litkumispdevik. Kogutud andmed loeti valiidseks, kui
AM kanti vdhemalt kolmel pédeval (sh iiks pdev nddalavahetusel) ning kandmise aeg oli
minimaalselt 10 tundi iihe drkveloleku aja kohta (Riso et al., 2016). Valiidseks loeti 134
vaatlusaluse AM tulemused. Andmete analiilisimisel ei arvestatud Oist aktiivsust ja seadme
mittekandmise aega, mil AM intensiivsuse tase oli 0 vihemalt 20 minutit jirjest. Tulemusi
analiilisiti 15-sekundiliste intervallidena, mis viljenduvad aktiivsuse loenduste arvuga iihes
minutis (Laguna et al., 2013). Kehalise aktiivsuse tsoonid jagati vastavalt Evenson et al. (2008)
intensiivsustaseme jargi neljaks: MAA (0-100 vdnget/minutis), KKA (101-2295
vonget/minutis), MKA (2296-4011 vonget/minutis), TKA (>4012 vonget/minutis). MKA ja
TKA summeeriti ja leiti pdevane MTKA, mille pdhjal hinnati, kas vaatlusalune tdidab WHO

(2022) soovitusliku pdevase liikkumisnormi (vihemalt 60 minutit MTKA péevas).

3.4. Kehalise voimekuse hindamine

Aeroobse vastupidavuse mootmiseks kasutati 20-meetriste 1dikude vastupidavusjooksu (20 m
LVJ). Maha oli mirgitud kaks paralleelset joont, mis asetsesid iliksteisest 20 meetri kaugusel.
Modlemal pool 2 meetrit enne otsajoont oli maha mérgitud lisajooned, mis tihistasid hoiatusala.
Testi alustas spetsiaalne helisalvestis, milles kostusid signaalid, mis andsid mérku, et osaleja

pidi olema iiletanud otsajoone. Algne jooksukiirus oli 8,5 km/h (9 sekundit 18igu ldbimiseks)
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ning see kiirenes iga minuti jérel 0,5 km/h vorra. Testitavatel tuli joostes jélgida helisignaalide
riitmi ning joosta nii kaua kuni nad suutsid. Kui kahel jdrjestikusel korral ei joutud enne
helisignaali {ile otsajoone, oli test osaleja jaoks 10ppenud. Testi tulemuseks loeti joostud 20-
meetriste 10ikude arvu tdisarvudes. Osalejatel oli viimalus testi sooritada iiks kord (Ruiz et al.,

2011; Vaiksaar et al., 2016).

3.5. Vaimse voimekuse hindamine

Vaatlusaluste klassijuhatajatelt paluti andmeid Opilaste matemaatika ja eesti keele 5. klassi
esimese trimestri hinnete kohta. Nimetatud dppeained hindavad vaatlusaluste lugemisoskust,
oigekirja ning matemaatiliste lilesannete lahendamise oskust. Ka Hansen et al. (2014) kasutas
oma uuringus sarnaseid parameetreid Opilaste vaimse voimekuse hindamiseks. Tulemusi on
voimalik vorrelda, sest erinevatest koolidest périt vaatlusalused tdidavad Eesti Vabariigis

kasutusel olevat dppekava.

3.6. Laste iildise enesehinnangu mo6tmine

Laste tildise enesehinnangu mdotmiseks kasutati Rosenbergi Enesehinnangu Skaalat RSES-C
(Pullmann & Allik, 2000), mille algne autor on Rosenberg (1965). Pullmann & Alliku (2000)
kiisimustik (Lisa 3) on eestikeelseks tdlgitud ning lastele sobivaks kohandatud. Kiisimustik
koosnes 10-st kiisimusest — 5 on positiivselt sdnastatud, 5 on negatiivselt sdnastatud. Igal viitel
on kolm vastusevarianti: ,,Ei, pole ndus, ei ole nii*, ,,Mdnikord, vahel on nii*, ,,Jah, olen ndus,
on nii“, mille hulgast pidi vastaja enda jaoks kdige sobivama mirkima. Igale vditele ja
vastusevariandile vastas teatud punktisumma. Peale kiisimustiku tditmist punktid summeeriti
ning saadi enesehinnanguindeks. Mida korgem punktisumma saadi, seda kdorgemat

enesehinnangut see tdhendas (Pullmann & Allik, 2000).

3.7. Lastevanemate andmete kogumine

Vaatlusaluste vanematele edastati ankeet (Lisa 4), kus neil tuli mirkida enda kdrgeim
omandatud haridustase ning litkumisharjumused. Kokku vastas ankeedile 301 lapsevanemat —

159 ema ja 142 isa.
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3.8. Andmete statistiline analiiiis

Andmete analiiisimiseks kasutati statistikaprogrammi IMB SPSS 29.0.0.0 (SPSS, Inc.,
Chicago, IL, USA), millega leiti tulemuste aritmeetilised keskmised ja standardhilbed.
Kolmogorov-Smirnoffi testi abil tehti kindlaks, kas moddetud nditajad vastavad
normaaljaotusele. Seejdrel leiti Pearsoni korrelatsioonianaliilisi abil riihmasiseste
tunnustevahelised seosed. Gruppidevaheliste keskmiste viirtuste statistiliselt olulisuse
erinevuse hindamiseks kasutati Student’i t-testi. Hii-ruut testi kasutades leiti protsentvéartuste

statistiline erinevus. Statistilist olulisust arvestati nivool p<0,05.
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4. TOO TULEMUSED

4.1. Poiste ja tiiddrukute antropomeetrilised, kehalise aktiivsuse, kehalise ja vaimse
voimekuse niitajad, osalemine treeningutel ning erinevused sugude ja lastevanemate

haridustaseme pohjal

Tabelis 1 on esitatud poiste, tiidrukute ja kodikide laste antropomeetrilised niitajad, kehalise ja
vaimse vOimekuse nditajad, kehalise aktiivsuse aeg erinevates intensiivsustsoonides ning
sugude vahelised erinevused. Samuti on vélja toodud nende laste arv ja osakaal tildvalimist, kes

taitsid MTKA normi 60 minutit pdevas.

Statistiliselt oluline erinevus (p<0,05) ilmnes gruppide vahel keha rasvaprotsendis, 20 m LVJ

tulemustes ja eesti keele hindes.
Tabel 1. Poiste, tiidrukute ja koikide laste antropomeetrilised niitajad, kehalise ja vaimse

voimekuse néditajad, kehalise aktiivsuse niitajad (keskminetstandardhilve) ning erinevused

sugude vahel.
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Tunnus Poisid Tiidrukud Koik lapsed

Pikkus (m) 1,5240,09 1,5240,08 1,53%0,08
(n=81) (n=78) (n=159)
Kehamass (kg) 44 5+11,1 44 3+11,7 444+11,3
(n=81) (n=78) (n=159)
KMI (kg/m?) 19,043,8 18,843,7 18,9£3,7
(n=81) (n=78) (n=159)
Rasvaprotsent (%) 21,948 2% 27,5+8,3 24,7487
(n=79) (n=78) (n=157)
Enesehinnang (punkti) 26,343,1 26,6+2,9 26,5£3,0
(n=73) (n=70) (n=143)
MAA (min/pievas) 489+51 477167 483+59
(n=68) (n=66) (n=134)
KKA (min/péevas) 236+39 230450 233445
(n=68) (n=66) (n=134)
MKA (min/paevas) 40+14 39+12 39+13
(n=68) (n=66) (n=134)
TKA (min/pievas) 20+13 21+15 21+14
(n=68) (n=66) (n=134)
MTKA (min/pievas) 60124 60£23 60+23
(n=68) (n=66) (n=134)
KKA + MKA + TKA (min/pédevas) 351160 357+159 354+159
(n=68) (n=66) (n=134)
20 m LVJ (16ikude arv) 31,8+16,0* 25,7134 28,7£14,9
(n=75) (n=66) (n=141)
Eesti keele hinne 4,1+£0,7* 4,4+0,7 4,240,7
(n=80) (n=78) (n=158)
Matemaatika hinne 4,4+0,7 4,3+0,7 4,4+0,7
(n=80) (n=78) (n=158)
MTKA normi téitjad (n; %) 31;45,6 28; 42,4 59; 44,0
(n=68) (n=66) (n=134)
MTKA normi téitjatel (min/paevas) 8117 8119 81£18
(n=68) (n=66) (n=134)

KMI — kehamassiindeks. MAA — mitteaktiivne aeg. KKA — kerge kehaline aktiivsus. MKA — mdddukas kehaline
aktiivsus. TKA — tugev kehaline aktiivsus. MTKA — mdddukas kuni tugev kehaline aktiivsus. 20 m LVJ — 20-
meetriste 16ikude vastupidavusjooks.

* - statistiliselt oluline erinevus vorreldes tiidrukutega (p<0,05).
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Tabel 2 annab iilevaate kdrgharidusega (KH) ja mitte kdrgharidusega (MKH) vanemate laste
antropomeetriliste niitajate, kehalise ja vaimse vdimekuse nditajate ning kehalise aktiivsuse

néitajate kohta.

Gruppidevaheline statistiliselt oluline erinevus (p<0,05) leidus vdiksemas kehakaalus ja KMI
nditajas laste seas, kelle vanem on KH vorreldes lastega, kelle vanem on MKH. Samuti on
statistiliselt oluline erinevus leitav 20 m LVJ tulemuses ja eesti keele hinde tulemustes vorreldes
lastega, kelle vanem on MKH. Matemaatika hinde tulemuste pdhjal on tendents olulisele

erinevusele.

Tabel 2. KH ja MKH vanemate laste antropomeetrilised nditajad, kehalise ja vaimse vdimekuse

ning KA néitajad (keskminetstandardhélve) ning gruppidevahelised erinevused.

Tunnus Laps, kelle vanem on Laps, kelle vanem on
KH MKH
Pikkus (m) 1,5240,08 1,53+0,08
(n=119) (n=33)
Kehamass (kg) 43,1£10,5* 47,6£12,0
(n=119) (n=33)
KMI (kg/m?) 18,443,2% 20,143,9
(n=119) (n=33)
Rasvaprotsent (%) 24,148,5 25,5+8,6
(n=118) (n=32)
Enesehinnang (punkti) 26,3+3,1 26,8+2,6
(n=107) (n=33)
MAA (min/péevas) 481160 479157
(n=100) (n=27)
KKA (min/péevas) 234448 234433
(n=100) (n=27)
MKA (min/péevas) 39+13 43£13
(n=100) (n=27)
TKA (min/péevas) 21413 21£17
(n=100) (n=27)
MTKA (min/péevas) 60123 64126
(n=100) (n=27)
KKA + MKA + TKA (min/pédevas) 358+163 347£156
(n=100) (n=27)
20 m LV]J (16ikude arv) 30,2+15,3* 24,2+13,7
(n=1006) (n=30)
Eesti keele hinne 4,3+0,7* 3,9+0,8
(n=119) (n=33)
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Matemaatika hinne 4,4+0,7 4,240,8
(n=119) (n=33)

KH — kdrgharidusega. MKH — mitte kdrgharidusega. KMI — kehamassiindeks. MAA — mitteaktiivne aeg. KKA —
kerge kehaline aktiivsus. MKA — modddukas kehaline aktiivsus. TKA — tugev kehaline aktiivsus. MTKA —
mdodukas kuni tugev kehaline aktiivsus. 20 m LVJ — 20-meetriste 15ikude vastupidavusjooks.

* - statistiliselt oluline erinevus vorreldes lastega, kelle vanem on MKH (p<0,05).

Tabel 3 toob vilja KH ja MKH vanemate poiste antropomeetrilised niitajad, kehalise ja vaimse

voimekuse nditajad ning kehalise aktiivsuse néitajad.

Statistiliselt oluline erinevus, kus p<0,05, ilmnes KMI ja TKA néitajates ning eesti keele hinde
tulemuses vorreldes poistega, kelle vanem on MKH. Kehamassi tulemuste pohjal on tendents

olulisele erinevusele.

Tabel 3. KH ja MKH vanemate poiste antropomeetrilised néitajad, kehalise ja vaimse

voimekuse ning KA nditajad (keskminetstandardhélve) ning gruppidevahelised erinevused.

Tunnus Poiss, kelle vanem on Poiss, kelle vanem on
KH MKH
Pikkus (m) 1,52+0,09 1,5240,08
(n=57) (n=22)
Kehamass (kg) 42,9+10,1 47,9+12,8
(n=57) (n=22)
KMI (kg/m?) 18,4+3,3* 20,5+4,4
(n=57) (n=22)
Rasvaprotsent (%) 20,847,5 24,3493
(n=56) (n=21)
Enesehinnang (punkti) 25,943,3 27,0£2,7
(n=51) (n=22)
MAA (min/péevas) 483150 498449
(n=48) (n=19)
KKA (min/péevas) 239440 230438
(n=48) (n=19)
MKA (min/péevas) 40+14 40£13
(n=48) (n=19)
TKA (min/péevas) 23+14%* 1548
(n=48) (n=19)
MTKA (min/péevas) 63125 55+19
(n=48) (n=19)
KKA + MKA + TKA (min/péevas) 369+164 3101147
(n=48) (n=19)
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20 m LV]J (16ikude arv)

Eesti keele hinne

Matemaatika hinne

33,4+16,2
(n=54)

4,2+0,6*
(n=57)

4,4+0,7
(n=57)

27,2+15,8

(n=19)

3,7£0,7
(n=21)

4,310,7
(n=21)

KH — kdrgharidusega. MKH — mitte kdrgharidusega. KMI — kehamassiindeks. MAA — mitteaktiivne aeg. KKA —
kerge kehaline aktiivsus. MKA — modddukas kehaline aktiivsus. TKA — tugev kehaline aktiivsus. MTKA —
mdddukas kuni tugev kehaline aktiivsus. 20 m LVJ — 20-meetriste 15ikude vastupidavusjooks.

* - statistiliselt oluline erinevus vorreldes poistega, kelle vanem on MKH (p<0,05).

Tabel 4 kajastab KH ja MKH vanemate tlidrukute antropomeetrilisi niitajaid, kehalise ja

vaimse vOoimekuse nditajaid ning kehalise aktiivsuse néitajaid.

Statistiliselt olulised gruppidevahelised erinevused (p<0,05) esinesid KMI ja TKA néitajates

ning eesti keele hinde tulemustes vorreldes tiidrukutega, kelle vanem on MKH. Kehamassi

tulemuste pdhjal on tendents olulisele erinevusele.

Tabel 4. KH ja MKH vanemate tiidrukute antropomeetrilised niitajad, kehalise ja vaimse

voimekuse ning KA nditajad (keskminetstandardhélve) ning gruppidevahelised erinevused.

Tunnus Tiidruk, kelle vanem  Tiidruk, kelle vanem on
on KH MKH
Pikkus (m) 1,52+0,08 1,5520,06
(n=66) (n=10)
Kehamass (kg) 43,4+11,3 47,849,7
(n=66) (n=10)
KMI (kg/m?) 18,5+3,3* 19,7432
(n=66) (n=10)
Rasvaprotsent (%) 26,918,2 30,3+£6,9
(n=66) (n=10)
Enesehinnang (punkti) 26,7+2,9 26,91£2.6
(n=60) (n=9)
MAA (min/péevas) 476167 484169
(n=56) (n=9)
KKA (min/péevas) 229+53 237+26
(n=56) (n=9)
MKA (min/péevas) 39+12 39+10
(n=56) (n=9)
TKA (min/péevas) 21+15% 21£15
(n=56) (n=9)
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MTKA (min/péevas) 60124 60£18

(n=56) (n=9)
KKA + MKA + TKA (min/pédevas) 350164 393+131
(n=56) (n=9)
20 m LVJ (16ikude arv) 26,9+13,8 21,749,8
(n=55) (n=9)
Eesti keele hinne 4,4+0,7* 4,0%0,8
(n=66) (n=10)
Matemaatika hinne 4,4+0,7 4,0%0,7
(n=66) (n=10)

KH — kdrgharidusega. MKH — mitte kdrgharidusega. KMI — kehamassiindeks. MAA — mitteaktiivne aeg. KKA —
kerge kehaline aktiivsus. MKA — modddukas kehaline aktiivsus. TKA — tugev kehaline aktiivsus. MTKA —
md&ddukas kuni tugev kehaline aktiivsus. 20 m LVJ — 20-meetriste 15ikude vastupidavusjooks.

* - statistiliselt oluline erinevus vorreldes tiidrukutega, kelle vanem on MKH (p<0,05).

Tabelis 5 on esitatud poiste ja tiidrukute vordlus 1dhtudes lapsevanema haridustasemest ning
nende vordlus MTKA niitajate (aeg, normi tditjate arv ja osakaal) ja treeningutel osalemise
alusel. Uuringus osalenutest 82% ehk 126 last votavad osa organiseeritud spordist. Nende
hulgast 86% ehk 108 last on pirit perest, kus vihemalt {iks lapsevanem omab kdrgharidust.

Gruppidevahelisi statistiliselt olulisi erinevusi ei leitud iiheski niitajas.

Tabel 5. KH ja MKH vanemate poiste ja tiidrukute MTKA pidevane aeg, normitiditjate arv ja

osakaal, treeningutest osavotjate arv ja osakaal (keskmine+standardhélve) ning gruppidevahelised

erinevused.
Tunnus Poiss, kelle Poiss, kelle Tiidruk, kelle Tiidruk, kelle
vanem on vanem on vanem on KH vanem on

KH MKH n=66 MKH
n=57 n=22 n=10

MTKA normi téitjad (n;%) 22; 38,6 9; 40,9 22:33,3 5;50,0

MTKA pievas (min) 82+19 78+19 78%15 95430

Treeningutest osavdtjad (n;%) 51; 89,5 12; 54,5 57; 86,4 6; 60,0

KH — kdorgharidusega. MKH — mitte korgharidusega. MTKA — mddduka kuni tugeva intensiivsusega kehaline

aktiivsus.
Tabelis 6 (Lisa 1) on jaotatud poisid ja tiidrukud selle pdhjal, et kas nende vanem on KH voi

MKH ning kas nad osalevad treeningutel v3i mitte. Vilja on toodud nende antropomeetrilised

niitajad, kehalise ja vaimse voimekuse, KA niitajad ning gruppidevahelised erinevused.
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Statistiliselt oluline erinevus (p<0,05) esines koikidel gruppidel kehamassis, KMI,
rasvaprotsendis, MAA, MKA ning 20 m LV]J. Eesti keele hindes esines statistiliselt oluline
erinevus (p<0,05) kdikidel gruppidel vilja arvatud tiidrukutel, kelle vanem on MKH.

4.2. Lastevanemate haridustase ja treeningutel osalemine

Tabel 7 annab {ilevaate sellest, kas lapsevanemad osalevad treeningutel voi mitte ning kuidas
nad jagunevad vastavalt nende haridustaseme jérgi. Kiisitletud vanemate seas oli 159 ema ja
142 isa. 119 ema ehk 74,8% omavad korgharidust. 72 isa ehk 50,7% omavad korgharidust.

Gruppidevahelist statistiliselt olulist erinevust ei esinenud.

Tabel 7. Emade ja isade treeningutel osalejate ja mitteosalejate arv ja osakaal haridustaseme

jérgi.
Tunnus Emad Isad
n=159 n=142
KH, osaleb treeningutel (n; %) 100; 62,9 62; 43,6
KH, ei osale treeningutel (n; %) 19; 11,9 10; 7,0
MKH, osaleb treeningutel (n; %) 28; 17,6 46; 32,4
MKH, ei osale treeningutel (n; %) 12; 7,5 24; 16,9

KH — kdrgharidusega. MKH — mitte kdrgharidusega.

Tabelist 8 saab informatsiooni emade ja isade treeningutel osalemise kohta — sagedus ning
protsentuaalne osakaal vastavast grupist. Emadest votab igapdevaselt treeningutest osa 7,5%,
isadest osaleb treeningutel iga paev 7,0%. Statistiliselt olulist erinevust, kus p<0,05, ei esinenud

itheski nditajas.

Tabel 8. Emade ja isade treeningutel osalemise sagedus kordade arvu néol ja osakaal ning

gruppidevahelised erinevused.

Tunnus Emad Isad
n=159 n=142
Osaleb treeningutel iga paev (n; %) 12; 7,5 10; 7,0
5-6 treeningut nadalas (n; %) 22; 13,8 22; 15,5
3-4 treeningut néadalas (n; %) 65; 40,9 55; 38,7
1-2 treeningut nédalas (n; %) 29; 18,2 21; 14,8
Paar treeningut kuus (n; %) 14; 8.8 4;2.8
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Ei osale treeningutel (n; %) 17; 10,7 30; 21,1

4.3. Olulised seosed moodetud tulemuste vahel

Lastevanemate haridustase kogu valimis oli statistiliselt olulises positiivses korrelatiivses
seoses ema sportimisharjumustega (r=0,214; p<0,01). Laste KMI ja lastevanemate haridustase
olid olulises seoses (r=0,293; p<0,01). Isade ja emade sportimisharjumused olid omavahel

olulises seoses (r=0,233; p<0,01).

Poiste seas leiti oluline seos KMI ja vanema haridustaseme vahel (r=0,254; p<0,05). Poiste

vanemate hulgas leiti oluline seos vanemate haridustaseme ja ema sportimisharjumuste vahel

(r=0,235; p<0,05).

Tidrukute seas leiti statistiliselt oluline positiivne korrelatiivne seos KMI ja vanemate

haridustaseme vahel (r=0,343; p<0,01).
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5. ARUTELU

Kidesoleva magistritdd eesmérgiks oli hinnata Tartu linna ja ldhivaldade 5. klassi Opilaste
kehalist aktiivsust, kehalist ja vaimset vOimekust ning leida mdddetud niitajate seosed
lastevanemate haridustasemega. Varasemalt on uuritud Eesti 5. klassi Opilaste kehalist
aktiivsust ja voimekust, tervisenditajaid ning organiseeritud spordis osalemist, kuid kéesolevas
uuringus on andmeid seostatud ka lapsevanemate haridustasemega, mis nditab kui suur voib

olla lapsevanemate panus oma laste tervisele ning litkumisharjumustele.

5.1. Laste kehaline aktiivsus, liikumisnormi tiitmine ja organiseeritud spordis osalemine

ning seosed lastevanemate haridustasemega

WHO (2022) kinnitusel ei tdida maailma 11-17-aastastest tiidrukutest 85% ja poistest 78%
soovituslike litkumisnorme (vihemalt 60 minutit keskmise kuni kdrge intensiivsusega kehalist
tegevust pdevas). Uuringus osalenud 159 lapsest tditis WHO (2022) pdevase soovitusliku
litkumisnormi 59 last ehk 37% vaatlusalustest. 2021/2022. dppeaasta kohta kdiva uuringu
tulemustest selgus, et igapédevaselt tdidab soovitusliku litkumisnormi vaid 16,2% 11-15-
aastastest Eesti koolinoortest (Oja & Piks6dt, 2023). Eelnev kinnitab, et pdevast soovituslikku
litkumisnormi tdidab iisna vdike osa Opilastest. Liitkumisnormi mittetéitmist voib seostada ka

perekondliku mdjuga, sest lapsed votavad palju eeskuju oma vanematelt (Oja et al., 2019).

Sugude vahel litkumisnormi tiitmises suurt erinevust ei esinenud. Poistest tditis MTKA normi
45,6% ja tiidrukutest 42,4%. Ka teistes intensiivsustsoonides olid KA védrtused iisna vordsed
poiste ja tiidrukute vahel. Kui vorrelda poiste pidevast KA erinevates intensiivsustsoonides
vanema haridustaseme jérgi, siis poiste, kellel vihemalt {iks vanem on KH, tulemused (KKA,
MKA, TKA, MTKA) on pisut kdrgemad kui poistel, kelle vanem on MKH. Eelnev seostub
Fernandez-Alvira et al. (2015) uuringuga, et mida kdrgema haridustasemega on lapsevanemad,
seda tdendolisemalt on nende lapsed kehaliselt rohkem aktiivsed. KH vanemaga ja MKH

vanemaga tiidrukute tulemuste vordluses mérkimisvidérseid erinevusi ei olnud.

2021/2022 oppeaasta kohta koostatud Eesti koolidpilaste tervisekditumise uuringu raporti
pohjal ndhtub, et 11-, 13-, ja 15-aastaste seast osaleb treeningutel 61,6% Opilastest, kellest
suurem hulk votab treeningutest osa 2-4 korral niddalas. Kui vorrelda treeningutel osalejaid soo
jérgi on nditajad jargmised: organiseeritud spordist votavad osa 63,5% poistest ja 59,6%

tiidrukutest (Oja & Piksoot, 2023). Kéesoleva magistritod vaatlusalustest vottis osa
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treeningutest 126 last (79,2%), nende hulgas 63 poissi (77,8%), 63 tiidrukut (80,8%). Koikide
laste hulgast 86% ehk 108 last vOtavad osa organiseeritud spordist ning on périt perest, kus
vihemalt iiks lapsevanem omab kdrgharidust. Ka Riso et al. (2019) uuring kinnitas, et

organiseeritud spordist votavad rohkem osa lapsed, kellel on vihemalt iiks KH vanem.

Uuringust selgus, et pdevase soovitusliku MTKA litkumisnormi tditjaid oli rohkem
organiseeritud spordis mitte osalejate seas kui treeningutel osalejate seas ning seda vanema
haridustasemest soltumata. Treeningutel mitte osalejate keskmine pédevane liikkumisaktiivsus
(MTKA) oli 65 min/pdevas, treeningutel osalejatel 61 min/pdevas. Kui vorrelda liikumist
erinevates intensiivsustsoonides, siis treeningutel mitte osalejate seas oli pdevane MKA ja TKA
suurem kui treeningutel osalejate seas. Autori arvates voib pohjus peituda treeningute
iseloomus. Ka Mooses & Kull (2020) kinnitasid, et vanuse kasvades treeningute iseloom
muutubki ning jérjest enam keskendutakse tehnilistele aspektidele, mille tdttu voib treeningul
tekkida rohkem MAA, mis vihendabki pidevast KA. Teisalt olid vaatlusalused sellises eas, kus
trennis vOib palju aega kuluda ka treeneri juhendite kuulamisele voi distsipliini loomisele.
Samuti vOib médravaks teguriks olla ka asjaolu, et treeningutel mitte osalevad lapsed
suurendavad oma péevast liikkumisaktiivsust muud moodi vabal ajal aktiivsed olles. Niiteks
kasutavad koolis kdimiseks aktiivset transporti (jalgsi, rattaga), veedavad oma vaba aega véljas
méngides, jalutades vo0i harrastavad perekonnaga voi sdpradega muid aktiivseid tegevusi.
Eelneva pohjal jireldubki, et treeningutel osalemisest iiksi ei piisa, et tdita pdevast
litkumisnormi ja suurendada tervisekasu, vaid on oluline liikuda piisavalt ka trenni- ja

koolivélisel ajal (Mooses et al., 2016).

Vihemalt ihe KH vanemaga laste uuringutulemused olid paljudes niitajates paremad. Poiste
ja tidrukute tervisenditajad olid paremad neil, kellel on vihemalt iiks vanem on KH, vdrreldes
lastega, kelle vanem on MKH - madalamad néitajad kehamassis, KMI ja rasvaprotsendis. KH
vanema lapsed olid paremate tervisenditajatega ning positiivne seos leiti laste KMI ja
lapsevanema haridustaseme vahel — poistel r=0,254 (p<0,05), tiidrukutel r=0,343 (p<0,05) .
Autori arvates vOib pohjuseks olla KH lapsevanemate suur osakaal valimis. Kehamassi
tulemuste pohjal oli tendents olulisele erinevusele nii poistel kui ka tiidrukutel, kellel on
vihemalt iiks KH vanem vdrreldes nende poiste ja tiidrukutega, kelle vanem on MKH. Paremad
tervisenditajad olid ka nendel lastel, kes osalevad treeningutel ning kellel on véhemalt iiks KH
vanem vdrreldes nende lastega, kes osalevad treeningutel ja kelle vanem on MKH. Lisaks tuli
vélja, et paremad tervisenditajad on nende poistel, kes ei osale treeningutel ja kelle vanem on
KH kui nendel lastel, kes osalevad treeningutel ja kelle vanem on MKH. Autori hinnangul voib

asjaolu pdohjendada see, et laps on kiill treeninggrupi nimekirjas, kuid reaalselt kédiakse trennis
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ebaregulaarselt voi ollakse trennis mitteaktiivsed. Samuti leiab autor, et KH vanematel voivad
olla paremad kasvatusoskused ja teadmised tervisliku toitumise ja elukorralduse osas. Mooses
& Kull (2020) mirkisid, et vaid viike osa treeningutel osalevatest 7-12-aastastest lastest ja
noortest liiguvad iga pdev vdhemalt 60 minutit. See omakorda vdib mdju avaldada ka

tervisenditajatele.

5.2. Laste kehaline ja vaimne voimekus ning seosed lastevanemate haridustasemega

Laste kehalise voimekuse hindamiseks kasutati 20 m LVJ testi. Statistiliselt oluline erinevus
(p<0,05) esines poistel 20 m LVJ testi tulemustes vorreldes tiidrukutega. Nii poisid kui
tiidrukud, kellel vihemalt {iks vanem on KH, néitasid paremaid tulemusi (suurem ldikude arv)
kui need poisid ja tiidrukud, kelle vanem on MKH. Samuti olid paremad tulemused
organiseeritud spordis osalevatel lastel vorreldes treeningutel mitte osalevate poiste ja
tiidrukutega, kusjuures erinevus oli statistiliselt oluline (p<0,05). Autori arvates on tulemus
ootuspdrane, sest KH vanemate lapsed osalevad rohkem treeningutel, mis annabki neile
valdavalt parema kehalise ettevalmistuse. Samuti on treeningutel kdivad lapsed harjunud

pingutama ka visimuse tekkides ega I0peta harjutust esimese ebamugavuse tekkides.

Vaimse voimekuse hindamiseks kasutati laste dppetulemusi eesti keeles ja matemaatikas ning
enesehinnangu testi. On varemgi leitud seoseid, et treeningutel osalemine aitab tdsta laste
vaimset voimekust ja dpitulemusi (Riso et al., 2019). Kéesolev uurimus kinnitas, et paremad
hinded olid nendel Opilastel, kes vdtavad regulaarselt osa treeningutest, mida omakorda
kinnitab ka Mooses et al. (2016). Lisaks néitasid paremaid dpitulemusi need dpilased (nii poisid
kui ka tiidrukud), kes on périt perest, kus vihemalt iiks lapsevanem omab korgharidust.
Enesehinnangu testi tulemuste pdhjal olid kdrgemad niitajad nendel poistel (27,0 punkti) ja
tiidrukutel (26,9 punkti), kelle vanem on MKH, kuigi erinevus pole statistiliselt oluline
vorreldes nende poiste ja tiidrukutega, kelle vanem on KH. Liu et al. (2015) uuring kinnitab, et
treeningutel osalevatel lastel ja noortel on kdrgem enesehinnang. Kéesolevast uuringust selgus,
et enesechinnang on kdrgem nendel poistel, kes osalevad treeningutel ning seda nii KH
vanemaga (26,1 punkti) kui ka MKH vanemaga poiste (27,3 punkti) puhul. Tiidrukute puhul
oli enesehinnang kdrgem treeningutel osalevatel ning KH vanemaga neidudel (27,0 punkti).
Samas kui MKH vanemaga perest périt tiidrukute olukord oli vastupidine — korgem
enesehinnang oli treeningutel mitte osalevatel tiidrukutel (27,3 punkti) kui treeningutel

osalevatel tiidrukutel (20,7 punkti). Autori arvates annab treeningutel osalemine lastele viga
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vajaliku gruppi kuulumise kogemuse. Samas voib gruppi kuuluda ka spordiviliseid hobisid
harrastades. Laste enesehinnangut mdjutab véga palju tegureid, sportimine on vaid {liks nende

seast.

5.3. Lapsevanemate haridustase ja liikkumisaktiivsus

Uuringus osales 159 ema, kellest 119 (74,8%) olid KH ning 40 (25,2%) MKH. Isasid oli kokku
142, kellest 72 (50,7%) olid KH ning 70 (49,3%) MKH. Autori arvates voib kdrgharitud
lapsevanemate suurt osakaalu valimist pdhjendada asjaolu, et Tartu linnas asuvad mitmed
korgkoolid ning peale 1dpetamist on jdddud siia piirkonda elama. Samuti voib tdhendusrikas

olla aspekt, et KH inimesed osalevad meelsamini teadusuuringutes, mida kinnitavad ka mitmed

teadusartiklid (Brewer et al., 2014; Ceballos et al., 2014; Ulrich et al., 2013).

Lastevanemate tulemuste pdhjal ndhtub, et treeningutel osaleb 128 ema 159-st (80,5%) ning
108 isa 142-st (76,1%). 301-st lapsevanematest 120 (39,9%) votavad treeningutest osa 3-4
korda nédalas. Mida kehaliselt aktiivsemad on vanemad, seda rohkem liiguvad nende lapsed.
Eelnevat on kinnitanud ka mitmed teised uuringud (Cheng et al., 2014; Ha et al., 2022; Su et
al., 2022). Teisalt selgub, et umbes kuuendik lapsevanematest (15,6%) ei osale iildse
treeningutel. 22 lapsevanemat ehk 7,3% votavad treeningutest osa igapédevaselt. To60st nidhtub,
et isade ja emade sportimisharjumused olid omavahel olulises korrelatiivses seoses (1=0,233;
p<0,01). Lastevanemate haridustase kogu valimis oli statistiliselt olulises positiivses

korrelatiivses seoses ema sportimisharjumustega (r=0,214; p<0,01).

Treeningutel osalevatel 236-st vanemast suur hulk ehk 162 lapsevanemat on KH (68,6%).
Uuringu tulemustest selgus, et nende perede lapsed, kus on vihemalt iks KH vanem, liiguvad
rohkem ning votavad aktiivsemalt osa organiseeritud spordist. Vanema haridustaseme ja lapse
litkumisaktiivsuse vahel on varemgi seoseid leitud (Fernandez-Alvira et al., 2015). Laste KMI
ja lastevanemate haridustaseme vahel leiti olulises seoses (1=0,293; p<0,01). Selle pdhjal vdib
jéreldada, et vanemad mdjutavad oma tegemiste ja harjumustega enda lapsi erinevates
valdkondades: liikumisaktiivsus, tervisekditumine, toitumisharjumused (Oja et al., 2019). Mida
kdrgem on lapsevanemate haridustase, seda teadlikumalt osatakse eelnimetatud valdkondades

kiituda ja oma lastele eeskujuks olla (Lindsay et al., 2018).
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5.4. Uurimistoo tugevused ja piirangud

Antud magistritod tugevuseks on objektiivselt mdddetud andmed vaatlusaluste
litkumisaktiivsuse kohta, mida antud uuringus mdddeti AM abil. AM 16i vdimaluse koguda
informatsiooni KA intensiivsustasemete kohta. Lisaks toetas paralleelselt liikumispdeviku
taitmine Uldpildi loomist Opilaste kehalisest aktiivsusest. Teiste nditajate modtmiseks kasutati
samuti usaldusvéirseid teste: valideeritud enesehinnangu test, standardiseeritud test kehalise
voimekuse hindamiseks. Valimi hulk oli piisavalt suur ja mitmekesine (osalejad nii Tartu linna
kui ka selle lahivaldade koolist), et teha jareldusi antud piirkonna kohta. Vaatlusaluste ja nende
vanemate valimi hulk oli {isna vOrdne, mis lubas teha usaldusvéirseid jareldusi ning leida

seoseid moddetud néitajate vahel.

T66 tiheks piiranguks voib pidada mdddetud nditajate arvu ebavordsust iihe vaatlusaluse kohta.
Teatud gruppe analiiiisides vdis nédha, et nditeks eesti keele ja matemaatika hinne oli esitatud
rohkematel vaatlusalustel kui niiteks andmed KA kohta. PShjus vdib peituda selles, et

oppeainete tulemusi ehk hindeid on lihtsam koguda kui muudmoodi mdddetavaid tulemusi.

Andmed KA vbi tervisenditajate kohta ndudsid fiiiisilist mdotmist. Uuringus osalejad vaisid
teatud pdhjusel nendest eemale jddda (haigestusid, koroonaviirusest tingitud piirangud). KA
kohta kiivaid andmeid koguti AM abil. Ka nende kasutamisel tekkisid moned piirangud.
Niiteks ei olnud voimalik AM kanda veega seotud tegevuste ajal (ujumine, sdudmine) ning
seade ei pruukinud adekvaatseid andmeid koguda jalgrattasdidul voi toukerattasdidul. Lisaks
voisid uuritavad selle treeningu ajal eemaldada, kui see neid segas. Eelnimetatud pdhjuste tottu
vOis jadda osa vaatlusaluste kehalisest aktiivsusest mddtmata ning seetdttu voisid tulemused
(KA niitajad) olla reaalsusest pisut madalamad. Samuti ei saa kindel olla, kui tépselt

vaatlusalused liikumispédevikut téitsid.

Kéesolev uurimus toob vélja nii dpilaste kui ka nende vanemate igapdevase litkumisaktiivsuse
olulisuse. Nagu néhtub, siis organiseeritud treeningutest osa votmisest iliksi ei piisa, et téita
soovituslikku pdevast MTKA normi. Tuleks harrastada ka muid aktiivseid tegevusi koolivilisel
ajal. Kuna perekonna mdju laste litkumisaktiivsusele on arvatust suurem, siis on eriti oluline,
et vanemad toetaksid oma laste pidevast KA. Harrastades iihiselt koos perega aktiivseid tegevusi
on voimalik tdsta ka lastevanemate KA ning seelibi tagada paremad tervisenditajad. Selleks, et
lapsi ja nende vanemaid rohkem litkuma panna, leiab t66 autor, et tuleks tdsta nii laste kui
vanemate teadlikkust KA ning sellega kaasnevate tervisekasude kohta. Samuti tuleks

omavalitsustel luua rohkem kittesaadavaid tingimusi perega sportimiseks, eriti vabas dhus.
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6. JARELDUSED

1. Poiste KA néitajad on korgemad neil, kellel vdhemalt iiks vanem on KH vdrreldes nende

poistega, kelle vanem on MKH.

2. Kehaliselt vdimekamad on need lapsed, kellel vihemalt iiks vanem on KH. Statistiliselt
oluline erinevus esines KH vanemaga poistel 20 m LVJ vdrreldes nende poistega, kelle vanem

on MKH.

3. Paremad tervisenditajad olid lastel, kellel vihemalt iiks vanem on KH. Statistiliselt oluline
erinevus esines kehamassi ja KMI niitajates vorreldes lastega, kelle vanem on MKH. Laste

KMI ja lastevanemate haridustase olid olulises korrelatiivses seoses.

4. Paremaid Opitulemusi néitasid need lapsed, kellel vdhemalt iiks vanem on KH. Samuti ka

need lapsed, kes votavad regulaarselt osa organiseeritud spordist.

5. Litkumisharrastusega tegeleb rohkem lapsevanemaid, kes on KH. Lastevanemate haridustase

kogu valimis oli statistiliselt olulises seoses ema sportimisharjumustega.
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LISA 1. Tabel 6. Poiste ja tiidrukute vordlus vanema haridustaseme ja
treeningutel osalemise voi mitte osalemise pohjal. Nende antropomeetrilised
niitajad, kehalise ja vaimse voimekuse ning KA niitajad

(keskminexstandardhilve) ning gruppidevahelised erinevused

Tunnus Poiss, kelle Poiss, kelle Poiss, kelle Poiss, kelle Tiidruk, kelle Tiidruk, kelle Tiidruk, kelle Tiidruk, kelle
vanemon KH ja  vanemonKH ja  vanemon MKH  vanemon MKH vanemonKH ja vanemonKHja vanemon MKH vanem on MKH
osaleb ei osale ja osaleb ja ei osale osaleb ei osale ja osaleb ja ei osale
tr il 1 tr i 1 tr ingutel treeni 1 tr i 1 tr ingutel treeni 1 tr i 1
Pikkus (m) 1,53+0,08 1,52+0,05 1,53+0,08 1,49+0,10 1,52+0,08 1,50+0,07 1,52+0,05 1,53+0,05
(n=48) (n=5) (n=13) (n=7) (n=53) (n=7) (n=5) (n=4)
Kehamass (kg) 42,9£10,5# 43,146,7 49,2+12,9## 43,5+12,6 41,818,6* 42,3%11,1 43,146,7** 49,4£10,8
(n=48) (n=5) (n=13) (n=7) (n=53) (n=7) (n=5) (n=4)
KMI (kg/m2) 18,1£3,1# 18,742,6 20,844, 1% 19,2446 17,9+2,4* 18,543,3 18,742,6** 21,1433
(n=48) (n=5) (n=13) (n=7) (n=53) (n=7) (n=5) (n=4)
Rasvaprotsent (%) 20,4+7,7# 23.346,9 24,819 4t 21,548,9 25,8+7,2% 28,746,9 23,36,9** 33,9£1,5
(n=47) (n=5) (n=12) (n=7) (n=53) (n=7) (n=5) (n=4)
Enesehinnang 26,1+2,9% 20,7+4,0 27,342 8#3# 26,1£2,6 27,0£2,8% 26,9+1,9 20,744,0** 27,317
(punkti) (n=45) (n=3) (n=13) (n=7) (n=47) (n=7) (n=3) (n=4)
MAA (min/pievas) 4841524 475436 50414244 466152 483+67* 44958 475436%* 50676
(n=43) (n=5) (n=13) (n=5) (n=48) (n=7) (n=5) (n=4)
KKA (min/péevas) 240441 235432 234443 227422 226+53 260+44 235432 24036
(n=43) (n=5) (n=13) (n=5) (n=48) (n=7) (n=5) (n=4)
MKA (min/pievas) 40£15# 4316 39+12## 47£14 38+12% 42+13 4316%* 3349
(n=43) (n=5) (n=13) (n=5) (n=48) (n=7) (n=5) (n=4)
TKA (min/pievas) 22+14 2716 1549 1747 21£14 23421 27£16 26421
(n=43) (n=5) (n=13) (n=5) (n=48) (n=7) (n=5) (n=4)
MTKA (min/péevas) 62426 70£18 54+17 64£20 59423 66132 70£18 59427
(n=43) (n=5) (n=13) (n=5) (n=48) (n=7) (n=5) (n=4)
KKA + MKA + TKA 368171 379484 299+131 360£199 3461148 3561264 379484 406200
(min/pievas) (n=43) (n=5) (n=13) (n=5) (n=48) (n=7) (n=5) (n=4)
20mLV]J (16ikude 33,5£15,3# 21,5+7.8 29,4+15,1## 24,3%19,0 27,9£13,6% 13,4449 21,547,9** 18,344,6
arv) (n=46) (n=4) (n=12) (n=6) (n=48) (n=5) (n=4) (n=4)
Eesti keele hinne 4,240,6# 4,0+0,7 3,940, 7## 3,3+0,5 4,5+0,6% 3,9£0,9 4,0+0,7 4,0+0,8
(n=48) (n=5) (n=13) (n=7) (n=53) (n=7) (n=5) (n=4)
Matemaatika hinne 4,4%0,7 4,4+0,6 4,3+0,6 4,1+0,9 4,5+0,7 4,410,8 4,410,6 4,0£0,8
(n=48) (n=5) (n=13) (n=7) (n=53) (n=7) (n=5) (n=4)
KH - korgharidusega. MKH — mitte ko i KMI - keh iindeks. MAA — mif iivne aeg. KKA — kerge kehaline aktiivsus. MKA — mo6dukas kehaline aktiivsus. TKA — tugev kehaline aktiivsus.
MTKA — mdddukas kuni tugev kehaline aktiivsus. 20 m LVJ - 20. iste 16ikude i jook

# - statistiliselt oluline erinevus vorreldes poistega, kellel vahemalt iks vanem on KH ning ei osale treeningutel (p<0,05).

## - statistiliselt oluline erinevus vorreldes poistega, kellel vihemalt itks vanem on MKH ning ei osale treeningutel (p<0,05).

* - statistiliselt oluline erinevus vorreldes tiidrukutega, kellel vahemalt iiks vanem on KH ning ei osale treeningutel (p<0,05).

** . statistiliselt oluline erinevus vorreldes tiidrukutega, kellel viihemalt iiks vanem on MKH ning ei osale treeningutel (p<0,05).

37



LISA 2. Aktseleromeetri paevik

Tartu 10-11 aast laste objektiivselt moodetud kehaline aktiivsus ja voimekus
Kood:
Aktseleromeetri pievik o
Palume tiita iga aktseleromeetri kandmise paeva kohta jargnevad kellaajad:
KUUPAEV E T K N R L P
2109 2209 2309 2409 2509 26 09 2709
MIS KELL tdusid hommikul iiles?
KUIDAS liikusid kooli ja kodu vahet (Jalgsi ,J“,
Rattaga “R* voi Transpordiga ,,T) (tdmba J/R/'T J/IR/'T J/R/'T J/IR/'T J/IR/'T J/IR/T J/T/R

sobivale vastusele ring imber)

Kas koolis toimus duevahetund? Jah/ei

Kas kiisid Guevahetunnil Sues? Jah/ei

Organiseeritud Spordiala

spordis ehk

treeningul osalemine
MIS KELL treening algas
ja 1oppes

KUIDAS léksid (Jalgsi ,,J“, Rattaga , R,

trenni? Transpordiga ,, T*

MIS KELL liksid 6htul magama?

KUI PIKAKS HINDAD TANAST

EKRAANIAEGA (30 minuti tiipsusega)?

VABATAHTLIKUD mirkused/tdiendused péaeva
kohta (nt reisid, haigused, iiritused, ilmast tingitud
pohjused jms).

Palume siia markida tegevuse, siis kui sa ei kanna am-i. Nt. Tegevused, mille ajal on seadet ebamugav kanda voi on kandmine keelatud

(nt. Ujumine, pesemine). Vajadusel kasutage oma lisalehte voi kirjutage poordele.

Am Am
Kuupiiev ' l.., . e,alf, aneku Tegevus g(%g:.nloi:ltleek::gmise ajal

B -3
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LISA 3. Enesehinnangu kiisimustik

ENESEHINNANGU KUSIMUSTIK

Eesnimi: Perekonnanimi:

Sugu: [Umees [Jnaine Vanus: aastat

Kool: Tanane kuupéev:

Esitame Sulle 10 vaidet ja soovime teada, kuivord oled nendega ndus voi mitte. Siin testis ei ole digeid
ega valesid vastuseid, sest tahame teada ainult Sinu enda arvamust. Palun loe iga vaide hoolikalt
labi ning tee rist igal real Ghele vastusvariandile, mida pead enda puhul kdige tapsemaks.
Naiteks kui testis on vaide “Olen endaga rahul’, siis:

* kui Sa ei ole kunagi endaga rahul, siis tee rist EI (POLE NOUS) veeru kasti ~—\& 4,"“ )

* kui oled vaid mdnikord endaga rahul, siis tee rist MONIKORD veeru variandile "\

* kui oled endaga alati rahul, siis tee rist JAH (OLEN NOUS) veeru kasti ' 5"’

Vasta kindlasti kGikidele vaidetele. Kui soovid oma vastust muuta, tee seda arusaadavalt. Oma
vastused puUa anda voimalikult kiiresti ja pikalt kaalumata.

Ei, Monikord, Jah,
Viited pole nous, vahel on olen nous,

ei ole nii nii on nii
Suhtun endasse hasti ] O O
> Oskan kéike sama hasti kui teised ] O O
Ma ei meeldi endale O O O
a Olen endaga rahul O O O
5 Minus pole midagi head O O O
¢ Mu elu tundub tiihi ja méttetu O O O
Olen sama vajalik kui teised 0O 0O O
. Ma ei saa lihegi asjaga hakkama ] ] O
Mul on palju héid oskusi ja omadusi O O O
Ma ei tunne endast roomu O O O

Palun kontrolli Idpetuseks Ule, kas oled vastanud koigile kisimustele.

SUUR TANU!

-
) rsesc
2014, Tartu Olikook psiihholoogia instituut
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LISA 4. Lapsevanema kiisimustik

Tartu 10-11 aastaste laste objektiivselt moodetud kehaline aktiivsus ja voimekus

LUGUPEETUD LAPSEVANEMAD!

Palun taitke lapsega koos elava(te) vanema(te) kohta:

Kood:

Ema:

Kui sageli harrastate vabal ajal tervisesporti
vihemalt poole tunni viltel, nii et hakkate kergelt
hingeldama ja higistama?

[Jiga piev

D 4-6 korda nadalas

D 2-3 korda nadalas

D kord niadalas

[]2-3 korda kuus

[[Jméned korrad aastas voi iildse mitte

Pikkus m
Kaal kg
Vanus: a

Haridustase:
[]Kérgharidus
[CJKesk- vdi keskeriharidus
] P&hiharidus

[Jei saa vigastuse voi haiguse téttu sportida

D MUU Lo

Lsa:

Kui sageli harrastate vabal ajal tervisesporti vihemalt
poole tunni viltel, nii et hakkate kergelt hingeldama
ja higistama?

[Jiga piev

|:] 4-6 korda nadalas

D 2-3 korda nddalas

D kord niadalas

[]2-3 korda kuus

[Jméned korrad aastas voi iildse mitte

[Jei saa vigastuse voi haiguse tottu sportida
Pikkus m
Kaal kg
Vanus: a

Haridustase:
[]Kérgharidus
[JKesk- voi keskeriharidus
[]P6hiharidus

I:] MUU Lot

[ KAS TEILE ON OLULINE, ET LAPS OSALEKS ORGANISEERITUD TREENINGUTEL |

Jah | Ei

AITAH!
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