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SISSEJUHATUS

Maailma Terviseorganisatsioon (edaspidi WHO) kuulutas 11. mirtsil 2020 vélja enam kui kolm
aastat kestnud COVID-19 pandeemia. Ootamatult alanud tervisekriis nditas, kui kiiresti ja kui
kaugele voib tinases mobiilses maailmas uus nakkushaigus levida isegi seda takistada piitidvate
piirangute rakendamise korral (McKibbin ja Fernando, 2021). Koroonavaktsiin, mida peeti
peamiseks pandeemia Idpetamise padsterongaks, tdi oma viljatootamise ja kiire kasutuselevotu
taustal laiemalt esile vaktsiinide olulisuse (Dubé¢ ja MacDonald, 2020: 899). Sellest ajendatuna
tostatasid Harrison ja Wu (2020) pandeemia alguses avaldatud essees kiisimuse, kas COVID-19
vOiks lahendada vaktsiinikdhkluse probleemi, mille WHO (i.a) oli vahetult enne pandeemia algust

nimetanud iheks kiimnest maailma suurimaks terviseohuks.

Vaktsineerimine pakub kaitset paljude nakkushaiguste vastu ja pdéstab seelébi miljoneid elusid
iile maailma, mistdttu peetakse seda kaasaegse meditsiini {iheks olulisimaks saavutuseks
(Centers..., 1999: 241). Hoolimata vaktsineerimise saavutustest, on vaktsiinikohklus aina siivenev
néhtus (De Figueiredo jt, 2020). Peamine probleem seisneb asjaolus, et vaktsiinikdhklus vihendab
hdlmatust ning suurendab haiguspuhangute riski (Dubé¢ jt, 2013: 1763). Ka paljudes Euroopa Liidu
piirkondades jddb vaktsineerimisméédr soovitatud tasemest tunduvalt allapoole, mistdttu

kardetakse, et varem kontrolli all olnud raskete haiguste esinemissagedus aina kasvab.

Vaktsineerimine asetseb indiviidi ja iihiskonna ristumiskohas, kus {ihelt pool on digus teha igaiihel
nii enda kui oma lapse eest otsuseid, kuid teisalt on nendel valikutel laiem moju rahvatervisele
(Dubé ja MacDonald, 2020; Reich, 2016: 8-9). Inimeste vabadus ja vastutus vaktsineerida
porkusid ka seoses COVID-19 vastase vaktsineerimisega, tuues probleemi ulatust veelgi enam
esile. Varasemad uuringud on ndidanud, et tildiselt on uute vaktsiinide suhtes skeptilisus suurem
ning kui sellega kaasneb tdsiseid korvaltoimeid, tekitab see avalikkuses vastureaktsiooni, millel
voivad olla negatiivsed tagajérjed tavapdrasele lapseea vaktsineerimisele (Fitzpatrick, 2006).
Eestis on laste hdlmatus immuniseerimiskava jérgse vaktsineerimisega pirast COVID-19
pandeemiat jirsult langenud (Terviseamet, 2023), mis tdhendab, et ligi 25 000 last on ohtlike
haiguste vastu kaitseta (Rats, 2024). Seetdttu on pandeemia voimendanud vajadust mdista, kuidas
vanemad laste vaktsineerimist tajuvad ning kas ja kuidas koroonapandeemia kogemus nende

hoiakutega seostub.



Pandeemia mojusid on Eestis uuritud mitmetes eri valdkondades, kuid vidhe on keskendutud
koroonakogemuste ja vaktsineerimise hoiakute vahelistele seostele. Seega panustab antud
magistritoo selle liinga tiitmisesse. Kuna enamik varasematest vaktsineerimisalastest uuringutest
Eestis on kvantitatiivsed uuringud, tdiendab kdesolev kvalitatiivsel meetodil pdhinev uurimistdo
laiemalt teadmisi laste vaktsineerimisega seotud hoiakutest. Kéesoleva t60 eesmédrk on selgitada,
missugune on koroonapandeemia tajutud moju laste vaktsineerimisega seotud hoiakutele Eesti
lastevanemate seas. Kuna vaktsiinides kohklemist ja nendest loobumist voib muuhulgas mdjutada
kommunikatsioon (Dubé jt, 2013), on oluline tdhustada teavitusstrateegiaid, mille eesmérk on
panustada laste digeaegsesse vaktsineerimisega hdlmatusse ning rahvatervise parendamisesse.
Uhtlasi on COVID-19 pandeemiast oluline dppida, et olla paremini valmis tulevasteks

rahvatervise kriisideks. Siinse uurimuse tulemused pakuvad selleks tuge ja teadmisi.

Magistritoo kdigus viin 1dbi intervjuud erineva vaktsineerimiskditumisega lapsevanematega, kellel
oli enne koroonapandeemia algust kuni 5-aastane laps. Informantide leidmiseks kasutan
heterogeensest valimi- ning vorgustikupdhisest virbamisstrateegiast, intervjuude tulemuste
analliiisimiseks kvalitatiivset sisuanaliilisi. T60 pohiosa koosneb neljast peatiikist. Teoreetiliste ja
empiiriliste 1dhtekohtade peatiikis selgitan laste vaktsineerimisega seotud hoiakute kujunemist ja
vaktsineerimisotsust mdjutavaid tegureid, vaktsineerimise suundumusi Eestis ja maailmas,
pandeemia ajal rakendatud kaitsemeetmete jargimist ning pandeemia moju laste vaktsineerimisega
seotud hoiakutele. Peatiiki 10pus esitan uurimiskiisimused. Teises peatiikis tutvustan uurimuses
kasutatud meetodeid, valimit ning eetilisi aspekte. Tulemuste osas esitles esmalt, kuidas
lapsevanemad kirjeldavad oma suhtumist laste vaktsineerimisse ja mis on olulisemad tegurid
otsuse kujunemisel, teises alapeatiikis tutvustan lapsevanemate tajusid koroonakriisist ning
kolmandaks kirjeldan seoseid koroonapandeemia ja laste vaktsineerimisega seotud hoiakute vahel.
Neljandas peatiikis esitan analiilisi pohjal jdreldused ja diskussiooni ning pakun vdimalusi t60

edasi arendamiseks.

Ténan siiralt oma juhendajat Marko Uibut katkematu toetuse, asjatundlike nduannete ning alati
konstruktiivse tagasiside eest, mis aitasid luua t6dle kindla alustala. Lisaks tdnan Irina Filippovat
ja Kért Sopra Terviseametist ning Piret Veerust ja Oskar Nomme Tervise Arengu Instituudist
soovituste eest uurimisfookuse seadmisel, head sdpra Liisi Maria Aleksiust todle viimase lihvi
andmise, pereliikmeid taustajou ja intervjueeritud lapsevanemaid usalduse ja panuse eest.

Stidamest tinulik olen elukaaslasele Laurile, kes on olnud {idini toetav ja parim isa meie lastele.



1. TEOREETILISED JA EMPIIRILISED LAHTEKOHAD

Jargnevas peatiikis annan iilevaate vaktsineerimishoiakute kujunemise moistmiseks olulistest
teoreetilistest ja empiirilistest lahtekohtadest. Lisaks tutvustan virskematele uuringutele tuginedes
vaktsineerimisega seotud trende, COVID-19 tervisekriisi lahendamiseks kasutatud meetmete
jargimist mdjutanud tegureid ning koroonavaktsineerimise protsessi. Viimases alapeatiikis

kirjeldan seni leitud pandeemia mojusid laste vaktsineerimisega seotud tajudele.
1.1. Vaktsineerimisalaste hoiakute kujunemine

Hoolimata sellest, et vaktsineerimise abil on vdimalik elanikkonda ohustavate nakkushaiguste
levikut kontrolli all hoida ja haigestumist viltida, on viimastel aastatel kasvanud mure vaktsiiniga
seotud skeptilisuse pérast, mida nimetatakse vaktsiinikdhkluseks (ingl k vaccine hesitancy). Kuna
paljude raskete haigustega pole tinapieval enam kokkupuudet olnud, hinnatakse vaktsineerimisest

saadavat kasu véiksemaks kui sellega kaasneda voivaid riske.

WHO immuniseerimise ekspertide strateegilise nduanderiihma SAGE definitsiooni kohaselt
hdlmab vaktsiinikdhklus vaktsineerimise edasiliikkamist voi sellest keeldumist (MacDonald,
2015). Lisaks vdivad ka oma lapsi Oigeaegselt vaktsineerivad lapsevanemad tunda muret
vaktsineerimisotsuse pérast (Larson, 2018; MacDonald jt, 2018). Néiteks voib vanem muretseda
korvalndhtude pérast, kuigi moistab vaktsineerimise olulisust oma laste kaitsmisel nakkushaiguste
eest (Salmon jt, 2015). Seega isegi, kui last vaktsineeritakse, v3ib otsus olla tehtud kdhklusega.
Sarnaselt on Benin jt (2006: 1535) oma uurimuses jaganud emad nende vaktsineerimisotsuste ja -
hoiakute pohjal nelja kategooriasse: ,,aktsepteerijad", kes noustusid vaktsineerimisega voi ei
seadnud seda kahtluse alla; ,,vaktsiinis kdhklejad", kes noustusid vaktsineerimisega, kuid tundsid
muret oma viikelaste vaktsineerimise pdrast; hilised vaktsineerijad", kes tahtlikult
vaktsineerimist edasi liikkasid voi ndustusid ainult osade vaktsiinidega ja ,.keeldujad", kes

loobusid tiielikult vaktsineerimisest.

Moistete keerulisuse ja niiansirohkuse tottu on vaktsiinidega seotud uskumusi raske jaotatada
aktsepteeriva ja eitava seisukoha vahel. Pigem eksisteerivad need skaalal, mis ulatub kergest
kohklusest darmusliku kdhkluseni (Larson, 2014; MacDonald jt, 2018; Benin jt, 2006: 1535).

Uhtlasi kaasneb ,,vaktsiinivastase" termini kasutamisega stigmatiseerimise ja sildistamise Oht,
6



kuna sdna on laetud ja voib tekitada tugevaid emotsioone, mis siivendaks Iohesid erinevate
vaadetega inimeste vahel. Sildistamisest tuleneva polariseerimise valtimiseks olen ka siinses t60s
eeskdtt keskendunud lapsevanemate murede ja vaadete selgitamisele, lahtudes informandile
viitamisel kas tema a) varasemast vaktsineerimiskditumisest ehk kas ta on lapse vaktsineerinud
taielikult immuniseerimiskava kohaselt, teinud seda osaliselt voi sellest tdielikult keeldunud voi

b) laste vaktsineerimisega seotud hoiakust, mis oli pooldav/aktsepteeriv voi skeptiline/kdhklev.

Alates 1950. aastate algusest on tervisekditumise uuringutes olnud iiks enim kasutatud
kontseptuaalseid raamistikke terviseuskumuse mudel (ingl k Health Belief Model), mida on
rakendatud nii tervisekditumise muutmise ja hoidmise selgitamiseks kui ka tervisekditumise
sekkumiste kujundamiseks (Champion ja Skinner, 2008: 45). Mudel pdhineb ideel, et inimeste
tervisega seotud kéitumist ja otsuseid mojutavad haigestumise ohu taju ning veendumus, et ta
suudab seda ohtu vihendada oma tegevusega ehk niites muutes tervisekditumist (Janz ja Becker,
1984: 2). Seega aitab mudel mdista, kuidas inimesed tervisealaseid otsuseid teevad ning mis

tegurid nende kditumist mojutavad.

Janz ja Becker (1984: 2) leiavad, et terviseuskumuse mudelist 1dhtuvalt lasevad lapsevanemad
oma lapsi tdenéoliselt vaktsineerida juhul, kui nad tajuvad haiguse korget riski ja nakatumise ohu
tosidust, usuvad vaktsiini tohususse ja tunnevad, et vaktsiinidega kaasnevad voimalikud riskid on
véiksemad kui vaktsineerimata jatmise tagajirjed. USA-s 14bi viidud ja samal mudelil pdhinenud
uuring nditas sarnaselt, et lapsevanemad, kes olid vaktsineerimist edasi lilkkanud voi sellest
keeldunud, olid rohkem mures vaktsiinide ohutuse parast ja nad tajusid vihem vaktsiinide eeliseid
(Smith jt, 2011: 135). Sarnaselt on leidnud ka de Figueiredo jt (2020: 898), et usaldus vaktsiinide
olulisuse vastu oli vorreldes teiste kaalutud teguritega kdige tugevamalt seotud vaktsineerimise

kasuks otsuse tegemisega.

Vaktsineerimisega seotud hoiakute kujunemist on uuritud laialdaselt ja selle mdistmiseks on
loodud terviseuskumuse mudeli korval veel teisigi, mis hdlmavad mitmesuguseid
vaktsiinikdhklust mojutavaid tegureid. Need tegurid ulatuvad individuaalsetest aspektidest nagu
emotsioonid, vddrtushinnangud, riskitaju, teadmised ja uskumused, kuni sotsiaalsete, kultuuriliste,
poliitiliste ja ajalooliste mdjuteguriteni (Dubé jt, 2018; Larson jt, 2014). WHO vilja todtatud
mudel jaotab vaktsiinikdhkluse kolmeks peamiseks komponendiks: esiteks usaldus vaktsiini voi

tervishoiutdotaja vastu, teiseks iikskdiksus ehk vaktsiinide vajalikkuse ja vairtuse mittetajumine



ning kolmandaks mugavus ehk ligipdds vaktsineerimisteenustele (Strategic Advisory Group...,

2014: 11-12).

Pea kdiki eelnevalt kirjeldatud mudelites sisalduvaid komponente hdlmab Kanadas 40 eksperdi

osalusel korraldatud vaktsiinikdhkluste kultuurilistele ja usulistele juurtele keskendunud t66toast

périnev kontseptuaalne mudel, mis aitab moista vaktsiinikdhklust isiklikul tasandil (Dubé jt, 2013:

1763-1764). Mudelist (vt Joonis 1) tuleb esile, et vaktsiinikdhklus on osa individuaalsest

kditumisest, mida mojutavad mitmed tegurid: teadlikkus ja informatsioon, eelnevad kogemused,

vaktsineerimise olulisuse taju, riskitaju ja usaldus, subjektiivne norm, usulised ja moraalsed

veendumused, usaldus tervishoiutddtajate soovituste ning rahvatervise ja vaktsineerimise poliitika

kui ka meedias esitatava vaktsiinide informatsiooni vastu (samas).

Ajalooline, poliitiline ja sotsiokultuuriline kontekst

—

Religioossed ja \

uudisteportaalid
e Televisioon

Teadlikkus Eelnevad | |Vaktsineerimise | Riskitaju ja Subjektiivne moraalsed
ja info kogemused olulisuse taju usaldus A veendumused
Usarp, SALDUS ishoiu-
Rahvatervise ja\ us Y / ’l:erwshou.l d\
vaktsineerimise tootajate soovituse
poliitika d / \ arstid, oed, .a.pteelfrid,
alternatiivravi
o Riiklik INDIVIDUAALSE e Koolitused
LD VAKTSINEERIMISOTSUSE TEGEMINE ¢ Kommunikatsiooni
kava oskus
e Kommunikatsioon [~ 7 o Meditsiinilised ja
ja teavitustoo Vaktsiinikéhkluse skaala epidemioloogilised
e Vaktsiinide jérele- teadmised
valve ja ohutuse KEELDUV AKTSEPTEERIV e Voivad ise olla
\ hindamine / \ HOIAK HOIAK / K kahtlevad /
Usaipy, ﬂ‘ SALOYS ;
T S v Internet ja
Traditsiooniline 3 .
dia sotsiaalmeedia
L Meedia ja Sotsiaalvéraustikud
e . — — — - - i R . ® otsiaa VOl'gllStl (!
¢ Aja J kommunikatsioon

o Alternatiivmeedia
e Vaktsineerimis-
vastased aktivistid

Joonis 1. Vaktsiinikdhkluse kontseptuaalne mudel. Allikas: Dubé jt, 2013: 1763-1764. Autori

tolge ja mugandus

Mudelist tuli esile, et vaktsiinikdhkluse kujunemisel on oma roll kommunikatsioonil ja meedial.

Eriti oluline on see preagusel sotsiaalmeedia ja interneti ajastul, mil inimesed otsivad eri allikatest

pdrit tervisealast teavet. Sotsiaalmeedia platvormid vdimaldavad iilemaailmselt ning kiiresti luua
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ja jagada sisu, sealhulgas vaktsiinivastaseid sonumeid, mis voivad ddnestada avalikku usaldust
vaktsiinide vastu (Wilson ja Wiysonge, 2020: 1). Erinevalt traditsioonilisest meediast voimaldab
sotsiaalmeedia seda teha toimetusliku jarelevalveta (Puri jt, 2020), olles soodsaks aluseks valeinfo

tekkele.

Aja jooksul mojutab desinformatsiooni levik vaktsineerimisega hdlmatust negatiivselt ja
suurendab tdendosust, et sotsiaalmeedias tekivad vaktsiinide kohta negatiivsed arutelud (Wilson
ja Wiysonge, 2020: 1). Selline kogemus on lirimaal seoses HPV vaktsineerimisprogrammiga, kui
lobigrupi  jagatud desinformatsioonil pdhinenud dokumentaalfilmi tulemusel langes
vaktsineerimise hdlmatus olulisel médral (Corcoran jtt, 2018: 2103). See nditas, et isegi hésti
korraldatud vaktsineerimisprogrammid vodivad ebadnnestuda, kui lapsevanematel tekivad

sotsiaalmeedias leviva valeteabe tottu kdhklused ja hirmud seoses vaktsiinide ohutusega (samas).

Vaktsineerimisega seotud hoiakute ja vaktsineerimisotsuse kujunemine ndol on tegemist
keerukate ja mitmetahuliste protsessidega, mille mdistmiseks vaktsiinikdhkluse mudeli kohaselt
on tarvis arvestada nii individuaalsete kui ka laiemalt ajalooliste, poliitiliste ning
sotsiokultuuriliste teguritega (Dubé jt, 2013: 1763-1764). Selleks, et kirjeldada lastevanemate
suhtumist vaktsineerimisse, kasutan siinses t60s vastavalt kontekstile nii vaktsineerimisega seotud
,.;hoiakute” kui ka ,,vaktsiinikohkluse" moisteid. See tihendab, et vaktsiinikohkluse korval késitlen
veel ka laiemaid hoiakuid, mis mdjutavad vanemate otsuseid ja kditumist vaktsineerimise osas,
nditeks usaldust meditsiinisiisteemi vastu, infomeediumide mdju ning varasemaid kogemusi
vaktsineerimisega. Need hoiakud loovad raamistiku, milles spetsiifilised vaktsiinikdhklused —
nagu mured vaktsiinide ohutuse, voimalike kdrvalmdjude ja vaktsineerimise eetiliste aspektide iile
— saavad kujuneda ja mdjutada vaktsineerimisotsuseid. Analiilisides, kuidas need laiemad hoiakud
ja konkreetsemad kohklused omavahel pdimuvad, selgitan, miks osad lapsevanemad suhtuvad
laste vaktsineerimisse pooldavalt voi vastupidiselt skeptiliselt. Selline 1dhenemine vdimaldab luua

terviklikuma pildi vanemate suhtumisest.

1.2. Laste vaktsineerimise suundumused Eestis ja mujal maailmas

Kuigi teaduslik ja meditsiiniline iiksmeel vaktsineerimise kasulikkuse kohta on selge ja
ithemdtteline, peab iiha rohkem inimesi vaktsiine ebaturvaliseks ja mittevajalikuks (Dubé jt, 2021:

175). Kogu maailmas otsustab aina suurem osa vanematest oma laste vaktsineerimist edasi liikkata



vai tildse sellest keelduda, mille tulemusel langeb kogukonna kaitse vaktsiinvilditavate haiguste
vastu (Lane jt, 2018). Vastuolu teaduse ja avaliku arvamuse vahel on seega kujunenud ohuks
rahvatervisele. Seda niitlikustab 2023. aastal Euroopas tekkinud leetrite puhang, mis oli suuresti
tingitud pandeemia ajal vihenenud laste vaktsineerimisest (World Health Organization, 2024). Ka

Eestis tuvastas Terviseamet (2024) tdnavu iile viie aasta esimese siseriikliku leetrijuhtumi.

Mitmed teemavaldkonnaga seotud autorid tdodevad, et vaktsiinikGhkluse puhul on tegemist
keerulise ning kontekstist sdltuva nidhtusega, mis muutub ajas ja regiooni ning vaktsiinide 1dikes
(MacDonald, 2015; Dubé jt, 2018; Larson jt, 2014). Kui madala sissetulekuga riikides on
vaktsiinikohkluse peamiseks pohjuseks madal teadlikkus vaktsineerimisest, siis korge
sissetulekuga riikides on selleks mure vaktsiinide ohutuse pérast (Lane jt, 2018: 3864). Seda
illustreerivad lilemaailmse uuringu Wellcome Global Monitor tulemused, mille kohaselt pidas ligi
95% Louna-Aasia ja Ida-Aafrika elanikest vaktsiine ohutuks, samas kui PShja-Euroopas, kuhu
liigitus uuringus ka Eesti, oli sama nditaja 72% (Wellcome, 2018: lk 110). See nditab, et
vaktsiinikohklus ei ole kdikjal samasugune, vaid sdltub palju kohalikest tingimustest ja erineb
olenevalt sotsiaal-majanduslikest ja kultuurilistest teguritest. Seega on probleemi motestamisel ja

lahendamisel oluline arvestada iga riigi ja piirkonna eriparadega.

Eestis vaktsineeritakse 2024. aastast riikliku immuniseerimiskava alusel lapsi ja noorukeid 12
nakkushaiguse vastu (Immuniseerimiskava, 2023), mis on lapsevanemate jaoks vabatahtlik
(Immuniseerimise korraldamise nduded, 2023). Senised vaktsineerimisega seotud arengud on
toestanud riikliku immuniseerimiskava tohusust, kuna enamiku vaktsiinvilditavate haiguste
esinemissagedus on ajas vihenenud voi ei esine neid enam iildse (Nurm, 2017: 29). Siiski on

hiljutised suundumused hakanud senist edu ddnestama.

Kui veel 2014. aastal ulatus 1-aastaste laste vaktsineerimisega holmatus Eestis kdigi olulisemate
ritkliku immuniseerimiskava vaktsiinide 1dikes ligi 95%-ni ja piisis 2021. aastani iile 90%, siis
viimastel aastatel on vaktsineerimisega hdlmatus jérsult langenud (Terviseamet, 2023). 2022.
aastal oli hdlmatus soltuvalt vaktsiinist keskmiselt vaid 77-85% (samas), jdddes alla WHO
soovitatud 95% piiri ning olles seega potentsiaalne risk nakkushaiguste puhanguteks. Suurt langust
illustreerivad veel WHO ja UNICEFi andmed, mille kohaselt oli 2022. aastal kahe leetreid
sisaldanud vaktsiiniga hdlmatus Euroopas 91% ehk samuti alla soovitusliku taseme (World Health
Organization, 2023). Eestis oli 2019. aastal sama néitaja 90%, kuid 2021. aastaks oli teise leetreid

sisaldanud vaktsiiniga immuniseeritute osakaal langenud 84%-ni ja 2022. aastaks juba 68%-ni
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(samas). Samas on oluline mérkida, et jirsud muutused Eesti hdlmatuse andmetes vdivad olla
tingitud ka andmete kogumise metoodika uuendamisest 2022. aastal. Seetdttu voib andmekaetus
alates sellest ajast olla tegelikkusest madalam, kuna koiki andmeid ei ole tervise infoslisteemi
esitatud (Terviseamet, 2023). Sellegipoolest on senised trendid nédidanud, et nii nagu mujal
maailmas, on ka Eestis tousnud vaktsineerimises kohklejate ja keeldujate arv, mis tdstab esile
vajaduse sdilitada korge vaktsineerituse tase nakkushaiguste puhangute &drahoidmiseks

(Sotsiaalministeerium, i.a: 21).

Varem on Eestis kasitletud laste vaktsineerimise otsust mojutavaid tegureid ja sellega kaasnevaid
hoiakuid mitmetes avalike organisatsioonide korraldatud uuringutes. Terviseamet viis VACSACT
projekti raames 2008. aastal 1dbi kiisitlusuuringu, millest selgus, et suurem osa vanematest on
lasknud oma lapsi vaktsineerida ning ei olnud kunagi kahelnud selle vajalikkuses (EL projekt...,
2008). Peamise usaldusvéérse infoallikana oli nimetatud perearsti, muud allikad moodustasid kuni
6% (samas). WHO, Tartu Ulikooli Peremeditsiini ja rahvatervishoiu instituut ning
Sotsiaalministeerium korraldasid kvalitatiivuuringu, mille raames intervjueeriti 2019. aastal 32
Tallinnast ja Tartust périt véikelaste vanemat, et mdista laste vaktsineerimist mdjutavaid tegureid
(Tailoring Immunization Programmes..., 2021). Uuringust tuli samuti esile tervishoiutdotajate,
eriti perearstide olulisus vaktsineerimisotsus tegemise juures, lisaks leiti, et enamik vanemaid
muretsevad vaktsiinide korvalmdjude pérast, sotsiaalmeedias leviv valeinfo mdjutab oluliselt
otsuse tegemist ning et vanemad soovivad saada selget, kéttesaadavat ja usaldusvéirset teavet
(samas). Lisaks uurib Tervise Arengu Instituut 2025. aastal valmiva iileeuroopalise projekti raames
tervishoiutdotajate, Opetajate, lastevanemate ja Opilaste teadmisi ning hoiakuid inimese

papilloomviiruse (HPV) vastase vaktsineerimise suhtes (Tervise Arengu Instituudi..., i.a).

Ka iilidpilastoodes on uuritud laste vaktsineerimisega seotud kogemusi, otsust mojutavaid tegureid
ja uskumusi Eesti vanemate seas. Noorema (2017) magistritdd tulemused nditasid, et
vaktsiinivastaste imberveenmine on muutunud iiha keerulisemaks, kuna arstide korval saadakse
infot aina enam ka muudest allikatest, kusjuures vaktsineerimisvastased olid otsuses kindlad ning
nad ei soovinud seda arutada ega muuta. Kenderi (2018) korraldatud veebipdhise ankeetkiisitluse
tulemused niitasid sarnaselt WHO, Tartu Ulikooli ja Sotsiaalministeeriumi uuringule, et
lapsevanemad kahtlevad vaktsiinide ohutuses ja vajalikkuses. Suklese (2014) bakalaureusetdos
selgus, et emade otsuste tegemisel méngis olulist rolli individuaalne refleksioon

vaktsineerimisalase informatsiooni, lapse individuaalsuse, perekondliku elustiilli ja ka
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keskkondlike riskifaktorite, niiteks epidemioloogilise situatsiooni suhtes. Uhtlasi tddes Sukles, et
otsus on tugevalt emotsionaalne ja hetkeolukorda tdlgendav toiming (samas). Kiisel (2013) leidis
lastevanemate hoiakuid kirjeldanud uurimuses, et kriitiline suhtumine vaktsineerimisse on osa
laiemast riskiteadlikkusest, mida mojutab ja kujundab asjakohane kommunikatsioon. Kusjuures
kahtlevad vanemad olid tundlikumad keskkonnast tulenevate riskide ja vaktsineerimisega seotud

riskide suhtes, iihtlasi muutsid nad kdige tdendolisemalt oma vaktsineerimiskditumist (samas).

1.3. Kaitsemeetmete jirgimine ja koroonavaktsineerimise kulg

Koroonaviiruse levik oli pandeemia ajal laialdane ja intensiivne. Enam kui kolm aastat kestnud
rahvatervise kriisi viltel nakatus SARS-CoV-2 viirusega iilemaailmselt 700 miljonit ja suri 7
miljonit inimest, Eestis olid need arvud vastavalt 800 000 ja 3000 (Lutsar, 2023: 60). Pandeemia
lahendamisel méngisid olulist rolli valitsused, mis votsid kasutusele erinevaid meetmeid ja
piiranguid viiruse tokestamiseks. Eestis rakendati mitmesuguseid nakkushaiguse tdrjeks vajalikke
piiranguid, néiteks kehtestati karantiini ndue haigestunutele ja nende lahikontaktsetele, kohustati
kandma avalikes siseruumides kaitsemaski, koolid viidi {ile distantsdppele, piirati riigipiiri
tiletamist ja kehtestati veel teisigi lilkkumisvabaduse piiranguid (Riigi Teataja, i.a; Lutsar, 2023:
73-80). Olulisemad meetmed olid veel ka kontaktide jélgimine, koroonarakenduse HOIA
kasutusele votmine ja COVID-19 vastu vaktsineerimine (Lutsar, 2023: 69-73).

Meetmete tohusus sdltus avalikkuse toetusest ja valmisolekust neid jargida (Dohle jt, 2020; Han
jt, 2023). Nii koroona- kui ka teiste pandeemiate puhul on teadusuuringutes leitud, et suurem
usaldus valitsuse, tervishoiuasutuste ja teaduse vastu mojutab positiivselt inimeste valmisolekut
soovitusi omaks votta ja muuta tervisekditumist (Prati jt, 2011; Siegrist ja Zingg, 2014; Dohle jt,
2020). SARS-CoV-2 viiruse takistamiseks olid lisaks veel olulised kaditumuslikud kaitsemeetmed
nagu kite pesemine, rahvarohkete kohtade viltimine ja enesekarantiini rakendamine. Han jt
(2023) tddevad, et usaldust valitsuse vastu mdjutas pandeemia ajal peamiselt valitsuse hésti
organiseeritud tegevus, selged sdnumid, teadlikkuse tdstmine COVID-19 kohta ning digluse taju
(Han jt, 2023). Seega on valitsuse lébipaistvus, kommunikatsiooni veenvus ja jérjepidevus ning
avalikkuse taju poliitiliste otsuste diglusest oluline selleks, et tagada kriisi iiletamiseks vajalik

usaldus avaliku sektori ja kodanike vahel.

Eespoolt nimetatud piirangud tegid lapsevanemaks olemise eriti keeruliseks, kuna vanemad pidid

vastama erinevatele ootustele iiheaegselt, mdjutades nii nende endi heaolu kui ka kogu pere
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diinaamikat (Calvano jt, 2022; Cluver jt, 2020). Pidev t66, kodudppe ja pereelu tasakaalus
hoidmine pdhjustas lapsevanemates vaimset stressi ja vasimust (Calvano jt, 2022; Brown jt, 2020).
Samuti vdis vanemate vahel tekkida pingeid, kui iilesannete jaotus ei olnud selge voi kui iihe
vanema koormus oli suurem. Pandeemiaga positiivsete aspektidena on lapsevanemad enim vilja
toonud isiklikku heaolu mojutanud aeglasemat elutempot ja voimalust veeta rohkem aega perega
koosolemiseks (Calvano jt, 2022: 1052). Seega vois pandeemia olla vanemate jaoks erakordselt

kurnav, kuigi vihemalt osalt andis ka vGimaluse nautida rohkem iihist aega.

Koroonakriisi lahendamine soltus lisaks muudele rakendatud kaitsemeetmetele veel vaktsiinide
kittesaadavusest, mida omakorda mdjutas inimeste valmisolek vaktsineerida. Seepérast néhti
peamise takistusena viiruse leviku peatamisel vaktsiinikdhklust (Redoo, 2020: 2458), mida eri
uuringutest périt tulemuste kohaselt leidus COVID-19 vaktsiini suhtes paljude inimrithmade seas
(Limbu jt, 2022: 9). Nii nagu iildiselt on vaktsineerimise osas kahtlusi rohkem korge sissetulekuga
riikides, siis on uuringud ndidanud sama trendi ka COVID-19 vaktsineerimise puhul (Sallam,
2021). Uhtlasi selgus, et kui Euroopa on vaktsineerimise suhtes iiks enim kdhklevamaid regioone,
siis sama trend joonistus vélja ka koroonavaktsiini suhtes (Limbu jt, 2022: 4). Arvestades madalat
gripivaktsineerimise hdlmatust, saavutas Eesti oodatust parema vaktsineerimise taseme, mis siiski
jéi tagasihoidlikumaks kui paljudes arenenud lddneriikides nagu Skandinaavias, Soomes ja

Uhendkuningriikides (Lutsar, 2023: 73).

Alla 12-aastaste laste vaktsineerimine oli kogu maailmas vastuoluline ja puudusid {ihtsed
soovitused, mis vdis kogu vaktsineerimise protsessi kahjustada (Lutsar, 2023: 40, 73). Eestis oli
laste vaktsineerimise tase eriti madal — koroona vastu kaitsepoogiti vihem kui 10% alla 12—
aastastest lastest (Lutsar, 2023: 73). Peamiselt viitsid lapsevanemad keeldumise pdhjusena, et
lastel on vdiksem risk haigestuda COVID-19-sse (de Albuquerque Veloso Machado jt, 2021: 4) ja
isegi kui haigestutakse, siis ei pde lapsed seda tavaliselt raskelt ning lisaks ei takista vaktsiin

viiruse levikut (Lutsar, 2023: 73).

Lapsevanemate valmidus oma lapsi COVID-19 vastu vaktsineerida on olnud keerukas teema.
Uuringud on nididanud, et vanemad on rohkem valmis end vaktsineerima, kuid on laste
vaktsineerimise suhtes ettevaatlikumad. 2021. aastal Norras korraldatud uuringus leiti, et alla 18-
aastaste laste vanemad on iiks enim vaktsineerimise suhtes kdhklevamaid inimrithmi (Ebrahimi,
2021). Kui iildiselt on leitud, et naised on vdrreldes meestega COVID-19 vaktsiinide suhtes

rohkem kdhklevad, siis lapsevanematena oli vaktsiinikdhklus suurem just isadel (Limbu jt, 2022:
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9). Uhtlasi nditavad leiud, et COVID-19 vaktsiini aktsepteerimise puhul ei saanud votta eelduseks
lapsevanemate hoiakuid teiste vaktsiinide suhtes (Walker jt, 2021: 3355). See tdhendab, et laste
vaktsineerimine koroona vastu ei pruukinud sdltuda vanema varasematest otsustest seoses laste
immuniseerimisega. Kiill aga leiti Tiirgi lapsevanemate seas ldbi viidud uuringust, et laste
immuniseerimiskavade suhtes kdhklevad vanemad olid COVID-19 vaktsiinide suhtes vdhem

positiivselt meelestatud ja iihtlasi olid nad rohkem mojutatud sotsiaalmeediast (Durmaz jt, 2022).

Vaktsineerimisega seotud otsuseid pandeemia ajal aitavad ennustada demograafilised niitajad
nagu haridus, vanus, sugu, rasedus ja toohdive, kuid lisaks mojutavad otsust veel vaktsiini
kittesaadavus, isikliku vastutuse ja riski taju, usaldus tervishoiusiisteemi ja vaktsiinide vastu,
ettevaatusabindude kasutusele votmine, uue vaktsiini ohutus ja tdhusus ning vdhene teave voi
valeinformatsioon vaktsiinide kohta (Truong jt, 2022: 10-11). Tartu Ulikooli psiihholoogide ja
Eesti geenivaramu teadlaste koroonavaktsineerimise ja isiksuseomaduste seoseid uurinud t66s
leiti, et sagedamini vaktsineerisid end inimesed, kes on rohkem teaduslikult meelestatud,
poliitiliselt liberaalsemad ja reegleid ning autoriteeti austavad, kuid vihem vaimsed, usklikud ja

enesekindlad (Arumée jt, 2024). Seega vois otsust mdjutada suur hulk erinevaid tegureid.

Avalik arvamus pandeemia véltel muutus kiiresti. Vastupidiselt varasematele uuringutele, mille
kohaselt peaks haigusohu suurem taju parandama suhtumist vaktsiinidesse, tdheldati COVID-19
puhul vaktsineerimise kavatsuse vahenemist pandeemia esimese aasta jooksul (Fridman jt, 2021:
1; de Albuquerque Veloso Machado jt, 2021: 2). Terviseameti tellitud COVID-19 mdjuanaliiiisis
kirjeldati sarnaselt, et kuigi inimesed ootasid koroonavaktsiine kriisist véljumiseks, tekkis
vaktsiinide suhtes skepsis — motiveeritud inimeste vaktsineerimise jarel muutus iilejddnud inimeste
kaasamine aina keerulisemaks, eriti kuna ajapikku ilmnes, et vaktsiinid ei takista nakatumist ega
nakatamist, vaid aitavad véltida vaid rasket haigestumist (Kantar Emor, 2023: 126). Troiano ja
Nardi (2021: 245) on samuti iihe vaktsineerimisest keeldumise peamise tegurina tdheldanud, et
COVID-19 ohutu loomuse tdttu peetakse vaktsiini ebavajalikuks. Ka Fridman jt (2021: 1) viitasid,
et COVID-19 vaktsineerimisse skeptilisemalt suhtuvad inimesed peavad viirust vihem ohtlikuks,

olles kooskolas riskitaju ja tervisekditumise teooriatega.

Inimeste tervisekditumise puhul méngisid olulist rolli veel hirm ja tajutav ligipdds meditsiinile,
mojutades nii valmisolekut rakendada ennetavaid meetmeid kui ka motivatsiooni vaktsineerida.
USA-s korraldatud terviseuskumuse mudelil pdhinenud uuringu tulemused niitasid, et pandeemia

vihendas tajutavat ligipddsu tervishoiuteenustele ja suurendas hirmu, mistdttu hakati vihem
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jérgima ennetavaid terviseharjumusi, niiteks tervislikku toitumist ja liikumist, kuid teisalt
suurendas COVID-19 vaktsineerimise motivatsiooni (Kizilova jt, 2022). Eestis tdheldati sarnaselt,
et inimesed jérgisid riigi soovitusi ja piiranguid koige lihtsamini esimese laine ajal, kuna uut viirust
kardeti sel ajal rohkem ja seepérast tunti suuremat vastutustunnet teiste inimeste tervise ees ning

lisaks polnud veel tekkinud tiidimust (Kantar Emor, 2023: 123-124).

Uhtlasi on leitud, et uued vaktsiinid tekitavad rohkem skeptilisust (Dubé jt, 2013: 1763).
Lapsevanemate kdige levinumad murekohad hiljuti kasutusele voetud vaktsiinide puhul on hirm
korvalmdjude, ohutuse ja tdhususe ees, mida COVID-19 vaktsiini puhul vdéimendas selle
tavaparatult kiire arendamine ja kasutusele votmine (Troiano ja Nardi, 2021; Dub¢ ja MacDonald,
2020). Seeparast olid emad vaktsiini osas draootaval seisukohal, kuna aja viltel sooviti koguda

kindlustunnet, et vaktsineerimine on laste jaoks ohutu (Walker jt, 2021: 3359).

Need hirmud vdivad olla muu hulgas tingitud sotsiaalmeedias levinud véarinformatsioonist ja
vandenduteooriatest (de Albuquerque Veloso Machado jt, 2021: 4). Seda kinnitavad ka Ebrahimi
jt (2021) uuringu tulemused, mille kohaselt inimesed, kes eelistavad info saamist jarelevalveta
kanalite vahendusel, nditeks kaaslastelt, sotsiaalmeediast ja veebifoorumitest, olid sagedamini
vaktsineerimise suhtes kohklevad kui need, kes tuginevad teabe hankimisel kontrollitud allikatega
platvormidele. Ameerika Uhendriikides labiviidud uuring néitas, et inimesed, kes eelistasid
konservatiivseid meediakanaleid, nagu Fox News, ja usaldasid vihem teadlasi, vaktsineerisid end
vOi oma lapsi koroona vastu tdendoliselt kordades vihem (Viswanath jt, 2023: 4-5). Kusjuures iihe
peamise vaktsiini manustamise takistusena on emad nimetanud ka segadust selle iile, millist
COVID-19 kohta esitatud teavet usaldada, kuna see mdjutas usku vaktsiini olulisuse ja tdhususe
kohta (Walker jt, 2021: 3359). Probleemi ulatust ja tdsidust illustreerib WHO peadirektori laialdast
tahelepanu kogunud viéljaiitlemine, milles ta kirjeldas COVID-19 kriisi ajal kiiresti ja laialdaselt
levinud desinformatsiooni ja vdérinfo olukorda: ,,Me ei vditle ainult epideemiaga; me vditleme

infodeemiaga,” (World Health Organization, 2020).

Ka Eestis kriisi juhtinud inimestega 1dbi viidud siivaintervjuudes tuli esile, et piirangute jargimist
takistas eeskdtt sotsiaalmeedias levinud desinformatsioon ning protesteerivad iileskutsed riigi
kehtestatud piirangute vastu (Kantar Emor, 2023: 124). Sarnane kogemus oli ebola vastu
vaktsineerimisega mitmes Aafrika riigis, kus tdheldati, et uute vaktsiinide kasutuselevotuga
rahvatervise kriisi ajal voib kaasneda sotsiaalne ja poliitiline vastupanu (Masumbuko Claude,

Underschultz ja Hawkes: 2019: 1). Koroonapandeemia ajal vdimendas negatiivse arutelu
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tekkimist Eestis peamiselt vaktsiinide puudus, haruldased korvalndhud ning vaktsiiniskeptilisus
(Kantar Emor, 2023: 124). Lisaks vois seda pdhjustada asjaolu, et vaktsineerimise peamine
eesmark — ,,viltida rasket haigust ning meditsiinisiisteemi tilekoormatust® — polnud piisavalt
selgelt kommunikeeritud voi takistas pandeemiavasimus selle aktsepteerimist (Lutsar, 2023: 73).
Uhtlasi t3i koroonavaktsineerimise protsess esile, et osades sihtriihmades on suur umbusk
teaduspohisesse meditsiini, millele vdis tagasilodgi anda ka COVID-tdendite rakendamisega

kasvanud tunne, et vaktsineerimine on kohustuslik (Kantar Emor, 2023: 126).

Lisaks on vaktsiinikdohklust véimendanud teguritena nimetatud nii Eestis kui ka mujal maailmas
veel teabe vastuolulisust, selle kiiresti muutumist ajas ja tunnet, et otsus laste vaktsineerimise osas
tuli teha kiirustades (Walker jt, 2021: 3359; Kantar Emor, 2023). Ka usaldamatust
tervishoiuasutuste ja vaktsiini péritolu vastu on nimetatud iihe ebasoosiva tegurina (Troiano ja
Nardi, 2021: 250; de Albuquerque Veloso Machado jt, 2021: 4). Lisaks tekitas avalikkuses
segadust eri tiiipi COVID-vaktsiinidega seotud ohutuse ja tShususe kiisimused, mis oma
suurendada &drevust selle iile, milline on ,,parim” ja kas see on mulle ja mu perele kittesaadav
(Dubé ja MacDonald, 2020: 900). Sarnaselt leidis ka Kéirblane (2022: 33) oma Tervise Arengu
Instituudi (TAI) poolt 2021. aastal 1dbi viidud COVID-19 kiiruuringu andmetel pohinenud
magistritdds, et vaktsineerimisest keeldujad ja selles kohklejad noustunud enim véidetega
,, Vaktsineerimine on ohutu* ja ,,Vaktsiine puudutav ametlik teave on usaldusvédrne®, mis samuti

viitavad nende madalale usaldusele ja korgele riskitajule.

Lapsevanemate COVID-19 vastase vaktsineerimiskditumise mdistmiseks on enim kasutatud
eelmises peatiikis tutvustatud terviseuskumuse mudelit (Limbu jt, 2022: 2). Kirjanduse iilevaatel
pohinenud analiiiisi tulemused niitasid, et tajutav kasu ja tajutavad barjdirid olid kaks koige
levinumat terviseuskumuse tegurit, mis olid seotud COVID-19 vaktsiini kdhklusega — kui tajutav
kasu oli podrdvordeline vaktsiinikdhklusega, siis tajutavad barjddrid olid vaktsiinikdhklusega

positiivselt seotud (Limbu jt, 2022: 10).

1.4. Pandeemia moéju laste vaktsineerimisega seotud hoiakutele

Koroonapandeemia mdjutas oluliselt nii tihiskonna- kui ka inimeste elukorraldust, mille tulemusel
kujunesid uued narratiivid ja raamistused. See kogemus on tdstatanud teadlastes kiisimusi, kas

pandeemia mojutab suhtumist juba olemasolevatesse rutiinsetesse laste vaktsiinidesse ja vanemate
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kavatsustesse oma lapsi vaktsineerida (Humble jt, 2023: 407; Dubé ja MacDonald, 2020; Harrison

ja Wu (2020). Voimalikke vastuseid on erinevaid.

Paljud riigid teatasid pandeemia esimeste lainete ajal laste rutiinse vaktsineerimise jarsust
vihenemisest, mis t0i kaasa vaktsiinvélditavate nakkuste puhangu riski (Humble jt, 2023: 407,
Dubé ja MacDonald, 2020: 900, Olusanya jt, 2021). Vaktsineerimise vihenemise pdhjuseks olid
sageli kodus viibimise korraldused, koolide sulgemine, tervishoiuressursside ja -teenuste
piirangud ja vanemate hirm nakatuda vaktsineerima minnes COVID-19 viirusega (Humble jt,
2023: 407-408; de Albuquerque Veloso Machado jt, 2021: 4). WHO ja UNICEF-i 2023. aasta
juulis avaldatud andmetel on laste immuniseerimine koroonapandeemia jérel paranemas, kuid eriti
madala sissetulekuga riikides jdi holmatus veel pandeemiaeelsele tasemele (UNICEF, 2023). Ka
Eestis langes koroonapandeemia ajal vaktsineerimisméér, kuid langustrend hdlmatuses on jdénud
plisima (Terviseamet, 2023). Seega voib lisaks eelnevalt loetletud takistustele olla muutunud ka

inimeste hoiakud.

Pandeemia moju Eesti tdiskasvanute hoiakutele, heaolule ja tervisekditumisele on seni pdgusalt
uurinud Tervise Arengu Instituut. Uuringu tulemuste kohaselt paranes tervisekriisi esimese aasta
jooksul suhtumine vaktsineerimisse ning iihtlasi leiti, et vaktsineerimiskdhklus oli seotud
madalama haridustaseme ja kehvema elujdrjega (Innos jt, 2021). Samas nditavad Eesti
Teadusagentuuri tellitud ,,Eesti teadusbaromeetri tulemused usalduse vihenemist teaduse vastu:
kui 2020. aastal usaldas teadust 78% inimestest, siis 2023. aasta 1dpus oli see nditaja langenud
73% (Kree, 2024). Nelja aasta jooksul on samuti vihenenud nende inimeste osakaal, kes leiavad,
et ritkk peaks teadust rohkem toetama ja poliitikud peaksid teadlasi rohkem kuulama (samas).
Vaktsiinikdhkluse mudelist (Dubé¢, 2013: 1763-1764) kohaselt voib usalduse langus teadusesse
vihendada ka valmisolekut last vaktsineerida. See vdib omakorda selgitada, miks Eestis on riikliku

immuniseerimiskava jérgsete vaktsiinidega hdlmatus koroonajérgselt langenud.

Rahvusvaheliselt on ilmunud mitmeid uuringuid, milles on késitletud koroonapandeemia ajal
muutunud uskumusi ja hoiakuid seoses laste vaktsineerimisega. Uhelt poolt on leitud, et COVID-
19 pandeemia on suurendanud osade vanemate taju vaktsiinide olulisusest. Kanada vanemate seas
1dbi viidud longituuduuringu tulemused niitasid, et pandeemia mojul kasvas teadlikkus ja usaldus
rutiinsete lastevaktsiinide vastu, kusjuures ligi 25% vanematest pidas pandeemia tottu neid
olulisemaks (Humble jt, 2023: 409). Lisaks oli vorreldes 2020. aasta detsembriga 2021. aasta

novembriks kasvanud lastevanemate vastuvotlikkus rutiinsete lasteea vaktsiinide vastu, kindlus
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vaktsiinide ohutuse ja tdhususe osas ning iihtlasi tdheldati, et vanemate vaktsineerimisotsused olid

muutunud aktiivsemaks (samas).

Ka USA viies osariigis 2021. aasta suvel 1dbi viidud kiisitlusuuringust osa votnud lapsevanematest
vastas 9,4%, et pandeemia mdjutas nende suhtumist ja uskumusi vaktsineerimise osas, millest
omakorda 3% todesid, et need on pandeemia mdjul muutunud soodsamaks ja teine 3%, et
negatiivsemaks (Shen jt, 2023). Uuringus osalenud tdiskasvanute seas oli hoiak muutunud pigem
pooldavamaks (samas). Seega on voOimalik, et lastevanemate seas on kohklused rohkem
stivenenud. Lisaks on avaldatud mitmeid publikatsioone, kus on kisitletud COVID-19 mdjusid
lapsevanemate suhtumisele gripivaktsiinidesse. Pandeemia esimese aasta véltel oli vorreldes
eelmise aastaga kasvanud vanemate kavatsus vaktsineerida oma lapsi gripi vastu 15,8%, selgus
USA, Kanada, lisraeli, Jaapani, Hispaania ja Sveitsi vanemate seas labi viidud kiisitluse
tulemustest (Goldman jt, 2021). lisraeli lapsevanemate seas 14bi viidud kiisitlusest ilmnes samuti,
et pandeemia on suurendanud osade vanemate vastuvotlikkust gripivaktsiinide suhtes — nendest
vanematest, kelle lapsed olid juba vaktsineeritud voi kes plaanisid last vaktsineerida, viitsid 41%,
et kavatsus immuniseerida kasvas parast COVID-19 pandeemiat (Shmueli, 2023). Ka Humble jt

(2021: 409) leidsid, et gripivaktsiini suhtes niitasid lapsevanemad iiles suuremat ebakindlust.

Seega on koroonapandeemia- ja vaktsineerimise mojul vdinud hoiakud muutuda ka vastupidiselt
negatiivsemaks. Dubé ja MacDonald (2020: 900) hindasid juba pandeemia alguses
ebatdenioliseks, et mured ja kahtlused pandeemia tulemusel tavapiraste vaktsiinide osas kaovad.
Mitmed hilisemad uuringud on seda ennustust kinnitanud. Tiirgis Trakya Ulikooli haiglas lbi
viidud uuring nditas, et vanemate kOhklus lasteea vaktsiinide suhtes suurenes COVID-19
pandeemia edenedes (Duran jt, 2023). Autorid arvavad, et sellele on kaasa aidanud
vaktsiinivastaste tegevus, kes kasutasid kohkluste siivendamiseks éra avalikkuse hirme COVID-

19 vaktsiinide ohutuse ja kdrvaltoimete pérast (samas).

Ka Los Angeles'i lastehaiglas 1dbi viidud uuringus leiti, et COVID-19 pandeemia ajal hoopis
suurenes laste rutiinsete vaktsiinide osas kahtlemine ja riskitaju, kuigi see ei vdhendanud
vaktsineerimiskavatsust (He jt, 2022). Usalduse osas samas uuringus muutusi pandeemia ajal ei
taheldatud (samas). Kiill aga leiti lisraeli lapsevanemate seas 1dbi viidud uuringus gripivaktsiini
usalduse osas muutust. Uuringu kohaselt ei olnud peaaegu pooled lapsevanemad 2023. aasta talvel
ndus oma lapsi gripi vastu vaktsineerima, kuid pohjuseks ei olnud mitte ainult hirm kdrvalmdjude

pérast ega mure vaktsiini tohususe osas, vaid olulist rolli méngis otsuse tegemisel ka suurenenud
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usaldamatus tervishoiuministeeriumi, ravimifirmade ja vaktsiinide vastu (Shmueli, 2023).

Pohjusena nimetas 78% lapsevanematest just COVID-19 pandeemiaga seotud siindmusi (samas).

USA-s Colorado osariigis korraldatud uuringu kohaselt ei muutunud pandeemia ajal laste
vaktsineerimise suhtes kiill tldine kohklus, kuid vanemate usaldus vaktsineerimisinfo vastu
vihenes ja hoiakud muutusid peamiselt sotsiaalmeedia ja poliitilise polariseerumise tottu {iha
vastandlikumaks (Higgins jt, 2023: 5-6). See tdhendab, et vaktsiinides kdhklevad vanemad voivad
olla muutunud oma veendumustes kindlamaks, mistdttu on ka vaktsineerimisega seotud soovituste
jargimine muutunud vdhem tdendoliseks (samas). Koroonapandeemia mdju vaktsineerimisega
seotud kohkluste siivenemisele illustreerib veel tdsiasi, et Google'i otsingud vaktsiinivastaste

terminite kohta sagenesid COVID-19 pandeemia ajal (Pullan ja Dey, 2021).

Tabelis 1 olen esitanud silisteemse kokkuvote siinses alapeatiikis késitletud empiirilistest
uuringutest, esitades nende korraldamise asukoha, andmekogumise perioodi, uuringu tulemustena
tuvastatud muutused vanemate hoiakutes ja vaktsineerimiskavatsustes ning lisaks tulemuste
tolgendamise piirangud. Tulemuste veerus on virvikoodidega tdhistatud hoiakute muutuse suund:
roheline tdhistab muutust pooldavamaks, punane vastupidiselt kdhklevamaks ja halliga on

mérgitud muud leiud voi sellised, kus ei tdheldatud muutust ainult {ihes suunas.

Tabel 1. Empiirilised uuringud pandeemia mdjust laste vaktsineerimisega seotud hoiakutele

Asukoht Andmekorje Andme- | Tulemused: muutus hoiakutes = Piirangud tulemuste
periood analiiiisi = ja vaktsineerimiskavatsustes tolgendamisel
meetod
Kanada Dets 2020; Veebi- ® Kasvas teadlikkus ja Piiratud ajaline kestus, ei
(Humble jt, okt/nov 2021 kiisitlus usaldus vaktsiinide vastu pruugi kajastada pikaajalisi
2023) kui ka olulisuse taju. trende.
® Vaktsineerimisotsused
muutusid aktiivsemaks.
® Gripivaktsiini suhtes

taheldati suuremat

ebakindlus.
USA (viis Mai-juuni 2021 | Kiisitlus Lapsevanemate seas oli Ajalised piirangud, hoiakud
osariiki) ja vordselt neid, kel hoiak voisid pandeemia arenedes
(Shen jt, 2023) fookus- muutus positiivsemaks voi | veel muutuda, COVID-19

grupid negatiivsemaks. moju vaktsineerimise
hoiakutele polnud uuringu
peamine fookus.

USA, Jaan 2020 — Veebi- Pandeemia jirel on Ei kajastu voimalikud
Kanada, aug 2021 kiisitlus suurenenud kavatsus piirkondlikud erinevused,;
Lisrael, ajalised piirangud. Ainult
Jaapan, gripivaktsiini pohine.
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Hispaania ja
Sveits
(Goldman jt,
2021)

Lisrael Dets 2022
(Shmueli,

2023)

Eesti
(Innos jt, 2021)

Apr 2020; juuni-
juuli 2020;
aprill-mai 2021

Tiirgi Aug 2020 -
(Duran jt, veeb 2021
2023)

USA, Los 2020
Angeles

(He jt, 2022)

Google'i Dets 2019 —
otsingud juuli 2020
(Pullan ja Dey,

2021)

USA, Aprill 2018 —
Colorado veebr 2020;
(Higgins jt, aprill-dets
2023) 2020; jaan—aug

2021

Veebi-
kisitlus

Veebi-
kisitlus

Kiisitlus

Kiisitlus

Andme-
analiilis
(Google
Trends
otsing)

Veebi-
kisitlus

vaktsineerida laps gripi
vastu.

Vastuvotlikkus
gripivaktsiinide suhtes
kasvas osade vanemate seas
pérast pandeemiast.

Samas tdheldatud usalduse
langust ravimifirmade ja
tervishoiuministeeriumi
suhtes.

Pandeemia esimese aasta
jooksul paranes suhtumine
vaktsineerimisse.

Kohklus vaktsiinide suhtes
kasvas COVID-19
pandeemia arenedes.

Suurenes kahtlus lapseea
vaktsiinide osas.

Usalduses muutusi ei
tdheldatud.

Otsingud vaktsiinivastaste
terminite kohta sagenesid.

Uldine
muutunud.

kohklus el

Usaldus info vastu véhenes,
hoiakud polariseerusid.

Kultuurilised erinevused
vaktsineerimise hoiakutes.
Ainult gripivaktsiini pohine.

Ajalised piirangud, hoiakud
voisid pandeemia arenedes
veel muutuda.

Piiratud geograafiline ulatus,
uuring 14bi viidud iihes
haiglas. Ajalised piirangud:
hoiakud vdisid pandeemia
arenedes veel muutuda.

Piiratud geograafiline ulatus,
uuring 14bi viidud iihes
haiglas.

Ei pruugi tépselt kajastada
avalikku arvamust ega
hoiakuid, vaid mone
inimrithma huve teema
vastu. Piiratud
otsinguterminid. Otsing
tehtud inglise keeles, seega
geograafilise otsingu
tulemused voisid olla keele
alusel moonutatud.

Ei uuritud suhtumist
vaktsiinide 16ikes, vaid
iildistavalt; tulemused iihe
osariigi pohised.

Seega muutusid vaktsineerimiskavatsused ja hoiakud pandeemia ajal mérkimisvééarselt.
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1.5. Uurimiskiisimused

Magistritdd eesmérk on selgitada, missugune on koroonapandeemia tajutud moju laste
vaktsineerimisega seotud hoiakutele Eesti lastevanemate seas. Uurimist6d katab erineva
vaktsineerimiskditumisega vanemate tajusid ja kogemusi, kel oli enne pandeemia algust kuni 5-
aastane Eesti immuniseerimiskava sihtrithma kuuluv laps. Lahtuvalt t66 eesmérgist, varasematest

uuringutest ja teoreetilisest taustast, olen piistitatud jargmised uurimiskiisimused:

1. Kuidas kirjeldavad lapsevanemad enda suhtumist laste vaktsineerimisse ja mis on nende
hinnangul peamised vaktsineerimisotsust kujundavad tegurid?

2. Kuidas lapsevanemad tajuvad koroonakriisi ja viiruse leviku takistamiseks rakendatud
meetmeid?

3. Kas ja kuidas on lapsevanemate hinnangul koroonapandeemia kogemused mojutanud

nende hoiakuid seoses laste vaktsineerimisega?
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2. MEETOD JA VALIM

Jargnevas peatiikis annan {ilevaate valimist ning kasutatud andmekogumise ja -analiiiisi
meetoditest. Esmalt tutvustan uurimuses osalejaid ja valimi kriteeriume, seejdrel kirjeldan
andmete kogumise ehk intervjuude korraldamise kdiku ja nende analiilisimise pShimotteid.

Viimases alapeatiikis kirjeldan uurimuse eetilisi aspekte.

2.1. Valimi moodustamine

Kvalitatiivsetes uurimistoddes valitakse indiviide uuringusse eesmirgipéraselt ehk sisuliste
kriteeriumide alusel (Ounapuu, 2014: 150). Kiesoleva uuringu valimisse kuulusid kiimme
lapsevanemat, kelle vihemalt {iks laps oli enne koroonapandeemia algust (11. mérts 2020) kuni 5-
aastane. Voimalikult mitmekiilgsete hoiakute ja arusaamade variatiivsuse tagamiseks kaasasin
uuringusse nii oma lapsi riikliku immuniseerimiskava kohaselt vaktsineerinud vanemaid kui ka
neid, kes on kavajérgsest vaktsineerimisest osaliselt voi tdielikult keeldunud. Tépsemalt jaotusid

informandid vaktsineerimisotsuse alusel jirgmiselt:

e kuus lapsevanemat, kelle laps voi lapsed on vaktsineeritud kavakohaselt;

e iiks lapsevanem, kelle iiks vanematest lastest on osaliselt vaktsineerimata ja noorim,
pandeemia eel stindinud laps kavakohaselt vaktsineeritud;

e iihe lapsevanem, kelle nii pandeemia eel kui ka pandeemia ajal siindinud lapsed on osaliselt
vaktsineerimata;

e iiks lapsevanem, kelle pandeemia eel siindinud laps on osaliselt vaktsineerimata ja
pandeemia ajal stindinud laps tiielikult vaktsineerimata;

e ks lapsevanem, kelle laps on téielikult vaktsineerimata (vt ka Tabel 2).

Noorima lapse vanuse kriteerium tagas, et enne pandeemia algust oli uuritaval vahemalt iiks laps,
kelle osas ta oli hiljuti langetanud otsuse vaktsineerimise suhtes. See andis vdoimaluse uurida,
kuidas koroonapandeemia kogemused varem vilja kujunenud laste vaktsineerimisega seotud
hoiakutega seostuvad. Uhtlasi on laps sellises eas, et riikliku immuniseerimiskava kohaselt ootab
lapsevanemat ees veel vaktsineerimisega seotud valikute tegemisi, néiteks tehakse 6-7-aastastele
lastele difteeria, teetanute, ldkakoha ja poliomiieliidi tdhustusdoos (Immuniseerimiskava, 2023).

Kuna alates 2021. aasta detsembrist laiendati COVID-19 vaktsineerimist 5—11-aastastele lastele,
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andis valimi kriteerium lisaks veel vdimaluse kaasata uuringusse lapsevanemaid, kel oli vdimalik
oma last koroonaviiruse vastu vaktsineerida, kui ka neid, kelle laps oli selleks veel liiga noor.
Lisaks vaktsineerimise seisukohale erinesid informandid veel ka vanuse, soo ja haridustaseme
16ikes (vt Tabel 2), mis on ilihed vaktsineerimise otsust mojutavad demograafilised néiitajad

(Truong jt, 2022: 10-11).

Tabel 2. Valimisse kuulunud informantide demograafilised tunnused ja koodid

Laste vanused Seisukoht

intervjuu ajal (a)

Sugu ‘ Vanus ‘ Haridustase

1 Naine 44 Keskharidus 25,16, 12ja4 | Noorim ehk neljas laps ja kaks vanemat last
vaktsineeritud kavakohaselt, kolmas laps
vaktsineeritud osaliselt (kuni 1 k).

2 Naine 45 Korgharidus 4 Laps ei ole vaktsineeritud.

3 Naine 32 Keskharidus 4ja2 Esimene laps vaktsineeritud osaliselt (kuni 6
k), teine ei ole vaktsineeritud.

4 Naine 34 Korgharidus 5ja3 Lapsed vaktsineeritud osaliselt (esimene kuni
2 a, teine kuni 6 k).

5 Naine 35 Korgharidus 5ja0,5 Lapsed vaktsineeritud kavakohaselt.

6 Naine 35 Korgharidus 5ja3 Lapsed vaktsineeritud kavakohaselt.

7 Naine 41 Keskharidus 16,13 ja7 Lapsed vaktsineeritud kavakohaselt.

8 Naine 36 Korgharidus 9,7ja4 Lapsed vaktsineeritud kavakohaselt.

9 Naine 31 Korgharidus 7 Laps vaktsineeritud kavakohaselt.

10 Mees 35 Korgharidus 9jas Lapsed vaktsineeritud kavakohaselt.

Seega rakendasin valimi moodustamisel heterogeenset valimistrateegiat, mis tihendab, et vastajate
otsimisel ldhtusin kindlatele tunnustele vastamisest. Tegemist on mittetdendosusliku valimi
moodustamise viisiga, mille puhul ei ole uuritavatel vordsed vdimalused valimisse sattumiseks
ning seetdttu ei saa teha viga kaugeleulatuvaid jareldusi ega iildistusi (Rdmmer, 2014). Seetdttu ei
saa kdesolev kvalitatiivuuring anda tiielikku tilevaadet pandeemia mojust ega vaktsineerimisega
seotud hoiakutest lastevanemate seas, selleks oleks tarvis viia l1ébi esinduslik kvantitatiivuuring.
Kiill aga vdimaldab kvalitatiivne uurimus selgitada vélja vanemate kogemused ja tajud
aidates moista, kuidas on need mdjutanud laste

koroonapandeemiast, stigavamalt

vaktsineerimisega seotud hoiakuid ja arusaamasid.
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Intervjueeritute leidmiseks kasutasin vorgustikupdhist vérbamisstrateegiat, otsides vastajaid
isiklikust tutvusringkonnast ja soovituste pohjal. Uurimuse kdigus 1ébi viidud kiimne intervjuu
tulemused kinnitasid, et tegemist oli piisava valimi mahuga selleks, et kaardistada erinevaid

seoseid koroonakogemuste ja laste vaktsineerimisega seotud hoiakute vahel.

Suurimaks véljakutseks valimi moodustamisel kujunes lapsevanemate leidmine, kes ei ole oma
last riikliku immuniseerimiskava kohaselt tdielikult vaktsineerinud. Nende virbamine oli aga
oluline, et tagada uurimistdos voimalikult lai katvus eri seisukohtade ja maailmapiltidega, mis
voimaldaks teha kindlamaid jéareldusi pandeemia mojude kohta laste vaktsineerimisega seotud
hoiakutele. Uhest kiiljest oli nende leidmine tutvusringkonnast keeruline ainuiiksi tdendosuslikul
pOhjusel, kuna laste vaktsineerimisest keeldunuid on populatsioonis vihem kui vaktsineerimist
aktsepteerinud vanemaid. Isegi kui olin tuttavate soovitusel leidnud mone kriteeriumitele vastava
lapsevanema, osutus nende ndusse saamine keerukaks, kuna nad ei soovinud eri pohjustel uuringus
osaleda ega oma kontakti mulle edastada. Uuringus osalemisest keeldumine vdis teatud médral
peegeldada usalduse puudumist teaduse vastu kui ka viasimust COVID-19 teemadest. Samas vois
see ka ndidata mdningat kartust selle ees, kuidas tema arvamusi voidakse uurimistdds tdlgendada

vai kasutada, kuna vaktsineerimise puhul on tegemist tundliku teemaga.

2.2. Andmekogumismeetod

Magistritod andmekogumismeetodina kasutasin poolstruktureeritud individuaalintervjuud.
Personaalse intervjuu eelis on privaatselt vestlemise vdimalus, mille kdigus saab teemat siivitsi
arutada uuritavale sobivas tempos (Lepik jt, 2014). Kuna laste vaktsineerimise teema on tundlik ja
otsuse tegemist mojutab hulk erinevaid tegureid, sobis sddrane meetod hésti. Ka Laheranna (2008:
177-178) kohaselt sobib intervjuu juhtudel, kui materjal on tundlik ja samas on kesksel kohal
tahenduse sligav mdistmine ning soov saada pdhjalikku teavet olukorras, kus teema on vihe
uuritud ja vastuste suunda raske ette niha. Kuna koroonapandeemia seoseid ega selle vdoimalikke
mdjusid vaktsineerimisega seotud hoiakutele pole Eestis seni uuritud kvalitatiivselt uuritud ja ka
mujalt maailmast on sel teemal vihe andmeid, oli individuaalsete intervjuude abil vdimalik

stigavuti uurida ja selgitada vilja lapsevanemate seas levivaid tajusid.

Intervjuude aluseks oli poolstruktureeritud intervjuu kava, milles oli {ihes peamiste kiisimuste ja

abikiisimustega fikseeritud intervjuu pohiteemad: kogemused COVID-19 pandeemiaga, laste
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vaktsineerimisega seotud hoiakud, seosed koroonakriisiga ning soovitused teavitustoo
tohustamiseks tulevikus (vt Lisa 1). Sellist 1dhenemist on mugav kasutada fenomenoloogilistes
uurimistéodes, milles selgitatakse, kuidas inimesed kogevad ja tajuvad eri nédhtusi ja nendega
seotud tunnuseid (Ounapuu, 2014: 171-172). Osaliselt struktureeritud intervjuude puhul
kasutatakse kiill kavas kirja pandud kiisimusi, kuid seejuures muudetakse vajadusel nende
jérjekorda ja esitatakse tdpsustavaid kiisimusi (Lepik jt, 2014). Intervjuudes muutsin tisna sageli
kiisimuste jdrjestust vastavalt uuritava mottekdigule, et vestlused kulgeksid voimalikult sujuvalt.
Uhtlasi rakendasin aktiivset kuulamist, kasutades seejuures libivalt peegeldamistehnikaid ning
esitades tdpsustavaid kiisimusi. See aitas oluliselt kaasa intervjuu Onnestumisele, kuna sain
uurimiseesmargi seisukohalt oluliste aspektide kohta lisandusi ja joudsin siigavamate
arutluskiikudeni, mis peegeldas ldhemalt intervjueeritute tajusid ja nende kujunemise tegureid. Ka
Laherand (2008: 177) on just paindlikkust ja sellega kaasnevat voimalust koguda infot vastavalt
olukorrale ja vastajale nimetanud intervjuu suureks eeliseks teiste meetodite ees. Uhtlasi
vOimaldab intervjuu uurida varjatumaid ja tundlikumaid teemasid, mis ei ole kittesaadavad ei
vaatluse ega kiisimustikega (Ounapuu, 2014: 170). Leian, et sellest tuleneb ka kiesoleva too

peamine tugevus.

Suurima puudusena ndhakse suurt ajakulu, mida intervjuude korraldamine ja hilisem analiiiis
nduavad (Ounapuu, 2014: 170). Uhtlasi tuli intervjuude lébiviimise puhul arvestada sotsiaalselt
soovitud vastamisega, mis tihendab, et uuritavad v3isid oma vastuseid kohandada vastavalt sellele,
mida nad pidasid sotsiaalselt aktsepteeritavaks voi kiisitlejale meelepéraseks. See voib mdjutada
vastuste objektiivsust ja usaldusvdirsust, kuna vastajad voivad varjata oma tegelikke motteid ja
tundeid. Kogutud andmete kiisitavuse minimeerimiseks on oluline tddtada hoolikalt vélja
intervjueerimise juhend (Ounapuu, 2014: 170). Uhtlasi panustasin usaldusliku &hkkonna
loomisesse ja selgitasin vastajatele konfidentsiaalsuse pohimotteid, et vihendada tunnet, et nad

peavad rddkima seda, mida neilt justkui oodatakse.

Individuaalintervjuud viisin ldbi mina uurimistdd teostajana ja nende korraldamist toetasid
varasemad intervjueerimise kogemused, mida olen omandanud nii dpingute kui ka erialase t66
kidigus. Intervjueerijana hoidsin vestlust aja- ja teemaraamides ning piiiidsin luua vdimalikult
mugava ja vaba dhkkonna. Uuritavatega leppisin kokku neile sobiva intervjuu aja ja koha, milleks
oli viiel korral telefonikdne, kolmel korral veebivestlus Zoomi suhtlusplatvormi vahendusel ja

iilejadnud kahel korral kohtusin uuritavatega nede kodus voi tdokohas. Seitse intervjuud viisin 1dbi
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veebruaris, kolm martsikuu alguses. Kokkusaamisele eelnevalt informeerisin uuritavaid ning
allkirjastasime digitaalselt informeeritud ndusoleku vormi (vt Lisa 2), mis andis iilevaate uuringu

eesmargist, metoodikast ning konfidentsiaalsuse tagamisest.

Intervjuu alguses tdnasin uuritavat tema aja ja panuse eest, mida ta oli valmis andma. Lisaks
tutvustasin end ja oma magistritddd ning kinnitasin, et pole digeid ega valesid vastuseid, vaid et
olen tdeliselt huvitatud nende kogemusest ja arvamusest, paludes neil vastata ausalt. Seejirel
selgitasin pogusalt veel konfidentsiaalsuse pdhimdtteid ja andsin neile vdimaluse kiisimuste
esitamiseks. Uuritava ndusolekul salvestasin vestluse. Helisalvestuseks kasutasin oma telefoni voi
arvutit. Intervjuud kestsid umbes 45-90 minutit. Salvestised transkribeerisin esmalt TTU
konetehnoloogia labori avaliku kdnetuvastuse teenuse abil (Olev ja Alumée, 2022) ja seejirel
toimetasin need korrektseks. Anoniimiseerimine toimus peale transkriptsioonide tegemist ja

analiilis transkriptsioonide pohjal.

2.3. Andmeanaliiiisi meetod

Intervjuudega kogutud andmeid analiilisisin kvalitatiivse sisuanaliiiisi meetodil, et tuvastada
voimalikud seosed koroonapandeemia kogemuste ja laste vaktsineerimisega seotud hoiakute ning
arusaamade vahel. Kwvalitatiivne sisuanaliiis on tunnetuslik meetod, mis voimaldab uurida
tekstilisi andmeid keskendudes vastuvotu seisukohast olulistele tdhendustele (Kalmus jt, 2015,
Laherand, 2008). Andmete analiilisimise kdigus toimub nende redutseerimine, mis tdhendab, et
andmete ehk tekstiosade grupeerimisel nende semantilise tdhenduse alusel jddb mingi osa
intervjuude tekstist kategoriseerimata ehk analiiiisimata (Ounapuu, 2014: 183). Seega ei pruugi
koik tiksikasjad ja nliansid saada téielikku tdhelepanu, kuigi voivad samuti olulised olla. Pigem on
analiiiisimisel oluline séilitada tasakaal andmete tildistamise ja detailide séilitamise vahel, et tagada
voimalikult tdpne ja pdhjalik ililevaade uuritavast teemast. Kvalitatiivses uurimuses on tunnuste
esinemissagedus peamine ldhtekoht, mille alusel otsustatakse, milliseid teemakategooriaid on
mdttekas vilja arendada (Ounapuu, 2014: 183). See téihendab, et viikese esinemissagedusega
kategooriaid harilikult ei analiilisita, vaid pigem poOdratakse tdhelepanu rohkem esinenud
teemadele. Esmalt kodeerisin transkriptsioonide pdhjal esmased ideed ja sdelusin vélja sarnase
tadhendusega tekstiosad, mille tulemusel moodustusid esmased analiilisitihikute grupid, mis
tahistasin sobiva kategooriaga. Neis sisalduva analiitisitihikute arvu pdhjal koorusid peamised

esilekerkivad teemad, mida omakorda grupeerisin veel 1dhtuvalt uurimiskiisimustest. Andmete
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korduvuse korval hindasin veel nende olulisust l&htuvalt t66 eesmaérgist. Materjale kodeerisin
eraldi ning vordlesin omavahel tulemusi, kasutades selleks peamiselt juhtumiiilest ehk
horisontaalset analiilisi. Juhtumiiilese analiiiisi puhul on vdimalik vélja selgitada seosemustreid
ning teha iildistusi, kogudes erinevatest intervjuudest kokku sarnase teema kohta kdivad tekstiosad
ja seejérel neid kasitlusi kdigi intervjuude 1dikes vorreldes (Kalmus jt, 2015). Analiiiisi kdiku aitab
selgitada koodipuu iihes peamiste teemakategooriatega, mis tulenesid uurimiskiisimustest (vt Lisa

3).

Kvalitatiivse analiiiisi iiks iseloomulik omadus on andmestikus sisalduva varjatud teabe ndhtavale
toomine (Ounapuu, 2014: 182). Intervjuude analiilisimisel keskendusin seega manifestse sisu
korval veel ka latentsele sisule. See kombineeritud ldhenemisviis tdhendab, et lisaks otseselt
véljadeldud ja nihtavatele tekstiosadele vaadeldakse ka intervjueeritute emotsionaalseid
rohuasetusi, retoorilisi votteid ning nende kontekstilisi tdhendusi (Kalmus jt, 2015). Manifestne
analiiiis vOoimaldas intervjuusid kodeerides ja analiilisides tuvastada lapsevanemate peamised
vaktsineerimise otsust mdjutavad tegurid, kirjeldada nende koroonapandeemia kogemusi ja samas
uurida ka, kuidas nad ise hindavad, kas ja kuidas tervisekriis nende hoiakuid laste vaktsineerimise
suhtes muutis. Latentsele sisule keskendumine vdimaldas neid leide veelgi siigavamalt uurida ja

tolgendada.

Kuna andmete analiiiis toimub kvalitatiivses uurimuses paralleelselt nende kogumisega (Ounapuu,
2014: 182), podrasin juba intervjuude ldbiviimise ajal ja hiljem nende timber kirjutamise kdigus
tahelepanu intervjueeritavate emotsioonidele ja rohuasetustele, mis vdimaldasid dekodeerida
latentset sisu. Taolise tundliku teema puhul peegeldavad need siigavamalt intervjueeritute hoiakuid
ja tajusid, mille moistmine oli kdesoleva t66 puhul olulisim piitidlus. Toon mdned néited, millele

lisaks manifestsele sisule analiiiisis tdhelepanu podrasin:

e Kasutatud metafoorid ja véljendid: niiteks analiitisisin, kui kohklevad lapsevanemad
radkisid, et pandeemia mojul on inimesed hakanud rohkem ,,silmi avama*;

e Emotsioonid ja rohuasetused: nditeks kui lapsevanemad meenutasid koroonapandeemiaga
seotud véljakutseid ja koroonavaktsineerimise poolsunduslikkust;

e Narratiivides peitunud tdhendused: néiteks leidsin selgitusi vaktsineerimisega seotud

hoiakutele jutustatud juhtumitest, millest pealtniha ei saanud neid vélja lugeda.

Kvalitatiivne analiilis toetub varasemale asjakohasele kirjandusele, mis loob andmeanaliiiisile

tausta ja nditab seoseid andmetest tehtud jérelduste ning varasemate uurimuste tulemuste vahel
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(Ounapuu, 2014: 183). Kiesolev uurimistdd ei pdhine rangelt iihelgi varasemalt vilja tootatud
mudelil ega ole suunatud nende kehtivuse testimisele vdi tdiendamisele. Samas tuleb kvalitatiivse
uurimuse kdigus kogutud tekstimaterjali kodeerimisel silmas pidada ka varasemates to6des loodud
kategooriaid (Ounapuu, 2014: 183). Kuigi teoreetiliste ja empiiriliste lihtekohtade peatiikis
tutvustatud terviseuskumuse ja vaktsiinikdhkluse mudelid on pakkunud kasulikku taustainfot ning
aidanud mdtestada vaktsineerimisega seotud kiitumist, piitidsin véltida nende piiravat moju

kvalitatiivse sisuanaliiiisi ulatusele ja olla avatud uute perspektiivide mirkamisele.

Seetdttu kombineerisin siinses t60s induktiivset ja deduktiivset ldhenemist. Deduktiivse
ldhenemise kasutamise puhul ldhtutakse andmete analiilisimisel ja jérelduste tegemisel
olemasolevast teooriast (Kalmus, jt 2015; Mayring, 2014: 80-81). Induktiivne ldhenemine
voimaldab seejuures moista intervjueeritute maailma ja uurida nende tdlgendusi ning
tahendussiisteeme, luues selle tulemusel uusi versioone juba olemasoleva teadmise kdrvale
(Kalmus jt, 2015; Mayring, 2014: 104). Rangelt deduktiivses uurimuses ei saa seega avastada
andmetest induktiivselt uusi teemasid ja mdjutegureid. Seega on vaktsiinikGhkluste ja
terviseuskumuse mudelid aidanud moningal méairal analiiiisi struktureerida ja tulemusi motestada,
olles taustal pakkunud toetavat teoreetilist raamistikku. Samas ei dikteerinud need koodide loomist
ega piiranud analiiisi kédiku, mistdttu oli vdimalik mérgata koroonajérgsele perioodile

iseloomulikke uusi tdhendusvilju.

2.4. Eetilised aspektid

Laste vaktsineerimine on tundlik ja emotsionaalne teema, kuna see puudutab alaealiste tervist ja
heaolu. Seetottu tuli uuringut teostada eriti hoolikalt ja tasakaalustatult, et hoida informantidega
usalduslikku suhet ning tagada nende konfidentsiaalsus. Selleks, et kindlustada uuringu
libiviimisel olulisemate eetiliste standardite jirgimine, taotlesin Tartu Ulikooli inimuuringute
eetika komiteelt ndusolekut uurimist6o korraldamiseks (vt Lisa 4). Lisaks aitab eetikakomitee

positiivne hinnang tugevdada uuringu usaldusvédrsust ja tulemuste legitiimsust.

Valimisse kuulusid tdisealised lapsevanemad, kel oli enne koroonapandeemia algust vihemalt {iks
laps kuni 5-aastane. Eelnevalt andsin osalejatele infot uuringu eesmaérgist, olemusest ning uuringus
osaleja digustest. Sealhulgas kinnitasin nii informeeritud ndusoleku vormis kui ka vestluse alguses

uuritavatele, et:
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e ciole nn digeid ega valesid vastuseid;

e nad ei pea vastama kdikidele kiisimustele;

e neil on valik, kas ja kui palju rdédkida;

e ncil on Oigus loobuda uuringust ja nduda andmete kustutamist andmebaasist kuni
andmeanaliitisini;

e neil on vdimalik saada lisateavet uuringu teostajalt.

Olles uuringu informatsiooniga tutvunud, allkirjastasid uuringusse kutsutud lapsevanemad
informeeritud ndusoleku vormi, mis on Oiguslikuks aluseks isikuandmete toGtlemiseks.
Informeeritud ndusoleku lehti, mis sisaldavad intervjuudes osalenute nimesid, hoian ainult mulle
kui uuringu teostajale ligipésetavas Tartu Ulikooli serveris parooliga kaitstud failis, millele ei ole
kolmandatel isikutel ligipdasu. Informeeritud ndusoleku lehed hivitan magistritd6 kaitsmise jarel

2024. a juunis.

Kiesolevas uuringus kasutati mitteinvasiivseid meetodeid. Uuringu raames kiisisin meenutusi ja
hinnanguid koroonapandeemia ajal kogetu kohta ning uurisin, kuidas laste vaktsineerimist selle
kogemuse valguses tajutakse. Osalejatel on digus tutvuda valminud magistritdoga ning soovi

korral saada asjasse puutuvaid selgitusi uuringutulemuste kohta.

Intervjueeritute nousolekul audiosalvestasin vestlused ja nendest failidest tegin transkriptsioonid,
millest eemaldasin isiku tuvastamist vOimaldavad detailid. Tulemustes esitasin tsitaadid
anoniimiseeritud ja iildistatud kujul, modifitseerides neid médrani, mil oli kindel, et need ei ole
seostatavad uuringus osalenud isikutega — néiteks muutsin lisaks informantide endi nimedele ka
vestluste kédigus mainitud laste ja elukaaslaste nimesid, asendades need koodide voi
pseudoniiiimidega. Audiosalvestise faile hoian samuti Tartu Ulikooli serveris ning hivitan need
parast magistritoo kaitsmist (2024. a juunis). Magistritod kéigus kogutud andmeid ei edastata
kolmandale osapoolele. Anoniimiseeritud transkriptsioonid jiddvad minu kui uurimistdo teostaja
kisutusse ja kustutan need kolm aastat pérast t66 edukat kaitsmist (hiljemalt 2027. a juunikuu

jooksul).
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3. TULEMUSED

Siinses peatiikis on esitatud lapsevanemate intervjuude tulemused. Esmalt tutvustan laste
vaktsineerimisega seotud hoiakuid ja otsuse kujunemist modjutanud tegureid. Seejirel kirjeldan,
kuidas lapsevanemad meenutavad ja tajuvad COVID-19 pandeemia aegset perioodi ja viiruse
tokestamiseks kasutatud meetmeid. Viimaks annan iilevaate koroonapandeemia ja laste

vaktsineerimise hoiakute seostest.

3.1. Laste vaktsineerimisega seotud hoiakud ja tegurid otsuse kujunemisel

Jargnevasse alapeatiikki koondasin teemad, mis kirjeldavad lapsevanemate hoiakuid seosed nende
laste immuniseerimisega ning vaktsineerimise otsust mdjutanud tegureid. Analiilisin, kuidas on
hoiakut kujundanud normid, vaktsineerimisalane teave ja meedia, ldhedaste kogemused ja
nduanded, usaldus tervishoiusiisteemi ja -tG0tajate vastu ning tajud takistustest ja kasudest.

Alapeatiiki olulisemad tulemused on vaktsineerimise hoiakute alusel esitatud Tabelis 3.

Tabel 3. Laste vaktsineerimisega seotud tegurite ja hoiakute seos.

Aktsepteeriv hoiak Kéhklev hoiak
Normid Vaktsineerimine on kui vaikiv norm. | Vaktsineerimine kui norm on kiisitav.
Vaktsineerimisalase Sonumid ja teave kinnitavad otsust Info tihekiilgsus ja peavoolumeedia
teabe ja meedia roll last vaktsineerida. kallutatus tekitanud kahtlusi; ,.teist infot
otsitaksse sotsiaalmeediast ja
alternatiivmeediast
Lihikondsete Soprade kogemustele ja arvamustele Lahedaste kogemused ja arvamused pigem
kogemused ja pigem ei toetuta. olulise kaaluga.
nouanded
Usaldas Usaldus kérge — ollakse Usaldus madal — kaheldakse teaduse ja
tervishoiusiisteemi- .-meditsiiniusku® ja ldhtutakse arstide arstide usaldusvéirsuses ja erapooletuses;
ja tootajate vastu soovitustest. sageli eelistatakse loodusravi.
Tajutud takistused Kasud iiletavad riskid: Riskid iiletavad kasud:
vs. tajutud kasud e vaktsineerimise riskide osas e  kahjustuste riski taju korge;
hirm pigem madal. e kaheldakse vaktsiinide turvalisuses ja
e veendumus, et vaktsineerimine tohususes;
vahendab nakatumise ja raskelt e haigustesse nakatumise ja haiguse
haigestumise ohtu. tosiduse ohtu tajutakse pigem
madalana.
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3.1.1. Vaktsineerimine kui norm

Enamik vanemaid, kes on immuniseerimiskava kohaselt oma lapsed vaktsineerinud, meenutasid,
et otsus vaktsineerida tehti enamasti vahetult pérast lapse siindi haiglas, kui meditsiinipersonal
kiisis vaktsineerimiseks ndusolekut. Uhtlasi selgitasid neist mitmed, et vaktsineerimine kui valik
pole peres kunagi olnud isegi arutelu teemaks, millega viidatakse, et immuniseerimise puhul on
nende jaoks tegemist justkui vaikiva normiga.
Et tegelikult ma hakkan nagu motlema, et kui ma olin rase, siis ega me ju mehega nendest asjadest niimoodi
ei rddkinudki, aga esimene siist tehakse minu arust juba haiglas. Oli siuke téitsa beebi ja siis kiisiti seda
ndusolekut. Ja siis ma maéletan seda: vaatasin Meelisele otsa, Meelis lihtsalt kehitas dlgu, et tuleb &ra teha ja
siis oligi nii, et tuleb dra teha, sest see on ju oluline. (9).
Vaktsiinides kahtlevad vanemad peavad seda 1dbimdtlematuks ja mitte informeeritud otsuseks.
Nad tunnevad, et nende otsus on olnud aktiivsem, sest eelnevalt on otsitud ja téodeldud 14bi
rohkem infot. Seega on nad vastupidiselt seadnud normid kahtluse alla.
Jah, kurb on see, et ma arvan, et enamus tegelikult... Et see sOna ei ole ,,otsustama“ tegelikult, sest nad lihtsalt
ei tea. Keegi tegelikult piisavalt infot ei anna selles osas, et see lihtsalt on nagu ,,ah see kéib niimoodi“, me

koik nagu, et see nii on, eksju. Aga tegelikult see ei ole informeeritud otsus. Kui sul tegelikult pariselt radgiks,

mis need riskid tegelikult on. Kui sa loeksid iga vaktsiini infolehe 1ébi, siis otsus oleks hoopis teistsugune.
(2).
Raseduse ajal ollakse vaktsiinidest keeldunud lapsevanemate sdnul tundlikumad ja kartlikumad
laste tervise ja heaolu puudutavates kiisimustes, kuna lapse saamine vdib muuta nii maailmavaadet
kui ka kasvatada vastutustunnet. Teisisonu v3ib lapseootus olla see periood, mil seniseid norme
{imber mdtestatakse. Uhtlasi mdeldakse iihe lapsevanema sdnul emaks saades rohkem, kuidas sinu
valikud ja harjumused avaldavad lapsele mdju — niiteks pooratakse rohkem téhelepanu
toitumisele, keskkonnasdbralikele toodetele ja iildiselt tervislikule eluviisile.
/.../ ja minu iimber on viga palju teadlikke lapsevanemaid, kes tipselt samamoodi, et kui ise ei ole selle
peale isegi mdelnud, aga kui sul siinnib laps, siis hakkad hoopis teistmoodi maailma vaatama. Sul tekib nagu
hoopis lisavastutus. Esiteks mida sa s66d, mida sa jood, mida sa kannad, et me koik ilmselt, et kui juba laps
stinnib, siis hakkad tarbima mingeid biotooteid, ei ole mingisugused kdige agressiivsemad pesuvahendid ja
ma ei tea, mis iganes, onju. Igatahes hakkad nagu mdtlema sellele teemale /.../ (2).
Seega voib otsus mitte vaktsineerida olla osa laiemast piilidlusest teha teadlikumaid ja paremaid
valikuid oma lapse tervise ja heaolu huvides. Uhtlasi tuli siit tsitaadist esile huvitav niianss, kuidas

lapsevanem nimetab vaktsiinidest keeldunud lapsevanemaid ,,teadlikeks”, vihjates, et nende otsus
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on informeeritum ja asjatundlikum. See juhatab sisse jdrgmise alapeatiiki, mis keskendub lahemalt

vaktsineerimisega seotud informatsiooni ja meedia mojule.
3.1.2.  Vaktsineerimisalase teabe ja meedia roll

Laste vaktsineerimisest osaliselt voi tdielikult keeldunud lapsevanemad tundsid, et
vaktsineerimisega kaasnevate riskide kohta on védhe infot ning kdrvalmdjudest rddkimist
vélditakse. See on ajendanud ise aktiivselt riskide kohta lisateavet otsima.
Me elame sellises maailmas, ega sa pead ise nagu kui sul on mingi kindel seisukoht mingitest asjadest, ega
keegi sulle seda iitlema, sa pead nii palju materjali 18bi to6tlema, et selle otsuse saaksid ikkagi langetada. (1).
Uks lapsevanem kirjeldas, kuidas tal tekkisid vaktsineerimise turvalisusega seoses kdhklused ajal,
kui laps oli umbes aastane. Ta tdi sarnaselt vélja, et info vihesus ja madal teadlikkus riskide kohta
tekitas ebakindlust. Lisaks on Od0nestanud vaktsiinide suhtes usaldusvéirsust taju, et
peavoolumeedias vélditakse korvaltoimete kajastamist voi eitatakse nende tdenduspdhisust.
/.../ kuskil seal aasta kandis v0i nii umbes, siis mul oli sihuke see vaktsineerimine natukene nagu kuidagi
ebamugav, et lihtsalt mingi sisemine nagu sisetunne onju, et tegelikult ega véga ei rddgita nendest
korvaltoimetest voi nagu, et kui inimesed julgevad rddkida oma mingeid kogemusi, lapsevanem néiteks laste
vaktsineerimise kohta, et siis need hésti nagu tehakse kohe maha. Kohe deldakse, et see ei ole tdenduspdhine
janii edasi ja tagasi onju. (4).
Vaktsiinides kahtlema hakanud ema eelistas alguses negatiivsete lugude ja korvaltoimete kohta
mitte lugeda, sest need tekitasid ebamugavust ja hirmu. Teisalt tundis lapsevanem tugevat
vastutust oma lapse heaolu eest, mistottu joudis ta 10puks arusaamale, et peab teadliku otsuse
langetamiseks riskide kohta rohkem infot otsima. See ilmestab motteviisi muutust, kus esialgne
soov infot viltida asendus sooviga olla vastutustundlik lapsevanem.
Siis mul oligi mingi niisugune kahtlus, et ma pigem ei loe neid lugusid, kuna ma ei taha neid teada, onju.
Aga tiihel hetkel, siis ma hakkasin ikkagi motlema, et aga, et see on minu laps, onju, et ma ikkagi ju lasen
talle siistida neid asju sisse, et ma iseenesest peaksin ju olema kursis teise poolega ka, et mis on need
voimalikud korvaltoimed ja nii edasi. (4).
Kui lapsel tekkis kaheaastasena saadud kuuevalentsest vaktsiinist kdrge palavik, muutis see ema
veelgi kartlikumaks ja ta tundis, et ei soovi oma lapsi enam vaktsineerida. Seega on vdimalik, et
eelnevalt otsitud teave modjutas ema &drevust ja hirmu vaktsiini korvalndhu tekkimisel. See
tahendab, et kui lapsevanem loeb palju negatiivseid lugusid vdimalike korvaltoimete kohta, vdib

see suurendada tema tundlikkust isegi tavaliste ja suhteliselt kahjutute kdrvalmojude osas.

32



Korge palavik oli. Ja ma olin kuidagi nagu hésti mures. Ma ei saanud 66sel magadagi ja sihuke hasti kuidagi...
Mul tekkis kohe selline seos, et see peab olema sellega seotud. Ja see oligi kuidagi niisugune arusaamine
nagu, et niiiid aitab, onju. /.../ Kuidagi sellest ajast peale oli niisugune kindel, nagu kindel ei. (4)
Lapsevanem kirjeldas veel, et kuigi ta oli teatud perioodil veel kahtlev ja arst suutis teda moningal
méiiral limber veenda, toetas just meediast otsitud ,.teistsugune* informatsioon 1dpliku otsuse
tegemist. Juhtum illustreerib meediast saadud teabe mdju inimese emotsioonidele, mis vdivad
omakorda mojutada vaktsineerimisalase hoiaku kujunemist ja otsuse langetamist. Kiill aga tuleks
siin tdhelepanu poorata ka sellele, et perearsti roll otsuse kujunemisel on iisna suur.
/.../ kui sa kiid arsti juures, sa ikka ju siis kuulad, nagu motled, et okei, et nagu ah, noh. Noh, okei nagu,
teeme siis dra, et tegelikult ikkagi nagu peab tegema ja nii ja naa. Aga ma hakkasin ikkagi rohkem nagu
uurima ise mingisugust teist sorti mingit meediat voi mis iganes, onju, et kus inimesed radkisidki oma
kogemusi. Ja noh, miks me ei peaks seda nagu ka nagu kuulda votma onju. Et siis lihtsalt nagu tihel hetkel
noh votadki nagu selle otsuse vastu, et niilid aitab, et see oli lihtsalt v3ib-olla siukene nagu kahtlemise
periood, et sa ei julge nagu keelduda. (4).
Lapsevanem, kes on vaktsineerinud enda kahte esimest ja pandeemia ajal sindinud neljandat last,
kuid kolmanda lapse jétnud osaliselt immuniseerimata, tdi samuti vilja, et meedia pani teda hirmu
tundma. Oma kolmanda raseduse ajal hakkas ta sObranna jagatud kahtluste jérel otsima
informatsiooni kdrvalnihtudest ning lisaks sattus samal teemal rikinud telesaadetele. Uhtlasi t3i
ta esile kontrasti, et vorreldes kahe vanema lapse siindimise ajaga on tinaseks ligipéés
informatsioonile tuntavalt kasvanud ning arsti roll peamise infoallika ja autoriteedina kahanenud.
Esimese lapse puhul meil puudus igasugune iileiildse arvutimaailmad ja nii edasi. Siis olid ainult arstid ja
koik, pidid tegema. Siis jargmisega voib-olla oli ka nii, aga vat kolmandaga ma sattusin sellisesse aega, kus
oli meeletult infot selle vaktsineerimise just selle kohta, et mida see kdik endaga kaasa toob. Raseduse ajal
oli seda voi ma sattusin selliste saadete peale voi tihesGnaga mul tekkis hirm. (1).
Ka teised laste vaktsineerimisest loobunud informandid tdid vélja, et just alternatiivkirjandusest ja

meediast saadud informatsioon on nende otsuseid suurel mairal kujundanud.
Kirjandust on dnneks hésti palju, et tdesti raamatuid nagu tditsa lugupeetud inimeste poolt kirjutatud /.../ (2).

Informatsiooni riskide kohta on laste vaktsineerimisest keeldunud vanemad enamasti otsinud
sotsiaalmeedia platvormidelt, nditeks Youtube'ist ja Facebookist. Mitmed emad mainisid, et on
kdrvalmdjudest leidnud kogemuslugusid Vaktsiinikahjustusega Laste Vanemate Uhingu kaudu.
Uhingul on lisaks kodulehele veel Facebooki lehekiilg, kus jagatakse ,,Eesti laste lugusid*

voimalikest vaktsiinikahjustustest. Siinkohal on oluline mérkida, et ithingu jagatud lood ei ole
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kontrollitud ega pruugi omada meditsiiniliselt tdestatud alust, olled kogutud Perekooli foorumist
vOi on vanemad oma kahtlustel pdhinevad lood ise avalikult jagamiseks saatnud. Ka Youtube'st
otsitud videod voisid sisaldada valeinformatsiooni, kuna lapsevanem kahtlustab, et need on
platvormilt eemaldatud.
Ma uurisin igalt poolt. Tegelikult oli isegi Youtube'is mingisuguseid neid kanaleid, ma ei tea, kas neid tina
enam eksisteerib, ilmselt need on kinni pandud. Ma ei tea. No siis oli Eestis see Vaktsiinikahjustusega Laste
Vanemate Uhingu mingid need postitused onju. (4).
Seda, et meedia ja reklaamid voivad alateadlikult mdjutada motteid ja kditumist, to1 vdlja ka tiks
laste vaktsineerimist pooldav lapsevanem. Ta kirjeldas, kuidas korduvad sonumid ja visuaalid,
nagu nditeks reklaamid televisioonis voi plakatid kaubanduskeskustes, vdivad luua alateadliku
seose vaktsineerimise olulisuse ja ndhtavuse vahel.
Kindlasti tegelikult telekas, kui vaatad neid reklaame voi nii nditeks gripivaktsiinid ja asjad ja tegelikult
samamoodi kaubanduskeskustes on need plakatid. Tegelikult need ju jadvad alateadvusesse ikkagi, kogu aeg

nided seda: ,,Vaktsineeri, vaktsineeri, vaktsineeri!*/.../ et siis need asjad tegelikult on ju kogu aeg silme ees,

et ilmselt ikkagi jah, meedia ja asjad mingil méédral kindlasti mdjutavad. (9).

Jarjepidev kommunikatsioon ja teavituskampaaniad suurendavad seega tdendosust, et inimesed

votavad vaktsineerimist tdsisemalt voi motlevad sellele sagedamini.

3.1.3.  Lihikondsete kogemused ning nouanded

Soprade ja pereliikmete mdjutust vaktsineerimisalase otsuse kujunemisel tdid rohkem esile
lapsevanemad, kes on laste kavakohasest vaktsineerimisest keeldunud. Seega ilmnes, et nad
kasutavad otsuse tegemisel just 1dhedaste kogemusi ja teadmisi, mitte eksperte.
Pigem siis nagu need ldhedased sobrad, kellel olid endal varem juba lapsed. Siis lihe hea sdbranna ema, kes
siis on ise endine meditsiinitddtaja ja me hakkasime sellest teemast radkima. Ja tema on ka mingeid materjale
juba, tema soovitusel hakkasin lugema. Siis tegelikult mul veel on endal peres siin mitu inimest ka, kes on
samal samal meelel tegelikult. (3).
Uhtlasi tdid mitmed vaktsiinidest keeldunud lapsevanemad vilja, et nende tutvusringkonnas on
olnud vaktsiinikahjustusi, mis on nendes siivendanud kahtlus vaktsineerimise turvalisuse osas.
Et mul on endal ka siin paaril sGbrannal on ikkagi ka lapsed saanud kahjustusi, onju, et iihel olid veel kaksikud
onju, et kellel kiill hésti paljud asjad on hésti sagedased — korvapdletikud, iiks kindel asi, mis seostub, on

korva..., siis on ndgemise halvenemine, hésti paljudel lastel on siin nagu pudelipdhjad, eksju.

Autoimmuunhaigused, eksju, atoopiline dermatiit, eksju. Histi palju seoseid. (2).
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Sobranna mdjutuse tdi vilja veel lapsevanem, kes enda kolmandat last ei vaktsineerinud, kuid
noorimat last on taas vaktsineerinud. Ta kirjeldas, kuidas raseduse ajal sober réddkis talle
hirmulugusid vaktsineerimise korvaltoimete kohta, mis pani teda muretsema. Nagu eelnevalt
kirjeldatud, siis sdbra poolt dratatud kahtlusi vGimendasid samal ajal televisioonist néhtud saated
vaktsiinikahjustuste kohta ja iseseisvalt juurde otsitud materjalid riskide teemal.
No vot, sellel ajal, kui ma niiiid selle iihe lapse jétsin vaktsineerimata, see oli mul sdbranna selline, kes tihest
hetkest oli hésti nagu nii-6elda, jutumérkides dkoinimene. Ta ei kasutanud mahkmeid, need pidid mingit
naftat seal imbuma ja virki, et voib-olla ka tema oli see, kes mu pea natukene sassi ajas. /.../. sdbrants hakkas
siis rddkima sellest kahjulikkusest, mida see kdik endaga kaasa tdi. See pani mul héirekella lihtsalt, noh...
alguses ma nagu olin, piilidsin teda iimber veel, sest ma olin nii vaktsineerimise poolt. Mida rohkem ma teda
seal kuulasin, seda rohkem... {itleme paralleelselt siis hakkasin ise infot ja neid saateid vaatama. (1).
Eri arusaamade korral vdisid perelitkmetega tekkida hoopis keerulised ja emotsionaalsed laetud
arutelud, kuna keskmes oli iihise lapse tervis ja heaolu. Uks vaktsiinides kdhklev ema kirjeldas,
kuidas ta proovis lapse isa iimber veenda, pakkudes talle lugemiseks erinevaid materjale
vaktsiinide riskide teemal. Lopuks jéi siiski peale ema eelistus mitte vaktsineerida.
Ja meil on erinevad seisukohad. /.../ Sobiv lahendus on selline, nagu ta pracgu on ja selles mottes, et mina
ei ole ndus. /.../ Selles mdttes, et seal ei olegi mingit konsensust, selles mdttes, et noh tema on hésti seda
usku, et tuleks nagu teha, eks ju. Selles mottes see ongi véga erinev nagu arusaam, isegi kui ma talle mingeid
materjale olen andnud, et noh, loe neid infolehtigi, aga ta ei loe, eks ju. (2).
Teine vaktsiinides kohklev ema selgitas, et 1dks oma elukaaslasega kompromissi teed — laps sai
isa soovil osad vaktsiinid ja ema soovil jdi laps ristimata, kuigi isa oleks seda religioossetel
pOhjustel eelistanud. Seega tuli mdlemal poolel teha jareleandmisi, kuigi eri valdkondades.
Tegemist oli ka pealtndha vastuolulise otsusega, kuna lapsevanem, kes esitles intervjuus
vaktsineerimisvastasust pigem ideelise ja pohimdttelise seisukohana, oli pragmaatilistel
kaalutlustel valmis tegema jireleandmisi. See kditumine peegeldub iihtlasi vaktsiinikdhkluse

keerukust ja mitmetahulisust.
Kompromiss oli see, et davai, me ei risti siis ja saab mingid vaktsiinid siis. (3).

Siit jdreldub, kuidas kahtluste slivenemisel ja nendele kinnituste leidmisel oli sdprade moju
médrav. Vastupidisel arvamusel olevate laste isade argumente ega soove emad pigem kuulda votta

ei tahtnud, kuna vaktsiinides kdhklev hoiak oli tugevalt vélja kujunenud.
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3.1.4.  Usaldus tervishoiusiisteemi ja -tootajate vastu

Uhe peamise otsust mdjutanud tegurina nimetasid mitmed lapsi kavakohaselt vaktsineerinud
lapsevanemad arste, sealhulgas enda perearsti, ja Eesti meditsiinisiisteemi. Nagu esimeses
alapeatiikis kirjeldatud vanemate otsuste tegemise protsessist peegeldus, on laste vaktsineerimist
aktepteerivatel lapsevanematel usaldus meditsiinisiisteemi ja arstide vastu pigem korge. Uhe
usalduse pdhjusena toodi esile meditsiini saavutused, tinu millele on aastakiimnete jooksul
kasvanud inimeste keskmine eluiga.
Penitsilliin ravis maailmast vélja nagu mingi 50 surmavat haigust, nagu see juhtus nagu 100 aastat tagasi. Et
miks ma ei peaks antibiootikume téna usaldama, eks. Ja, ja noh, see kuidagi pikaks inimeste eluiga on tdna
tousnud, vorreldes sellega, mis ta oli 10-20 aastat tagasi, kui palju nagu ravimid voi vaktsiin meie igapdevaelu
mdjutavad, siis... sa ju tahad elada, eks ole, siis kuidas, kuidas su mitte vaktsineerimine sind siis tervemaks
teeb? Pigem mitte. (10).
Seejuures vastandasid lapsi vaktsineerinud vanemad end loodus- v4i alternatiivravi kasutamisele,
rohutades, et oma lapsi ravides toetuvad nad teaduspdhisele meditsiinile ja kasutavad vajadusel
retseptiravimeid.
Ma olen ise ka tervishoiutddtajate nimekirjas, mina usaldan meditsiini ja tdenduspohist arstiabi ja ma néen,
et see on vajalik ja see on meid péddstnud nendest lastehaiguste pandeemiatest ja katkudest, millest iganes,
ma tdielikult usaldan. Kui lastel on mingi haigus, siis ma ravin neid retseptiravimitega, mitte mingi loodusravi
vOi mis iganes MMS-i. Neid ma kunagi ei kasuta. (8).
Ka lapsi mitte vaktsineerinud vanemad toovad vilja, et kuigi nad eelistavad rahvameditsiini, siis
kasutavad nad vajadusel ka traditsioonilise meditsiini ravimeetodeid, mis on tdhusamad. Siiski
paistis, et terviselased otsused pdhinevad neil eeskétt veendumustel ja isiklikel eelistustel.
/.../ kui loodus on andnud haiguse, siis on seal loodusele ka selle peale ravi. Muidugi, loomulikult ma olen
votnud antibiootikume, mu lapsed on mdlemad saanud antibiootikume, sellepérast, et see on lihtne. See teeb
kiirelt, onju, kui hakata mingit, ma ei tea, kopsupdletikku siin ravima mingi kuradi takjajuurega, onju. See
votab sul lihtsalt niivord kaua aega, et tdnapdeval sul lihtsalt ei ole aega selle jaoks. (3).
Uldine usaldamatus nii meditsiinisiisteemi kui ka valitsuse vastu on lapsi mitte vaktsineerinud
lapsevanematel pigem suur, mis voib tuleneda eelarvamustest kui ka varasematest negatiivsetest
kogemustest. See mojutab suhtumist ka laste vaktsineerimisse, kuna vaktsiinide turvalisus ja
tohusus on seatud kiisimérgi alla.

Sest ega ravimitodstus ei anna sulle kogu infot kdige kohta tdpselt, mis, kuna, mida. Valitsus ei anna sulle

mitte mingit infot tdpselt nii nagu on. Iga inimene kujundab oma arvamuse ise. (3).
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Intervjuudest laste vaktsineerimisest keeldunud lapsevanematega jdi mitmeid kordi kdlama
kahtlus teaduse objektiivsuse ja sdltumatuse suhtes, kuna arvatakse, et uurimistulemused on
kallutatud rahastusallikatele sobivas suunas. Seejuures tuuakse murekohana vilja, et erinevad
teaduslikud vaatenurgad ei saa piisavalt tdhelepanu. Vastandlike tulemuste ilmnemine ja
esitlemine vOib lapsevanemates aga tekitada omakorda usaldamatust, sest teadusliku protsessi
keerukust on raske mdista ja pigem oodatakse lihtsaid ning selgeid vastuseid. Pigem usaldatakse
rohkem leide, mis kinnitaks seniseid isiklikke tdekspidamisi ja veendumusi.
/.../ mul nagu tekkiski kuidagi mingist sellest kohast niisugune umbusk, et kui vaadata nagu teadusuuringuid
ka, et siis tegelikult on ka teistpidi teadust olemas, onju, aga sellest ei radgita, et seda nagu hoitakse hasti
nagu tagasi voi noh, mis iganes, onju. Sa saad teha teadusuuringuid iikskdik millest, kui sul on raha. Et see
on minu nagu mulje, et kdike on voimalik teaduslikult tGestada, kui sul on raha. (4).
Nii nagu teadust usutakse valikuliselt, usaldavad lapsi mitte vaktsineerinud vanemad ka arste
lahtuvalt sellest, mis seisukohti nad esindavad. Lapsevanemate hoiakuid on kujundanud voi
voimendanud just nende hinnangud, kel on meditsiinialane v6i muu loodusteaduste valdkonnaga
seonduv haridus.
Mul on endal peres on vdi noh, iitleme hea peretuttav meditsiiniharidusega, kes hasti palju seda teemat uuris
seoses oma lapselapse siinniga. Esik lapselaps oli hésti haige, teda vaktsineeriti. Seal olid igasugused
erinevad vead. Teise puhul siis ta nagu hakkas neid asju kokku viima ja siis tema on jah. Temaga me
arutasime hésti palju sellel teemal ja. Ta on ise meditsiinitddtaja onju. (2).
Usaldus meditsiinisiisteemi ja selles tootavate inimeste vastu mojutab seega suuresti

lapsevanemate hoiakuid ja otsuseid seoses laste vaktsineerimisega.
3.1.5.  Tajutud takistused vs. tajutud kasud

Vestlustest selgus, et vaktsineerima ajendab eeskitt hirm vaktsiinvdlditava haiguse ees ja soov
voimaliku haigestumise korral kergendada siimptomeid ja véltida tiisistusi. Seejuures tdid mitmed
lapsevanemad vestlustes vélja, et kuna leetrid on hakanud taas rohkem levima, on see neile
kinnitanud laste immuniseerimise vajadust kalendervaktsiinidega.
Et ta ikkagi hoiab dra. Ta kaitseb ikkagi mingilgi méédral. Praegu on see leetrite juhtum, mis kuulutab
uudistes. Leetrite vaktsiine on lastele tehtud, ta ikkagi hoiab &ra. Pooldan seda. Et kui ta ka jaéb, siis ta
poeb ikkagi kergemalt, et ta ei jd4 nii raskelt, vaata. (7).
Mitmed lapsi riikliku kava kohaselt vaktsineerinud vanemad néitasid intervjuu kdigus avatust ja

valmisolekut kaaluda tdiendavaid vaktsineerimisi nditeks puukentsefaliidi, gripi ja tuulerdugete
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vastu. Paljud neist on ka lapsi juba mdne nimetatud haiguse vastu vaktsineerinud. Nende soov on
samuti ennekdike kaitsta oma lapsi voimalike terviseriskide eest ja takistada viiruse levikut.
Pluss siis siigisel sai vanemale lapsele kasvoi tuulerdugete vaktsiin ja ka gripivaktsiin tehtud, et selles suhtes
ikkagi mdeldes ikkagi sellele, et iiks asi on nagu enda last sdésta, aga noh, et kui tema haige peaks olema, et
juhuslikult voib-olla siis ei oleks nii tugevalt haige voi siis ta ei kannaks voib olla ka midagi edasi. /.../ Ja
viga tervitatav on see, et niilid tulevikus HPV-vaktsiin ei ole ainult tiidrukutele, vaid on ka poistele. (5).
Hirmu haiguse ees ja tajutud vaktsineerimise vajadust vdib suurendada ldhedane kogemus raskelt
haigestumisega. Nii kirjeldas iiks ema, et siigisel grippi nakatunud lapse jaoks oli haiguse
pddemine sedavdrd kurnav, et edaspidi soovib ta kindlasti last vaktsineerida. Uhtlasi viljendas
lapsevanem kahetsust, et
Tegelikult oleks pidanud ikka tegelikult vaktsineerima, sellepdrast, et laps pddes nii raskelt seda A-grippi
praegu siigisel ja ma kahetsen tditsa, et ma ei teinud teda. Jirgmine aasta me kindlasti teeme. (7).
Vaktsineerimist toetava argumendina tdid lapsevanemad veel esile, et kuna ténapdeval elatakse
itha mobiilsemas ja linnastunumas maailmas, puututakse aina tihedamalt teiste inimestega kokku.
See on kasvatanud haigestumise riski ja vaktsineerimise vajalikkuse taju.
Aga kui mul laps kéib esmaspéeval laulukooris, teisipdeval voimlemistrennis, kolmapéeval on lihtsalt koolis
pika péeva, eks ole. Et inimeste arv, kellega ta kokku puutub, on niivord suur, mis tdhendab, et on ka suurem
risk /.../ Ja kui sul on suurem risk, siis on see risk vdimalik kuidagi maandada ja ma arvan haiguste puhul
nagu vaktsiin on iiks asi. (10).
Ka laste vaktsineerimisest osaliselt voi tdielikult loobunud lapsevanemad teadvustavad keskkonna
mdjusid haigestumise riski hindamisel. Néiteks iiks lapsevanem, kes iiht oma lastest ei olnud
kavakohaselt vaktsineerinud, et ta kaaluks vaktsiinide tegemist, kui laps peaks reisile minema.
Voi siis oli mingi hetk, ma siis nagu motlesin, et vaatan jooksvalt, kui ta nditeks reisib ja seal on vaja
mingisuguseid noh, litleme siis nii, et ta saab teha ka jooksvalt, et selle koha pealt ja niilid otseselt mul ei ole
enam midagi. (1).
Ka teine riiklikest vaktsiinidest osaliselt keeldunud lapsevanem tunnistas, vaktsineerimine voib
olla pohjendatud, kui reisitakse piirkondadesse, kus on oht nakatuda teatud haigustesse. See
vastuoluline seisukoht vdib tuleneda erinevast ohutajust konkreetse haiguse suhtes. Nimelt ndivad
riiklikusse immuniseerimiskavasse kuuluvad haigused tunduda ohutud voi liialt haruldased, samas
kui troopilised haigused, millega polda niivord tuttavad, tunduvad tdsisemad ja hirmutavamad.

See ilmestab histi, et kuidas hirm haigestumise ees vdib kummutada kartuse vaktsiinidega
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kaasnevate korvalmojude suhtes — mida kdrgem on kartus haiguse ees, seda suurem on valmisolek
vaktsineerida voi seda vihemalt kaaluda.
Et millest siis see nagu noh, muidugi ma tean, et pracgu hetkel reisitakse tunduvalt rohkem onju, et tdesti,
kui sa ldhed sinna kuskile, ma ei tea, kuhu maale. Ja seal on mingisugused niisugused haigused, mille vastu
nagu vaktsineerima peaks, onju, siis mingisugused haigused, ma ei tea, kas seal kuskil Aafrikas voi kuskil
onju, mille vastu vaktsineeritakse, enne kui sa ldhed sinna reisile. Vist on nende sddskedega levivad. (4).
Uldiselt aga selgus intervjuudest, et lapsi riikliku kava kohaselt mitte vaktsineerinud
lapsevanemad kardavad haiguseid viahem. Kuna kokkupuudet nende haigustega pole olnud ja neist
radgitakse vihe, siis ei tunta ta ka vajadust vaktsineerimiseks. See ilmestab, kuidas aastatega on
tohus vaktsineerimine loonud olukorra, mis voib tekitada petlikku turvatunnet.
Ei tunne jaa, sest nagu tegelikult. Vaata, ei ole nagu kuulnud nendest haigustest ikka viga kaua aega mitte
midagi, onju. Et pigem ma olen aru saanud, et siuke lastehalvatus voi see ongi seal kuskil nendes vaesemates
ritkides vist rohkem levinud, onju. Et enam meil ikka arenenud riikides niisugust asja viga ei ole enam. (3).
Jargnenud arutluskiigust ilmnes vaktsineerimisega seotud hoiaku kujunemise komplekssus, kuna
selles protsessis mangivad rolli erisugused tegurid, sealhulgas isiklikud kogemused, moraalsed
kaalutlused ja teadmised. Vestlustest peegeldus, et vaktsineerimise téhtsust ja selle rolli
nakkushaiguste ennetamisel vdidakse alahinnata, mistottu kaaluvad moraalsed tdekspidamised
iiles teaduslikud argumendid vaktsineerimise kasuks. Uhtlasi illustreerib jirgnev tsitaat, et
lapsevanemate jaoks voib taoliste tdoekspidamiste sdnastamine osutuda keeruliseks.
Ma saan aru, et jah, et tdnu vaktsiinile sellest lahti saadigi. Aga jah, ma ei tea. Ma ei oska, mul ei ole tead
mingisuguseid 100% siin teaduslikke mingisuguseid neid arvamusi vdi mingisuguseid neid argumente tuua
onju, vaid see on lihtsalt minu enda kujunenud arvamus nende asjade peale. (3).
Seega hindavad vaktsineerimisest loobunud vanemad haigustesse nakatumise vdimalust pigem
madalaks ega pea vaktsineerimist iildjuhul vajalikuks. Néiteks iiks lapsevanem viljendas oma
arusaamatust vastsiindinutetele tehtava B-hepatiidi vaktsiini osas, tuues vilja, et see haigus levib
peamiselt sugulisel teel, riskiriihmas on tavaliselt asotsiaalsed pered ning vaktsiini toime kestav
vaid 10 aastat. See arutluskiik viitab lisaks veel kahele olulisemale aspektile, mis mojutavad laste
vaktsineerimisega seotud otsuste tegemist ja hoiakuid. Esiteks peegeldub siit lapsevanema
usaldamatus tervishoiusiisteemi ja riiklike soovituste vastu. Teisalt ilmneb esitatud argumentidest,
et lapsevanemate teadmised voivad olla osalised voi eksitavad, kuna tegelikkuses levib haigus

mitmekiilgsemalt ja ka kolme doosiga vaktsineerimise immuuntoime on pikaaegne.
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/.../ hepatiit B — miks seda tehakse vastsiindinule haiglas? Seda hakati tegelikult tegema sellepérast, et on
viike kiht asotsiaalseid emasid. Et kuna neid hiljem sa ei saa umbes kuskilt kétte, ,,igaks juhuks®, ,selle
pérast® ja niitid paneme kdigile laia lehvikuga. Ja tegelikult hepatiit B on teatavasti sugulisel teel leviv voi
siis nagu neelte kaudu, eks ju. Ja selle viidetav siis nagu kaua ta siis sul nii-6elda nagu efektiivne peaks
olema, mingi kaitse on vist maksimum 10 aastat v3i ehk et siis see koik, kes saavad laia lehvikuga, kes

tegelikult ei ole asotsiaalsetest peredest, onju, saavad selle tegelikult tiihja. Aga risk tuleb sinna kaasa, eks
ju. (2).
Uks riikliku kava jirgsest vaktsineerimisest keeldunud lapsevanem kirjeldas, et tema arvates on
vaktsineerimise ja mitte vaktsineerimisega kaasnevad riskid enam-vihem vordsed. See niitab, et
vanema jaoks ei ole iiks valik selgelt ohutum kui teine, mistottu ta tunneb, et peab kaaluma, millist
riski ta on valmis aktsepteerima. Kuigi lapsevanem on teinud kindla otsuse mitte vaktsineerida,
véljendub tema sOnakasutustest teatud madral ebakindlust, 6eldes nditeks ,,ma arvan" ja ,,vdib-
olla®. See vdib ka viidata piiratud teadmistele ja tildiselt teema keerukusele.
Jah, et haigustel on ka loomulikult tiisistused, aga nagu ongi, et sul on nagu iihel nagu noh, ma arvan, et see
on niisugune vordne risk enam-vihem, voib-olla, et kas sa saad selle vaktsiinitiisistuste v3i sa saad selle
haiguse tiisistuse. Sa peadki siis nagu kaaluma, et noh, et kummaga ma nagu tahan riskida. (4).
Osadest vestlustest lapsi mitte vaktsineerinud lapsevanematega ilmes, et otsuse tegemisega
kaasneb palju kohkluseid, mis peamiselt tulenevad hirmust haigestumise ees. Seepérast vordles
iiks informant vaktsineerimisest keeldumist ,,surmaotsusele” alla kirjutamisega. Kasutatud
metafoor ilmestab otsuse tegemise raskust ja iihtlasi peegeldab otsusega kaasneda vdivate
tagajdrgede tosiduse taju.
Eks see oli nagu ikkagi vaata palju nagu sellist kdhklust... Vdib-olla seda kohklust enne seda otsuse tegemist
on ikkagi nagu palju. Et aga mis siis saab, kui ma ei tee, dkki ta jadbki haigeks v6i? Nojah. Umbes et kui ma
niilid téna ei otsusta, onju, et siis ma nagu, kas ma siis kirjutan mingile ma ei tea mingi surmaotsusele alla
vOi nagu, et mis siis saab niilid, onju. (4).
Teine lapsevanem tdi vélja, et kui vaktsiinvdlditavad haigused hakkaksid taas levima, tunneks ta
end vastutavana, kui tema laps jadab raskelt haigeks. Seega on laste vaktsineerimisest keeldunud
vanemad on mdelnud vdimalikele tagajidrgedele. See néditab, et otsus mitte vaktsineerida ei ole
tehtud kergelt ning sellega kaasneb vastutustunne ja teatav hirm tuleviku ees.
/.../ oletame, et niilid hakkavad need levima uuesti, sest péris suur protsent vist nagu ei vaktsineeri enam, kui
nad hakkavad uuesti levima. Nagu ma tean, et ma olen mdelnud selle peale, et aga siis mina olen selle otsuse

teinud, aga dkki ta saabki mingi raske haiguse vaata. Et siis ju mina tunnen ennast vastutavana, et aga midagi

juhtub. Et see ei ole olnud {iildsegi lihtne. (1).
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Lapsevanem kirjeldas, et arstide juures kiies vaadati teda lapse vaktsineerimata jatmise pdrast
sageli halvakspanuga, mis tekitas nii survet kui ka siilitunnet, kuna seejuures esines pidevalt
,jagelemist” ja ,,aruandmist. See pani ema uuesti kahtlema ja otsustas oma jargmisena siindinud
last kavakohaselt vaktsineerida. See viitab, et sotsiaalne surve ja meditsiinipersonali arvamused
voivad mojutada vanemate tundeid ja otsustusprotsessi. Tajutud takistuste ja kasude vahel
tasakaalu leidmine vOib olla aga viljakutseterikas ja soltuda eri niianssidest.

Utleme nii esimesed viis eluaastat, kui rohkem arstide juures kiisin, siis mind ikka vaadati halva pilguga.

/.../ kuna mul oli ikkagi Lennartiga seda jagelemist, seda aruandmist ja ka oma nagu neid mdtteid, et kas ma

teen Oieti, et aga kui ta vaata saab mingi haiguse ja kas nagu vdin périselt nagu vastutada... nagu uskuda,

sest et rohkem on ju inim... ta on ju ikkagi aidanud, eks ole, selles suhtes. (1).
Uks peamisi keeldumise pdhjuseid on hirm vdimalike vaktsiinikahjustuste pérast, mis kaalub iiles
kdik muud vdimalikud kasutegurid. Seejuures viitavad laste vaktsineerimisest keeldunud
informandid lugudele voi tuttavate kogemustele, kus lapsel on pédrast vaktsiini saamist tekkinud
terviseprobleemid, nditeks neuroloogilised héired, kdne kaotus voi kéitumishdired. See on
stivendanud hirme vaktsineerimisega seoses ja kardetakse, et ehk on just oma laps see, kellel tekib
allergiline reaktsioon vdi moni muu kahjustus.

Just sattusid kes jéid ikkagi vaimselt, ajukahjustus ja nii edasi, see oli nii leierdatud, mul tekkis nagu reaalne

hirm, et kas koikidele peab ja kas pdhjalikult uuritakse, kellele seda teha — niisugused mdtted olid. Kes see

iitleb, et minu lapsega just tipselt seda niiiid ei juhtu. Akki ta ongi vastu, ei talu niiteks mingit ainet vdi? Vat

see nagu oli mul. (1).
Tsitaadist tuli veel esile, et lapsi mitte vaktsineerinud vanemad tunnevad seejuures tdsist muret
vaktsiinide koostisosade turvalisuse pirast. Uks lapsevanem viljendas kartust, kuidas vaktsiinide
tohususeks lisatud abiained ehk adjuvandid vodivad laste tervisele mojuda. Ta selgitas, kuidas
adjuvandid voivad pdhjustada neuroloogilisi probleeme ja haigusi, tungides lébi vere-aju barjééri.
Niidetena tdi ta siinkohal Vaktsiinikahjustusega Laste Vanemate Uhingu jagatud lugusid, mis,
nagu eelnevalt 6eldud, ei ole kontrollitud. Arusaam vdib olla kujunenud tuginedes levinud
valeinfole, milles seostatakse vaktsiine autismi ja teiste neuroloogiliste hiiretega, kuigi
teaduslikult pole sellised seosed kinnitust leidnud.

Ongi kdik need riskid ja asjad, mida vaktsiinid omakorda tegelikult ja nendes olevad need adjuvandid, mida

need lastele kaasa voivad tuua, mis haiguseid, mis hésti paljudes on adjuvante, mis kohe riindavad sul,

lahevad sul aju-vere piirist 14bi, onju, neuroloogilised probleemid, haigused. /.../ (2).
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Seejuures pole lapsevanematel ka kindlust, et vaktsiinide ohutust ja pikaajalisi mojusid oleks
piisavalt uuritud. Eelkdige muretseb lapsevanem mitut erinevat haigustekitajat sisaldava
kompleksvaktsiini manustamise mdjude pérast. Siit peegeldab samuti usaldamatus
tervishoiustiisteemi ja vaktsiinide jirelevalve osas.
Uuringud tegelikult puuduvad, et kui nii, nii palju me teeme neid véikelastele, eriti hullud on need
kompleksvaktsiinid, kus on mitu asja koos. Keegi ei ole uurinud, kuidas nad mdjuvad tegelikult koos
niimoodi tehtuna, mingi kuus tiikki erinevat. Keegi nagu ei ole otseselt, no on mingid teadustddd juba natuke
on, aga neid on ikkagi vihe, eks ju, et dnneks on USA-s ka mingi umbes kolm uuringut, kus on siiski
vorreldud nagu vaktsineerimata lapsi, vaktsineeritud lapsi. (2).
Kuna vaktsiinide koostisosi tajutakse ohtlikuna, tekitas vaktsineerimisest keeldunud
lapsevanemates kiisimusi, miks alustatakse vaktsineerimisega juba imikueas, kui immuunsiisteem
on alles vélja arenemas. Nad kasutasid vaktsineerimisele viitamisel negatiivse konnotatsiooniga
véljendeid ,,aineid sisse siistima®, ,,aineid téis toppima“ ja ,,miirgitama‘“, mis néitab, et véikelaste
vaktsineerimine siistimise meetodil dratab neis negatiivseid konnotatsioone.
Sellepérast, et ma ei saagi nagu aru, mille jaoks on vaja lastele nii palju erinevaid aineid sisse siistida sellel
ajal, kui nad on just siindinud ja nende nende immuunsus alles areneb ja nad on nii ndrgad, pisikesed olendid
nagu. Ja siis sa lihtsalt topid nad mingisuguseid aineid kohe sekundiga tiis. Kuigi tegelikult on ju, kuigi
tegelikult on ju looduse poolt sulle antudki immuunsussiisteem lastele ka (3).
Ka siin koorub vilja, et kaitsepookimise asemel eelistavad osad vanemad pigem haiguse
labipddemist v4i vahemalt ei pelga seda. Keeldumise pdhjuseks voib olla ka eesmérk hoida lapse
organism vOimalikult kaua ,,puhas®, mistdttu ei soovi nad varases eas vaktsiinidega sekkumist.
Et aga vaktsiinil endal on risk, eks, pluss ta ei kaitse tegelikult nakatumise eest. Sa vdid selle teha, aga see ei
tdhenda, et sa ei saa, eks ju. See on see kdige absurdsem, eks. Et sa igaks juhuks kiitad midagi sisse onju ja
siis tegelikult see ei tdhenda, et sa ei saa seda. Nii et selle vOrra nagu mina igal juhul... ja laste immuunsiisteem
kujuneb vilja kuni viienda eluaastani, eks ju. Et peabki nagu ise tugevalt vélja kujunema. (2).
Laste vaktsineerimisest keeldunud lapsevanemad on skeptilised nii kalendervaktsiinide kui ka
tdiendavate vaktsiinide kasulike modjude suhtes, kuna neil puudub usk ja usaldus vaktsiinide
turvalisuse ja tShususe vastu. Nad toovad vilja, et vaktsineerimine ei taga nakatumise eest kaitset,
kiill aga kaasneb nendega mitmeid hirmutavaid riske. Seejuures ei suhtu nad ka kuigivord tdsiselt
argumenti, et vaktsiinide peamine eesmark on kaitsta lapsi haiguse pddemisega kaasneda vdivate

raskete tagajargede eest, mitte tingimata nakatumise eest.
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Ja sama on ka niiteks rotaviirus, mille vastu hullult vaktsineeritakse. Samamoodi jadvad lapsed ikkagi

rotaviirusesse, seal ei ole mitte mingit vahet, kas sa oled teinud vaktsiini voi sa ei ole teinud vaktsiini. Et

lihtsalt see ongi ,,vdib-olla“ ja ,,siis sa pded kergemalt". (3).
Uhtlasi peegeldus laste kavakohasest vaktsineerimisest keeldunud lapsevanemate intervjuudest
hirm, et vaktsiinitiisistuse ilmnemisel on seda keeruline tdestada ning murega jaddakse iiksinda.
See vaib olla iiks teguritest, miks ei soovita vaktsineerimisega riskida.

Vaktsiinitiisistust on sul tegelikult palju raskem, nagu ma iitlesin, kuidagimoodi ravida v3i mingit tdhelepanu

sellele saada vOi nagu iildse seda lastagi seostada selle vaktsiiniga, onju, et see on histi ebatdenéoline. (4).
Vaktsineerimisest loobumise otsust on toetanud valearusaam, et paljude nakkushaiguste jaoks on
olemas tdhusad ravimeetodid, mis vdhendab hirmu vaktsiinvélditavate haiguste tdsiduse ja
tiisistuste ohtude ees. Tsitaadist ilmneb, et lapsevanemad vdivad seejuures erinevaid haigusi
vorreldes jouda ekslike jéreldusteni, mistottu alahinnatakse vaktsineerimise olulisust. Niiteks
leetrid, ldkakoha ja mumps voivad pdhjustada raskemaid tervisekahjustusi kui tuulerduged.

/.../ kohe sain aru, et see risk nagu ei kaalu éra sellepérast, et need isegi mingid teatud lastehaigused, mis

vaiksena on, onneks enamik kdigil nendel on ravi olemas, eks ju, vdi tdhendab, kdigil ongi ravi olemas, eks.

Tanapéeval on ka, sul 6eldakse, et oi, tuulerduged, kohe vaktsiin onju, noh, me oleme koik selle 1dbi pddenud,

ei juhtu mitte midagi. Tere tulemast. Et aga vaktsiinil endal on risk, eks. (2).
Voimalike riskide ja kasu suhteid on kaalunud ka lapsevanemad, kes on lapsed vaktsineerinud.
Kui lapsel vastunididustusi pole, vaktsiini tajutav tGhusus ning kasutegur on kdrge ja riskide
toendosuse taju viike, otsustatakse vaktsineerimise kasuks.

Kindlasti see, et kui on midagi, et kas sellest vaktsiinist nagu on tast mingit kasu, kas seal on mingit protsenti

niiteks, mida 6eldakse, mingid olukorrad, kus 6eldakse, et sellest ei ole mingit kasu. Vi siis on nagu teine

see, et nii monegi vaktsiini puhul 6eldakse, et on ka tegelikult ju need nii-6elda vastundidustused, eks ju. Et

kui hull see olukord voib-olla, et kas see, et ma niilid vaktsineerin teda, kas sellest vdivad tekkida niiiid need

vastundidustused veel hullemad. (5).

Vaktsineerimisalase hoiaku kujunemine soltub seega erisugustest teguritest.

3.2. Lapsevanemate kogemused ja tolgendused koroonakriisist

Siinses alapeatiikis tutvustan lapsevanemate meenutusi pandeemiast. Seejuures selgitan, kuidas
lapsevanemad tajusid kriisiaegset eluolu, mis kanalitest otsiti peamiselt infot ja kuidas tajuti nende

allikate usaldusviérsust ja milliselt tajuti viiruse leviku piiramiseks kasutatud meetmeid ning
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piiranguid. Lisaks kirjeldan, missugused olid lapsevanemate kogemused koroonavastase

vaktsineerimisega ning kuidas lapsevanemad tajusid tervishoiusiisteemi ja -toGtajate rolli.
3.2.1.  Meenutused eluolust ja kriisi olemusest

Koroonapandeemia t6i maérkimisvéddrseid muutusi paljude lastevanemate igapédevaelusse ja
perekondlikesse suhetesse. Seda perioodi meenutasid intervjueeritud sageli raske, visitava ja
stressirohkena, millega kaasnes eeskitt just pandeemia alguses veel ka palju hirmu ja teadmatust.
Peamised viljakutsed, mis lapsevanematele esimesena meenusid, olid seotud t66 ja pereelu
ithildamise ning sotsiaalse isolatsiooniga kohanemisega, mis tekitas osadel pingeid ka
perelitkmete omavahelistes suhetes.
See esimene kevad oli kiill viiga raske, ma méiletan. Just selles mottes, et midagi ei saanud teha /.../ Et sa
oled kogu aeg naelutatud nendesamade isikutega ja laps oli ka juba sellises vanuses, kus ta nagu ei istu sul
enam lihtsalt toas. Et see oli véga vésitav, see oli vdga stressirohke. Just kasvdi minu ja mu abikaasal vahel,
et just selle poole pealt, et kuidagi pingeid oli rohkem Shus. (5).
Uks lapsevanem meenutas koroonapandeemiat pigem positiivses valguses, tuues esile, et sel ajal
oli vdimalus veeta rohkem aega oma perega ja nautida tavaparasest rahulikumat elutempot.
Miletan, et oli histi rahulik kuidagi. /.../ Ja kuidagi miletan seda, et me tegime kodus hésti palju kogu aeg,
kdisime hésti palju jalutamas viljas, matkamas nii-6elda, et nagu oli pigem selline perekeskne /.../
varasemalt ka kogu aeg oligi ainult kiire, kiire, kiire. Minu jaoks oli selline isegi kohati hea aeg, sest et oligi
histi selline monus. Said kodus olla ja siis nagu olid histi, hésti puhanud ka kuidagi kogu aeg. (9).
Emad, kes olid pandeemia alguses lapseootel voi vastsiindinuga kodused, mérkisid, et muutused
eluolus ja rutiinides olid nende jaoks véiksemad.
Ja teine laps silindis 2020 septembris, nii et ma tegelikult nagu olin histi kodune ja ma tegelikult piitidsin seda
selles mottes nagu suht rahulikult, mind see oluliselt nagu ei mdjutanud, kuna ma ei kdinud t661, mul ei olnud
mingeid kohtumisi /.../ (4).
Isegi, kui muutus polnud pealtndha suur, vois siiski isolatsioonis viibimisega kaasneda kurnatust
ja erinevaid véljakutseid, kuna ei saanud paluda niditeks vanavanemate abi.
Ja no siuksed rasked kuud nagu olid, et sihuke asi jaib kiill eluks ajaks meelde, sihuke paanika oli péris suur
/.../ Ja siis ma maéletan véga hasti, et kui slindis teine laps maikuus, et me nagu peaaegu pool aastat olime
péris siukses noh, nii-6elda isolatsioonis dkki, et no védga kellegagi ei saanud kokku, keegi ei kdinud meie
pool, et abi oli nagu suht olematu, sest ei julgenud inimesi koju siis lasta /.../ (6).
Lapsevanemad, kes ei ole koiki oma lapsi immuniseerimiskava kohaselt vaktsineerinud ja

suhtuvad sellesse kahtlevalt, vdljendasid koroonapandeemiat meenutades esmalt mitmeid muresid
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ja olid kirjeldustes enamasti kriitiliselt. Nad toid esile, et kriisi ajal esines nende meelest palju
valetamist seoses viiruse tokestamiseks kasutatud meetmete ja koroonavastase vaktsineerimisega.
Palju valet. Palju meedia poolt peale surutud igasuguseid uskumusi. /.../ Ja sellega pdhiliselt hasti palju suurt
valet, iiles pushimist, valitsuse poolt viga palju ndmedat kditumist inimeste suhtes, kes ei tahtnud ennast
vaktsineerida. Iga see pohimote jah, tihesdnaga, ja niisugune vaga, viga halb maik on selles suhtes. (3).
Lisaks tundsid nad, et riik tegi palju ,,rumalaid” ja ebaproportsionaalseid otsuseid, néiteks suleti
avalikud ménguvédljakud. Need seisukohad peegeldasid siligavat pettumust ja usaldamatust
riigiinstitutsioonide tegevuse suhtes seoses COVID-19 pandeemia ajal rakendatud meetmetega,
kaheldes nende otstarbekuses ja ldbipaistvuses.
See ja védga palju rumalaid otsuseid tuleb meelde. Méanguvéljakute piiramine ja inimeste véljas varskes ohus
viibimise piiramine. See oli, ma arvan, iiks niisugune tdsiseid lakmuspabereid minu jaoks, nditamaks, kui,
kas, noh, selles mdttes, et ma arvan, see ei olnud rumalus, vaid see oli viga koordineeritud tegevus, mida
tegid véga erinevate riikide valitsused inimestega. See oli tdiesti ebaproportsionaalne, tdiesti pdhjendamatu
tegelikult. Nii palju on sellest niiiid jarelkajana vélja tulnud, et tegelikult ausalt 6eldes osad inimesed peaksid
minema vangi. [lma naljata. (2).
Sellele vaatamata todesid ka kriitilisemalt meelestatud lapsevanemad, et pandeemia esimeste
lainete ajal tundsid nad ebakindlust ja hirmu haiguse ees. Aja jooksul kartus vihenes ja asendus
kahtluste ning usaldamatusega. Nii nagu iiks intervjueeritav vilja ti, olid pdhjuseks erinevad
véikesed niiansid, mis seadsid ametlike selgituste usaldusvdirsusese kiisimdrgi alla. Tasapisi
tekkis arusaam, et pandeemia ja koroonavaktsineerimise drgitamise taga on kallutatud huvid.
/.../ eks alguses esimene vdib-olla kuu onju, see oli korraks selline, sest me keegi tdpselt ei teadnud, onju, ja
siis tulid mingi tdiesti ulmelised pildid Hiinast, et inimesed kukuvad ténaval kokku onju, mis niiiid, tuleb
vilja, oli mingi téielik teater, eks ju. Noh, siis esma, korraks ikka v3tab, ega sa ju ei tea, onju, parast on mingi
ma ei tea, umbes nagu lihasddja bakter onju, aga parast seda, kui nagu kuidagi nagu hakkad nagu 1dbi nédgema,
kui hakkas see tohutu survestamine tegelikult. (2).
Uheks suurimaks valeks peavad nad viidet, et koroonavaktsiin kaitseb haigestumise ees. Esile
tuuakse, et vaktsiinide efektiivsus koroonaviiruse vastu oli madalam kui viideti ning inimestel oli
vaja teha mitmeid doose, et saavutada soovitud kaitsetase.
Kdige suurem vale on see, et see vaktsiin kaitseb sind koroona eest. See oli kdige suurem vale sellest kdigest.
/.../ Jah, ma tunnistan, nii palju radkisid nad tott, et see on véga dge gripp, et see hakkab hasti kiiresti kiilge,

et see on vdga niisugune. /.../ Aga see ei tdhenda, aga vaktsiin selle vastu ei aidanud, mida nad raikisid, sa

pidid tegema teise, sa pidid tegema kolmanda, sa pidid tegema neljanda. (3).
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Samad lapsevanemad tunnetavad ka koroonapandeemia tagajdrgi raskemalt. Nad mérgivad, et
elukvaliteet on langenud, majandusseis halvenenud ja sotsiaalsed suhted muutunud
katkendlikumaks ning drevamaks. Uhtlasi on tekkinud tunne, et maailm on muutunud kiiremaks
ja veidramaks, kuid arusaam sellest, kuidas ja miks see juhtus, jdéb informandile mdistmatuks.
Uhtlasi peegeldub siit nostalgiat ja soovi pddrduda pandeemia aegsesse aega.
Majandus on ldinud kehvemaks. Sihuke nagu inimesed on... Noh, kui muidu eestlased olid sellised, et oli
nagu nii, et viga harva said naeratuse vélja neilt, siis niiiid on veel hullem. K&ik on kibestunud, kdiki nagu
selline... sihukest nagu véljaskdimist vaata voi nagu soprade vahel siukest... See on nagu muutunud, nagu
aeg laheb nii kiiresti, ma ei saa aru, kuidas see voimalik. /.../ Kuidagi maailm on nagu teistpidi kdima

hakanud (naerab). Siukene veider, iihesdnaga iseendal on niisugune veider tunne sees v3i nagu ma ei oskagi

seda kirjeldada. (3).

Seega meenutavad lapsevanemad koroonapandeemia aega iisna erinevalt, kuna kogemused sdltusid palju
sellest, mil mééral pandeemiaga kaasnenud muutused senist elurutiini mdjutasid. Osad vanemad kirjeldasid
seda perioodi kui keerulise ja dreva, teised aga vastupidiselt rahuliku ajana. Kiill aga oli iihine, et
pandeemiaga meenusid esimesena just tugevad emotsioonid, milleks olid enamasti hirm, pettumus,
teadmatus vai pinge. Joonistus vilja, et laste vaktsineerimises kdhkleval seisukohal olevad lapsevanemad
motestasid erinevaid raskusi pigem kriitiliselt, arvustades rakendatud meetmete tohusust ja pohjendatust,

meedia tonaalsust ning tasakaalustatud kui ka valitsuse tegevust.
3.2.2.  Kasutatud teabeallikad ja nende usaldusviidrsuse taju

Tulemuste kohaselt erines vanemate infotarbimine soltuvalt sellest, missugune oli olnud nende
varasem kditumine ja hoiak seoses laste vaktsineerimisega. Jargnevalt esitatud vaktsiinikdhkluse
skaalal pohinev illustratsioon néitab, mis teabeallikaid eri hoiakuga lapsevanemad kriisi ajal enim

kasutasid ning kuidas nad hindasid nendes saadud teabe usaldusvéarsust (vt Joonis 2).

KORGE USALDUSVAARSUS
A

Alternatiivmeedia Ametlikud eriolukorra spetsiifilised kanalid

Sotsiaalmeedia Peavoolumeedia

Sotsiaalmeedia

I
I
I
I
I
I
I
I
|
. |
Peavoolumeedia .
I
I

KEELDUV HOIAK MADAL USALDUSVAARSUS AKTSEPTEERIV HOIAK

Joonis 2. Peamised kasutatud teabeallikad ja nende usaldusviérsuse taju hoiakute 16ikes
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Lapsevanemad markisid, et eeskitt just pandeemia alguses oli huvi ja vajadus informatsiooni
jérele suur, kuna viirus oli tundmatu ning drev tervisekriis kogus iile maailma hoogu. Enamasti
jélgiti vérske teabe saamiseks kodumaiseid veebiportaale ja ajalehti nagu Delfi, Eesti Pdevaleht ja
Postimees, kui ka erinevaid uudistesaateid televisioonist, nditeks ,,Aktuaalset Kaamerat®“ ja
,Ringvaadet”. Ametlikke teadaandeid ja infot eriolukorra kohta jélgiti ka veebilehelt kriis.ee ning
meedia vahendusel iile kantud valitsuse pressikonverentsilt. Osad lapsevanemad hoidsid end ka
vélismeedia vahendusel kursis globaalsete siindmustega.

Iga toopdevane ,,Ringvaade™ algas alati COVIDi uudistega, see oligi sihuke ,,COVIDi-vaade®, et me ikka

,.Ringvaadet iga pdev vaatasime, kindlasti kui mitte otse, siis jérgi ja muidu online meedia - Delfi, peamiselt

ilmselt Delfi v3i Postimees. /.../ Ja eks ma jélgisin ka vilismeedia asju /.../ Valitsuse kriisilehekiilg oli

muidugi selline, kus oli kéia ja hea, lihtne, mugav, eks ole, aga tegelikult ikkagi 16ppkokkuvottes said oma

juhised ikkagi igasugustest teleiilekannetest, intervjuudest ja, ja sama valitsuse pressikonverents /.../ (10).
Vaktsineerimises kohklevad lapsevanemad kahtlesid peavoolumeedia usaldusvairsuses. Neil
tekkis mure sOnavabaduse piiramise pérast ning nad kippusid kahtlema ametliku narratiivi
usaldusvadrsuses. Uhtlasi tdid nad esile, et ametlikes kanalites esines arvamustes vihe
mitmekesisust.

See on juba kahtlane, et teistsugused arvamused ei olnud lubatud. Sest meil ju peaks sdnavabadus olema ju.

Agassiis ei olnud, siis seda ei eksisteerinud. Jaa, tépselt, vot siuksed asjad tekitavad, et kui siukest nagu ausat

debatti nagu kahe asja vahel ei ole, onju. Et igaiiks saaks oma faktid 6elda, oma uurimused, oma asjad, onju.
A3).
Sealhulgas viljendasid vaktsiinides kohklevad vanemad mitmel korral skeptilisust ajakirjanduse

faktikontrollide suhtes, mirkides, et nende hinnangul on need ebatidpsed ja kallutatud.

Noh selle selle pinnalt ma vdiksin 6elda, et ma ei pea usaldusvéérseks Delfi faktikontrolli. Et kui faktikontroll
leiab mingi fakti, asjaolu, mille iile teadlased vaidlevad, mis iganes, tehakse mingeid artikleid, iiks leiab iihe
vastuse, teine saab teise tulemuse. Ja siis faktikontroll teeb niimoodi [feeb kdega nipsu]. Tund aega ja otsus:

[

,Nii, vale!* vdi: ,,Oige!". Et noh, kes sa oled nagu? Et see on niisugune hiisti palju minu arust nagu selline

masside mojutamine, vdi sihuke kuidagi, kus sa saad nagu Oelda? Seal on mingisugune, ma ei tea,

minuvanune inimene to6tab kusagil, eks ju, tegi ma ei tea, guugeldas... Vib-olla ma olen natuke iilekohtune,

ma ei tea, onju. Aga lihtsalt ma seda ei usalda. /.../ Nad ikka peavad olema natuke kallutatud, jah. (4).
Kuna usaldus ametlikele sdnumitele toetunud peavoolumeedia osas oli madal, tddes iiks
vaktsiinides kohklev lapsevanem, et hilisemas pandeemia faasis ta neid uudiseid enam aktiivselt
ei jalginudki. Laste vaktsineerimisest keeldunud vanemad vilja, et nad otsisid ,,teistsugust™ teavet

muudest kanalitest. Néiteks nimetas iiks lapsevanem, et tarbis sel ajal peamiselt Eesti ja USA
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alternatiivseid meediakanaleid nagu Uued Uudised ja Fox News, mis on tuntud oma
konservatiivsete ja parempoolsete vaadete ning poliitilise suunitluse poolest. Lisaks tdi ta vilja, et
on Maalehes mérganud aina enam artikleid koroonavaktsiini korvalmojudest.
Mina kuulasin USA parempoolset meediat pigem ehk siis nditeks Fox News, siis oli seal see... No mis see
teine uudistekanal on, kus see Tucker Carlson radgib histi palju, ei tulegi praegu meelde, pole ammu neid
muidugi vaadanud /.../ et no muidugi need Uued Uudised olid ka samamoodi, natuke 1éksid juba ulmeliseks
dra, aga seal nad vdhemalt radkisid midagigi teistmoodi kui see, mis see peavoolumeedia kdik Eestis
pasandas. /.../ Maaleht vdib-olla isegi oli natukene isegi see, voib-olla ei radkinud nii palju siukest seda, et
oli nagu ka muid arvamusi seal, et jah. Niitid vihemalt kiill on. (3).
Uhtlas ilmnes vestluste kiigus, et alternatiivmeedia viljaannete kdrval oli vaktsiinides kdhklevate
lapsevanemate jaoks oluliseks informatsiooniallikaks {ihismeedia platvormid, enamasti X ehk
endine Twitter ja Facebook.
Ja eks kindlasti sotsiaalmeedia grupid ka. Ja nagu Twitter on alati olnud véga selline operatiivne koht, kus
info liigub, eks ju, iile maailma. Et see oli véiga hea kanal. (2).
Uhtlasi jélgiti Facebookis gruppe, kus inimesed aktiivselt jagasid isiklikke kogemuslugusid
koroonavastase vaktsineerimise vdimalike kdrvalmojude kohta. See slivendad usaldamatust
avalike asutuste suhtes, kuna sealset infovoogu jdlgides tekkis tunne, et ametlikes kanalites
eiratakse korvalmdjusid ja pisendatakse nende ulatust.
Ma lasin teist infot ka 1dbi, et ma ikkagi vaatasingi oma nendes mingites Facebooki gruppides néiteks oligi
mingi koroonavaktsiinide kdrvalmdjude grupp, ma olin mingi aja isegi kuskil rahvusvahelistes gruppides ka.
Et siis ikka nied, et inimesed noh kurdavadki nagu, korduvad mingid siimptomid, eks ju. Noh, et ei, need ei
ole nagu harvad juhused, et ikkagi neid korvalmojusid oli neil paris palju. (4).
Vastupidiselt tdid enamik vaktsiine aktsepteerivad lapsevanemad vilja, et sotsiaalmeedias jagatud
info usaldusvdirsuse osas oldi ettevaatlikud ja kriitilised, kuna toimetusliku jirelvalveta
platvormidel jagatud info tdepérasuses ei saa kindel olla.
Facebooki infot ma véga ei usalda, sinna voib igaiiks mida iganes panna oma maailmavaatest lahtuvalt. No
koik sotsiaalmeedia pool, et igasugused Instagramid, Facebookid, Tiktokid vOi inimeste enda jutt ja
postitused. Et sa ei tea, mis on nende haridustase, kust nad votavad seda juttu. (8).
Lisaks sotsiaalmeediale nimetasid laste immuniseerimist aktsepteerinud lapsevanemad (sh
lapsevanem, kes oli iihte oma vanematest lastest osaliselt vaktsineerinud), et vdirinfot ja kiisitava
usaldusvédrsusega informatsiooni levis ka eraviisilistes vestlustes. Lapsevanemad kirjeldasid,

kuidas nad klientidega kokku puutudes kuulsid erinevaid vandenduteooriaid pandeemia tekkimise
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pohjuste kohta. Uks informant kirjeldas, kuidas tema klient maski kaitsevdimet sellele
hiigieenisideme lisamisega enda arvates tugevdas.
/.../ aga see oli suust suhu jutt rohkem — siis hakkas pihta — see oli pigem inimestelt kuuldud, et see on kdik
tehtud, et inimkond, noh, seal vihendada. /.../ vaat mina niimoodi ei otsinud sellist infot, seda ,,paris tdde®,
mdned armastavad kuskil, ma ei tea, kus lehtedel kéia ja rohkem sellest nagu uurida, puurida, et oli neid, kes
iitlesid, et see on tehtud ja selle taga on siis, jah, USA ja kdik need Hiina, no kdik on tellitud, {itleme niimoodi.
Ja seda ma niilid nagu siiamaani motlen. Voin delda, et see vdib-olla oli siukene, et ah, ei usu. (1).
Teabeallikatest vestlemise kdigus nimetasid lapsevanemad ka kdneisikuid ning ametkondi, keda
kriisi ajal enim usaldati ning kelle soovitusi kuulda vdeti. Nendeks olid enamjaolt eriolukorra
valitsuskomisjoni kokku kutsutud teadusndukogusse kuulunud arstid ja teadlased, kellest
nimeliselt toodi vilja Irja Lutsar, Arkadi Popov ja Karmen Joller. Sonavottudest nédhtus, et dr.
Popovi ja dr. Lutsarisse suhtusid laste vaktsineerimist pooldavad vanemad tervisekriisi pdevil kui
autoriteetidesse, kelle eeskuju, soovitusi ja juhiseid vdeti aktiivselt kuulda. Ametkondadest
nimetati Terviseametit ja Eesti Teadusagentuuri.
Kui ma lugesin, siis kui ikkagi arst kuskil radkis, et kui Arkadi Popov ikka iitles, siis ikka uskusid ka. Ja kes
see Perearstide Liidu juht oligi, kes niitid Riigikogus on. Kui arstid iitlesid midagi, siis ikkagi kuulasid. (10).
Ametlikke sonumeid toetanud arstide ja teadlaste osas véljendasid laste kavakohasest
vaktsineerimisest loobunud vanemad hoopis kriitilisust. Néiteks panid nad tdhele, kui arstid
pandeemia jooksul maskide osas seisukohti muutsid ja see tekitas kahtlusi nende usaldusviérsuses.
Tegelikult sellel ajal julgesid ikkagi moned teadlased ja arstid ka sellele vastu astuda, aga meie endagi omadel
muutus see arvamus 180 kraadi mingi hetk ja tekibki kiisimus, et miks, eks. Et kui alguses rdékis ka meie
lugupeetud Karmen Joller, kuidas maskist ei ole mingit tolku, siis hiljem oli ta suur maskisdber. (2).
Nii nagu eelmises vaktsineerimise hoiaku kujunemise peatiikist vélja tuli, pidasid nad ka kriisi ajal
autoriteetideks loodusteaduste kraadiga spetsialiste ning arste, kiill aga erinesid need
arvamusliidrid selle poolest, et nad seadsid ametlikud soovitused kahtluse alla. Néiteks nimetas
iiks lapsevanem siimpaatsena molekulaarbioloog Kaari Saarmad, kes oli pandeemia ajal aktiivne
eestkoneleja koroonavaktsiinide korvalmojude ja vaktsiinikahjustuste teemal.
Minu jaoks ikkagi véga siimpaatne oli see Kaari Saarma. Tema see ldhenemine kogu sellele temaatikale, et
oli nagu hésti pohjalik ja ma tema neid artikleid nagu kiill otsast I0puni nagu ei lugenud. Aga noh, ma négin,

et ta tegelikult on teinud nagu péris korraliku kodut6o, aga keegi teda millegipérast nagu kuulda ei tahtnud

votta. Ja ta kutsus ju inimesi ka, noh, debattidele, onju, aga keegi nagu ei olnud valmis sinna tulema. (4).
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Osad laste vaktsineerimist aktsepteerivad lapsevanemad tdid vélja, et usaldasid liiga kergekaeliselt
teadlase tiitliga inimesi. Néiteks meenutati Marek Strandbergi Facebooki videoseeriat, kus ta
Opetas toiduainete puhastamist alkoholi ja desinfitseerivate vahenditega. Teda usaldati kui
teadlast, kuid hiljem peeti tema soovitusi koomilisteks. Usaldusviérsust suurendasid lisaks
koneisiku taustale veel tihised vdirtused ja sisuloome kvaliteet. Lisaks tddeti, et allikakriitilisus
oli tervisekriisi alguses madalam, kuna vajadus lisainfo jérele oli suur.

Kodige markantsem nédide, keda ma uskusin alguses, oli Marek Strandberg, kus oli video, kus ta koiki

toiduaineid piiritusega ja alkoholiga, mille asjaga ta seal koike pritsis need pakendid iile. Ma siis ka rddmsasti

tegin, ldksin ostsin 80-protsendise kéraka viina ja siis kdik pakendid pritsisin iile sellega. Siis ma tegin seda

tosimeeli — uskusin teda kui teadlast, tarka inimest. Pérast see tundus tagantjirgi mdeldes lausa koomiline,

aga siis oli selline aeg lihtsast, tegid kdik endast oleneva, et viirust véltida, aga praegu muidugi ei tee seda.
®)
Siit tuli iihtlasi esile, kuidas inimeste kditumist vOib mdjutada usalduse taju ja teisalt ka

kriisiaegses infovoos orienteerumise keerukus.

3.2.3.  Hinnang info kiittesaadavusele, selgusele ja tonaalsusele

Intervjuudest selgus, et lapsevanemad tajusid info kéttesaadavust, piisavust ja selgust {isna
sarnaselt, tuues tihisnimetajatena esile info rohkust, sdnumite muutlikkust ja hirmutavat tonaalsust.
Kiill aga erinesid nende tdlgendused ldhtuvalt laste vaktsineerimisega seotud hoiakust — kui
aktsepteerivad vanemad kirjeldasid pigem enda tundeid, siis kdhkleva hoiakuga informandid olid

tolgendustes siiiidistavad ja kahtlustavad (vt Joonis 3).

Kéhkleva hoiakuga Lapsevanemate Uhine Aktsepteeriva hoiakuga
lapsevanemate télgendus taju lapsevanemate télgendus

See oli propaganda. . L £ad Tunti elavat COVID-i
Teist* infot ,hoiti kinni” Infot oli palju »mullis", tekkis infokiillus

Tekitas kahtlusi, dnestas el Sénumid muutusid L, Tekitas segadust,
usaldust pidevalt kriisivalmidus riigis madal
. . . Tekitas drevust ja soovi
See oli survestamise taktika <— -  Tonaalsus oli hirmutay — —» J

infoviljast eemalduda

Joonis 3. Eri hoiakuga lapsevanemate tajud ja tolgendused info kéattesaadavusest, selgusest ja

tonaalsusest.
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Uldiselt hindasid lapsevanemad info piisavust ja kittesaadavust heaks ning pigem tiheldati, et
tekkis infokiillus. Néiteks kirjeldati, et tunti end elavat COVIDi ,mullis" véi ,,pilves", kuna
pandeemiaga seonduv oli pea koikides infokanalites 14biv teema.
Informatsiooni oli ikkagi rohkem, kui sa tahtsid, et sulle ju alates reklaamkampaaniatest, kohalikud tegid
reklaamkampaaniaid. Toona vist telefoni teavitusi ei tehtud, aga no pdhimotteliselt selline mulje jéi kiill, et
sa olid kogu aeg selles COVIDi mullis nagu, et {ikskdik, kuhu sa ldheksid, likskdik kuhu sa vaatasid, ega
millestki muust viga ei radgitud. (10).
Lapsevanemad kritiseerisid, et piirangute ja juhiste info oli ebaiihtlane ja pidevalt muutuv, mis
tekitas segadust. Puudulik infoedastus ja juhtimisstruktuurid tekitasid tunde, et iihiskond ja
riigiasutused, sealhulgas Terviseamet, polnud pandeemiaks histi valmistunud. Nad rShutasid
vajadust selgema ja struktureerituma kommunikatsiooni jirele, et kriisiolukorras tagada iihtne
juhtimine ja seeldbi usaldusvéirsuse sdilitamine. Samas véljendasid lapsevanemad mdistvust ja
empaatiat kriisikkommunikatsiooni korraldajate suunal, arutledes, et ilmselt oli digeid vastuseid
keeruline anda, sest info ja olukord olidki pidevas muutuses.
Kogu aeg midagi muutus, et kogu aeg oli nagu see, et niilid on see hea, seesama maski teema ka — iiks paev
oli poes ohtlik kanda, teisele ei olnud, selliseid asju kogu aeg muutus /.../ Ja samamoodi see, mis
Terviseametis toimus, et noh, {iks tore riigiamet, millel on kiill olemas teoreetiliselt padevus riiklike kriiside
lahendamiseks, kommunikeerimisel - praktikas puudus igasugune kogemus. Et me négime, kui kehvasti oli
iiles ehitatud meie meie Terviseameti struktuur alates juhtkonnast kuni nagu kommunikatsioonini vilja. Kust
tuli kriise ja tdiesti jaburaid asju/.../. (10).
Lastega seonduva terviseinfo osas lapsevanemad suurt segadust ei tundud. Siiski vdis tekkida
olukordi, kus infoliinilt vai kriisi kodulehelt tuli tipsed juhised iile uurida.
No selles mottes, et nagu tegelikult ju nammutati péris korralikult koik, kuidagi see oligi igapdeva osa meil,
aga kui me jdime ise haigeks, siis oli niimoodi, et oota, mis me pidime tegema v3i mitu pdeva voi, siis oli
ikkagi vaja, siis oli ikkagi ma maéletan vist Terviseametisse voi mingid numbrid olid kuskil antud, et ma tean,
et ma ikkagi personaalselt siis kiisisin tile. (1).
Ka muude viiruse leviku takistamiseks kasutatud meetmete osas tekkis segadus, kuidas laste puhul
oleks neid koige digem rakendada. Naiteks maskide poole pealt valmistas lapsevanemale
ebamugavust, et laps jddb kaitseta, sest polnud saadaval neile sobivas mdddus kaitsemaske.

Naiteks maskide kohapealtki, et noh, et ikka kuskil kdia vaja nendega, et laste mddtudes maskegi ei olnudki,

et mismottes ma jatan lapse nagu kaitseta? (8).
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Kuna laste kohta infot ja neile suunatud kommunikatsiooni tajuti pigem véhesena, olid
lapsevanemad ise sageli tdlgi rollis — nad selgitasid olukorda seoses koroonapandeemiaga, viiruse
leviku ja maskide kandmise vajalikkust. Uhe lapsevanema kirjeldusest selgus, et lapsevanema
toekspidamised mojutasid ka laste hoiakuid seoses maskikandmisega.
Kogu selle kommunikatsiooni 16ime meie ehk siis meie arvamus oli see, mis oli nende arvamus. /.../ ma
arvan, et nende kogu nagu inforuum oli see, mis meilt tuli, et kui me oleksime midagi muud radkinud, siis
nad oleks midagi muud uskunud ka. (10).
Kiill aga tunnistavad vanemad, et nad ei mileta, et laste vaktsineerimisest oleks informatsiooni
eriti olnud ning tddevad, et lapsed polnud selles kiisimuses piisavalt fookuses. Ka osade perearstid
ei rohutanud piisavalt laste vaktsineerimise vajadust.
Jah, tipselt kuidagi oligi see, et tdiskasvanud, teie vaktsineerige, vaktsineerige, aga laste puhul oli ju see, et
seda nagu niimoodi ei... kuidagi perearst ka minu arust ei rohunud, et peab vaktsineerima. (9).
Lapsevanemad tddesid, et kuna laste vaktsineerimise osas puudus arstidel kindel seisukoht ja
iihene soovitus, ei toetanud see vaktsineerimise kasuks otsuse langetamist. Uhtlasi tdid nad vilja,
et kui oleks olnud kampaania laste vaktsineerimiseks, oleks ilmselt rohkem lapsi vaktsineeritud.
Voib-olla kui oleks see teavituskampaania rohkem lastele suunatud, voib-olla siis ka lapsi rohkem
vaktsineeritakse, et tuleks meediast seda infot rohkem peale nagu ka eestikeelsena. (8).
Mitmed lapsevanemad, kel oli pandeemia ajal vaktsineerimiseas lapsed, tdid vilja perearsti rolli
olulise teavitaja ja soovitajana seoses laste koroonavaktsineerimisega.
Kujutan ette, et meie peamine see nii-6elda nduandja oli ikkagi perearst et kui sul on véiksed lapsed, siis
suhtled perearstiga hésti palju, et selles mottes, et juba véikseid lapsi kdid mddtmas, kaalumas ja jumal teab
mida tegemas. Ma arvan, et kui perearst {itles, et niiiid on fain, siis ma arvan, et me vaktsineerisime ka. (10).
Laste koroonavastase vaktsineerimise osas jagasid negatiivset tagasisidet lapsevanemad, kes on
laste immuniseerimisest keeldunud. Nende sdonul oli kommunikatsioon pettumust valmistav ning
pigem propagandale iseloomulike joontega, kuna see tundus pealesunnituna.
No see, kuidas seda kommunikatsiooni tehti, see ei ole ju informeerimine, see oli oli propaganda. Vabandust
viljenduse eest. Et see, mida riigi suunalt tuli, see ei olnud ju lihtsalt, et kaaluge voi tehke informeeritud
otsus, see ei ole, see oli pigem nagu lilkkkamine. (2).
Lapsevanemad viljendasid, et koroonapandeemia ajal loodi meedia vahendusel olukorrast

hirmutav kujutluspilt. Tajuti, et meedia keskendus peamiselt negatiivsetele aspektidele, nagu
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surmad ja piirangud, mis tekitasid drevust ja hirmu. Ajapikku tekkis pidevast hirmufoonist
vdsimus, mistdttu hakati uudiste jélgimist rohkem reguleerima.
Ega see hirmutamine oli péris kohutav, tegelikult kui nii votta. Minu arust nii palju olidki meedias kéis koik
need surmad ja asjad ja niiilid ei tohi mitte kuskile minna, mitte midagi teha. Et umbes noh, ma ei tea, suremegi
koik &ra, tipselt selline tunne oligi nagu. Nii kui uksest vilja astud, oled surnud umbes. /.../ Mingi hetk ma
tegelikult sain aru, et ma ei taha enam... (9).
Hirmutamist tdheldasid ka laste vaktsineerimises kahtlevad lapsevanemad, ent nende vaatenurgast
tekitas see kahtlusi, et taolise ldhenemise eesmirk on varjatud ja ebaeetiline inimeste
vaktsineerima mdjutamine. Peamiselt kritiseerisid ka nemad igapdevast haigestumise ja suremuse
statistika esitlemist, mis 10puks tekitas kahtlusi ajakirjanduse erapooletuse osas.
Mulle tundus see ka nagu absurdne, et me tdesti lugesime seal uudiste 18pus siis nagu, kui palju oli nagu seal
mingi positiivse testi saanuid ja kui palju oli surnud on ju noh, see nagu tegelikult nagu tundus péris dudne,
et sedasi ldheneda asjale. /.../ Ja noh siis vaata, kui sa saad seda paanika kiitet peale ja sulle loetaksegi neid
numbreid onju, siis sa oled ise ka rohkem ma arvan kdigele ,,Oi jumal, niiiid ongi kohe jargmine booster
teha, sest mine tea, mis juhtub". /.../ Liigselt hirmutav, aga see oli nagu noh, teadlik onju. Et siis nagu ikka
koik teeksid dra, mis vaja. (2).
Uks lapsevanem kirjeldas meedia vahendusel tekkinud hirmu ja selle mdju kiitumisele, mida ta
nimetas halvustavalt ,,ajupesuks®. Ta meenutas, kuidas tekkis kartus ka teiste hukkamdistu ees,
néiteks olukordades, kus avalikus kohas tuli kbhahoog peale.
No selles mottes, et kuna siuke hirmutamine tegelikult ju kéis meedias ja koik need Hispaanias ja Itaalias
vist tditsa nagu kiilmhoonetes kirs... /.../ Selles mdttes ikkagi see oli ikka korralik ajupesu ja sa nagu ikkagi
kartsid, onju. Voi siis kui ma ise kdhisin, kohahoog tuli kuskil poes, saad aru, kuidas vaadati sind — sa lihtsalt,
sa pead sealt vdlja minema, sellepédrast, et keegi kallale ei tuleks, onju. No see oli ikka kaos selles suhtes, see
péris see alguse asi. /.../ Kdige hullem oligi see algus. (1).
See ilmestab, kuivord drev oli iihiskondlik meeleolu kriisi ajal ja kuivord tugevaid tundeid

tekkinud olukord inimestes tekitas.
3.2.4.  Taju kasutatud meetmete ja piirangute suhtes

Riigi poolt sdtestatud viiruse leviku piiramiseks kasutatud meetmete ja piirangute osas olid
tolgendused ning tajud lapsevanemate seas samuti lahknevad. Nimelt olid kohkleva hoiakuga
vanemad kriitilisemalt meelestatud kui vaktsiine pooldavad lapsevanemad, peegeldades erinevaid

maailmapilte ja usaldust nii riigi kui tervishoiusiisteemi vastu (vt Joonis 4).
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Kohkleva hoiakuga

Meetmed ia pii d Aktsepteeriva hoiakuga
lapsevanemate tajud eetmedjapiirangu lapsevanemate tajud

Survestada vaktsineerima <= - Eesmirk - =p Viiruse levikut tokestada
Meetmeid rakendati pigem - Valmisolek . Meetmeid rakendati pigem
vastumeelsusega ja kohustusest rakendamiseks motiveeritult

Pigem alusetud ja Pigem olid pohjendatud,

ebaproportsionaalsed <--  Hinnang meetmetele -~ kohati reageeriti iile
Tekitas ebamugavust, " Kohaneti kergesti voi tekitas
vastuseisu ja kahtlusi = Meetmete moju - pingeid

Joonis 4. Lapsevanemate tajud kasutatud meetmete ja piirangute suhtes hoiakute 1dikes

Lapsevanemad kirjeldasid, et enda ja oma pere kaitsmiseks koroonaviirusega nakatumise eest
voeti kasutusele erinevaid abindusid, sealhulgas selliseid, mis tina meenutades tunduvad
darmuslike vOi suisa koomilistena — néditeks pakendite desinfitseerimine ja tinaval jalutades
inimestest eemale hoidmine. Meetmeid pidasid digustatuks eeskétt lapsevanemad, kes on laste
vaktsineerimise osas aktsepteerival seisukohal. Uhe kasutatud meetmete tdhususe indikaatoriks
oli tdheldus, et lapsed haigestusid sel perioodil vihem viirushaigustesse.
Eks ikka emainstinktid, et tahad oma lapsi kaitsta ja hoida kdige selle kurja eest. Me vist ei véljunud isegi
oma maja krundi piiridest mingitel aegadel. Ei kidinud oma hoovis, isegi tdnava peal ei jalutanud. (8).
Kuigi osade lapsevanemate sonul kohanesid nad uute korraldustega suhteliselt kergesti, tekitasid
need teistes palju stressi ja pingeid, kuna mdjutasid oluliselt igapdevaelu. Uks suurim viljakutse
oli lastega kodus olles tookohustuste tditmine, mis v0is vanemates tekitada siiiitunnet, kuna lapsed
said sel ajal vihem téhelepanu.
No selles mottes kodus kahe lapsega koos arvutiga todd teha oli péris kohutav. Seda uuesti teha ei tahaks.
Selles mottes kdik, mis puudutas kodust t66d tegemist iildse, oli nagu véga, viga ebameeldiv, et leida see
koht ja aeg ja laste kdrvalt ja koige kohutavam oli see, et kui sa tahad lastele isa ja samal ajal oma todandjale
tootaja olla, siis neid kahte asja kokku panna on péris raske /.../ pédris vastik oli olla, see rusub sulle
teistmoodi, et sa tunned ennast nagu sita lapsevanemana, eks. (10).
Kohati tajusid lapsevanemad, et rakendatud meetmed olid ebaproportsionaalsed. Ulereageerimise
nditena toodi vélja OGues distantsi hoidmist, minguviljakutse sulgemist ja litkumisvabaduse

piiranguid. Seejuures védljendati ka mdistmist deldes, et taoliste otsuste taga vois olla teadmatus.
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Utleme tiielik lockdown ja sulgemine, eks see oli niisugune iilereageerimine. Aga oli ka teadmatus, onju.
(8).
Veelgi teravamat kriitikat rakendatud piirangute ja meetmete suhtes véljendasid lapsevanemad,
kes on laste vaktsineerimise suhtes kohklevad. Suurimat vastumeelsust tekitas maskide kandmine,
mida peeti mitte ainult ebamugavaks, vaid ka ebaefektiivseks tegevuseks. Samas nende vastu
otseselt ei protesteeritud ja kéituti vastavalt reeglitele, kuigi seda tehti vastu tahtmist. Ka
litkumispiirangute osas véljendasid nad pettumust, leides, et need ei suutnud viiruse levikut
tohusalt takistada ja pigem oleks pidanud soodustama rohkem viljas liikumist.
Et ei, ma maskidest ei pea kiill mitte midagi ja ausalt deldes see, see on ju ka véga hésti dra tdestatud selles
mdttes, et mingit viiruse levikut ta ei piira tegelikult niimoodi onju, eriti arvestades, mismoodi koroonaviirus
levis. /.../ Siis liikkumispiirangud, tere tulemast, siiamaani on veel ostukeskustes need mingi kaks pluss kaks
— selja taga levib, korval ei levi. Pariselt, kui lollid inimesed ikka olla vdivad nagu. Noh, vaadates neid
meetmeid, et pigem nagu oleks pidanud soodustama rohkem véljas liikkumist. (2).
Lastele laienenud viiruse tokestamiseks kasutatud meetmed olid vastaste jaoks veelgi enam
vastuvOetamatud. Seejuures suhtusid nad emotsionaalsemalt ja kriitilisemalt ka viikelaste
testimisse. Maski kandmise osas véljendasid nad heameelt, et Eestis ei olnud nende kandmise
lastele kohustuslik.
Jumal tdnatud, et meil ei olnud seda rumalust, et meil oleksid need nende vanused lapsed pidanud olema
lasteaias maskides, mida ju négi USAs. Viike laps ei saa arugi, tirib muudkui eest dra, onju. Viikesed,
kaheaastased, kolmeaastased, maskid ees - johhaidii. (2).
Siit ilmnes, kuidas meetmed tekitavad rohkem emotsioone, kui need puudutavad lapsi. See on
iisna loomulik, sest lapsed on tavaliselt haavatavamad ja neid mdjutavad olukorrad tekitavad
lapsevanemas suuremat empaatiat ja kaitsereaktsiooni. Sarnast reaktsiooni vdis tdheldada ka

COVID-19 vastase vaktsineerimisega, millest on ldhemalt juttu jargmises alapeatiikis.
3.2.5.  Koroonavaktsineerimise kogemused

Osad lapsevanemad jagasid, et ootasid pingsalt vaktsiine, et vabaneda viiruse leviku peatamiseks

rakendatud piirangutest ja kurnavast isolatsioonist.

Muidugi. Ma kési pikalt ootasin, millal saab, ses mdttes, et absoluutselt. Ma ikkagi vihkasin COVIDi aega

tdiega, et see koige dudsem aeg maailmas, et sihukese ekstrovertse inimese jaoks tdielik ajusurm. /.../ (10).

Seejuures olid vanemad siiski tdhelepanelikud vaktsiinide kvaliteedi suhtes, mistottu valiti enda

kaitsepookimisel hoolikalt tootjat.
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Siis me hakkasime uurima, et millist me teeme, sest seal oli ka mingid imelikud siuksed tiisistused olid ka,
et iiks oli okei firma, aga iiks oli sihuke kuidagi, no et inimestel olid mingid asjad nagu sellest. (6).
Samal pdhjusel ootas vaktsiine ka iiks lapsevanem, kes tunnistas, et lootis pigem teiste
vaktsineerimise peale, kuid end ta sellegipoolest vaktsineerida ei soovinud.
Ei, ei, ei. Ma ootasin ainult seda vaktsiini sellepdrast, et ma mdtlesin, et kui enamus inimesi selle dra teeb, et
siis kaovad need piirangud &ra, vaata. Ma teadsin algusest saadik, et ma ei tee seda vaktsiini. (3).
Rohkem oligi intervjueeritute seas neid, kel ootus vaktsiinide tuleku osas oli pigem madal, kuna
uue vaktsiiniga kaasnes mure ohutuse pédrast. Vaatamata kohklustele mitmed lapsevanemad end
siiski vaktsineerisid.
Alguses ma tegelikult, kui see tuli vaata see vaktsineerimine, ega mina kahtlesin, et ei-ei, kas on motet, vaata,
kuidas nad mdjuvad inimese kehale ja kuidas parast inimese reaktsioon on. /.../ (7).
Haridusasutuses tootanud lapsevanemad kirjeldasid, et tundsid vaktsineerimiseks survet, kuna
keeldumisel oleksid nad riskinud oma to6koha kaotusega. See tekitas hirmu ja ebameeldivaid
tundeid, kuna tervist puudutav otsus oli justkui peale sunnitud. Uhtlasi tdstatus kiisimus, kuidas
saab tervisega seotud kiisimust teha kohustuslikuks ning miks oli selline surve nii intensiivne.
Meile, eriti veel dpetajatele, oli ju kohe, et me peame selle dra tegema. Sest vahepeal oli isegi see aeg, kus ju
ghvardati, et sa ei saa enam t66l olla. /.../ see oli minu jaoks kiill vdga hirmutav tegelikult, et kuidas saab
sellise asja niimoodi kohustuslikuks panna voi et kuidas saab tildse sellist asja sundida kellelegi, see on ju
igatihe terviseasi/.../ (9).
Tookohal vaktsineerimise ndudmise kritiseerimisel pddrasid nii koroonavaktsiini kui ka iildiselt
laste vaktsineerimise suhtes skeptilisemalt meelestatud lapsevanemad téhelepanu asjaolule, et
hiljuti on kohtus digeks mdistetud inimesed, kes vaktsineerimatuse tottu toolt vallandati. See
kinnitas nende seisukohta, et taolised meetmed olid ,,Jubamatud”.
Et muidugi, ma iitlen, see juba niitab, et sa ei lase inimesel teha informeeritud otsust, et kui sa ei tee, siis
sind lastakse to6lt lahti, onju. Onneks on need inimesed ka kohtus vdidu saanud. Et sellised asjad on
lubamatud muidugi. (2).
Seega viljendasid vaktsineerimisest keeldunud lapsevanemad survestamise mdjude iile veelgi
stigavamat frustatsiooni ja muret, kuna see ei toetanud nende sonul informeeritud otsuse tegemist.
Kuna vaktsineerimisest loobumine piiras nende vabadusi ja digusi, tekitas see veel enam
vastupanu ja kahtlusi. Kiill aga vdljendasid nad kindlameelselt, et survele nad alluda ei kavatsenud
ega lasknud end piirangutest kuigivord mojutada. Vestlustest kumas, et piirangutele mitteallumine

oli nende jaoks oluline, kuna see oli viis oma meelsuse véljendamiseks.
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/.../ ikkagi tulid ju ka 16puks need piirangud, et sa ei tohi minna restorani v3i kohvikusse, spordisaali, et kui
sa ei tee endale seda noh /.../ see ei ole ju absoluutselt iihestki asendist pohjendatud piirang ja siis sa juba
saad aru, et, et seal kuskil mingi viga suur 10he, et see on juba survestamine ja noh, mingi asjaga seoses, eks
ju, juba niimoodi survestatakse, siis ei saa teha informeeritud otsust. (2).
Uhtlasi tdid samad lapsevanemad esile, et vaktsineerima kutsumise ajendi muutis nende sdnul
veelgi kahtlasemaks olukord, kui vaktsineerimise eest pakuti materiaalseid hiivesid — nditeks
loositi vaktsineeritute vahel vélja nutitelefon. Nende hinnangul olid sellised tegevused ebaeetilised
ja manipuleerivad, mis ddnestas tdsiseltvoetavust ja usaldusvairsust.
Muidugi, kui 16puks oli sul viimalus sellega vdita iPhone, et sa vaktsineerima l&hed, siis oli mul kindel laks,
et kuule, see on lollus, mis lollus no. (3).
COVID-19 vaktsineerituse ja hiljem ka ldabipddemise tdendamiseks kasutusele vdetud
koroonapasside tohususe ja eetilisuse osas véljendasid samuti kriitikat eeskétt lapsevanemad, kes
end koroonaviiruse vastu ei vaktsineerinud ja kes iihtlasi olid ka laste vaktsineerimise osas
kahtlevad. Uks lapsevanem kirjeldas, et puutus sellega seoses kokku ka mitmete vdltsingutega,
mis selle mottekuse veelgi kiisitavamaks tegi.
Ma arvan, et nii palju petuskeeme mina ei ole elus kuulnud, kui palju neid petuskeemiga neid
labipddemistdendeid saadi ja igasuguseid erinevaid, kiill kdidi koroonahaige tatiga, siilitati topsi, koik vargid,
sdrgid, noh, need, kes olid just pddenud, onju, need veel néitasid, kaisid ka teiste inimeste dokumentidega
nagu. Ja mis kasu siis sellest veel oli? Et mottetu, ithesdnaga. (3).
Lisaks pidas koroonatdendite kasutule votmist ,,jaburaks lapsevanem, kelle sdnul ei iihtinud see
tema liberaalsete maailmavaadetega. Seega isegi, kui ta oli vaktsineerimise poolt ja mdistis selle
vajalikkust, suhtus ta empaatiliselt ka teistsuguse seisukohaga inimeste vaadetesse.
Minud arust natuke jabur oli ka see vaktsiini ja ldbipddemise ja kogu see kontrollimine. /.../ Aga toona nagu
oli see, et noh, téiesti jabur oli, nagu inimene, kes oli teinud mingi valiku siis kehtestatakse mingid karistused
selle eest, ta pole ndus vaktsiini saama. Sihukesed asjad olid niisugused hésti if-id, et natuke liberalistina
nagu selle seisukoha pealt oli vdib-olla ebadiglane mdne inimese suhtes kehtestada piiranguid sellepérast, et
polnud midagi teinud /.../ (10).
Suurem osa intervjueeritud lapsevanematest suhtus laste vaktsineerimisse veelgi ettevaatlikumalt
kui enda vaktsineerimisse, sOltumata sellest, missugune oli nende seisukoht laste
kalendervaktsiinide suhtes. Kiill aga joonistus siinsete informantide profiilidest {iheselt vilja, et
lapsevanemad, kes on laste immuniseerimiskava kohasest vaktsineerimisest tdielikult voi osaliselt

keeldunud, ei soovinud oma lapsi ka COVID-19 vastu vaktsineerida. Seejuures oli huvitav, et isegi
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lapsevanemad, kes end COVID-19 vastu vaktsineerisid, olid oma laste koroonavaktsineerimise

osas kohklevad vai selgelt keelduval seisukohal.

Kuigi lapsevanemad votsid koroonaviirusega nakatumise viltimist vdga tOsiselt, siis sellest
hoolimata vaktsineerimist ithe voimaliku abinduna ei kaalutud. Tddeti, et uue vaktsiini osas oli
rohkem hirme ning puudus kindlustunne ohutuse, tdhususe ja vajaduse osas. Lidaks toodi
keeldimise pdhjusena vilja, et haigus ei ohustanud lapsi. Uhtlasi kasvatas vaktsiini suhtes ohutaju
asjaolu, et see oli vilja arendatud lithikese aja jooksul ning selle pikaajalisi korvalmojusid oli vihe
uuritud.

Neid ei ole pikaaegselt testitud ja iildse selle viiruse kohta on véhe infot ju, see on nii vdhe olnud, et leetrid

ja mingid mumpsid ja mis on lastehaigused, et need on koik nagu vaktsiinvélditavad, sellest ma aru ja selles

ma olen veendunud ja seal on nagu teadusuuringud taga, aga lihtsalt COVIDit on nii vdhe uuritud. Ma nagu

ei tahaks lapsi panna sellesse katsejanese rolli. Voin enda peal katsetada, aga mitte laste peal. (8).
Lapsevanemad, kes on laste kalendervaktsiinidest osaliselt vdi tdielik keeldunud, olid laste
COVID-19 vastase vaktsineerimise korraldamise suhtes darmiselt kriitilised ja hukkamdistvad,
nimetades seda ,vastutustundetuks®“, ,kuriteoks* ja ,laste piinamiseks®“. Kuigi mitmed
immuniseerimiskava jargi lapsi vaktsineerinud vanemad olid samuti laste koroonavaktsineerimise
suhtes kohklevad, siis seejuures ei kritiseerinud nad vaktsiini pakkumist ega soovitamist.

See on tdiesti ebavajalik. See on ausalt deldes kuritegu. Mina olen tdiesti sellel meelel. Ja jérjest rohkem

onneks on nii palju arste ja teadlasi, kes sellel teemal rddgivad, et see vanuseriihm, igasuguseid riskitegurid

tegelikult puuduvad, ei ole mingit pdhjendust ja tépselt me ei tea, mida see teeb lastega, /.../ Et ei, ei, mina

ei ole ndus oma lapsega eksperimenteerima. (2).

See on lollus. See on laste piinamine. See on konkreetselt, see oli lihtsalt miirkide siistimine lapse kehasse,

sellepérast, et see ei ole neile ohtlik haigus. Mitte mingit pidi, nende ellujdamisprotsent on 99%. Halloo! (3).
Téiskasvanute vaktsineerimisega kaasnenud negatiivsed kogemused vdimendasid vanemate
kartlikkust. Nii nagu eelmises alapeatiikis tuli esile, et laste vaktsineerimise osas otsuse
langetamist mdjutas selge ja iithese avaliku sOonumi puudumine, tuleb ka siinkohal méngu
ajakirjanduse mdju. Nimelt tunnistas iiks lapsevanem, et kuigi ta suhtub vaktsiinidesse iildiselt
positiivselt, ei julgenud ta pirast koroonavaktsiini kdrvalmojude meediakajastusi enam last
vaktsineerida.

/.../ parast, kui meedia kihas nendes kdrvalmdjudest, kes suri ra ja kes sai selle hiida, kes sai selle hida. Ma

ei julgenud teha enam pérast lastele. Muidu ma suhtun histi nendesse, aga ma ise lihtsalt ei julgenud teha,

vaata. (7).
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Intervjueeritute seas oli liks lapsevanem, kes vaktsineeris oma last COVID-19 vastu. Kuna ta laps
ei olnud veel haigust pddenud, ndgi ta vaktsineerimises voimalust oma last raske haigestumise eest
kaitsta. Lisaks oli informantide seas mitmeid, kelle laps ei olnud pandeemia ajal vaktsineerimiseks
sobivas eas, kuid oleksid olnud valmis vaktsineerimist kaaluma.
Lapse puhul pigem ikkagi see, et kuna ta polnud veel pddenud, siis see oli lihtsalt lihtne viis, kuidas sellest
nagu hoiduda. /.../ Ja kuna laste puhul ja k3igi teiste puhul on dra tdestatud, et see haigus oli selline, mis
loob kaitsekihi parast esimest pddemist, siis vaktsiin on siuke, et isegi, kui tuleb, siis tuleb kergemalt. (10).
Lapsevanemad, kes end COVID-19 vastu kaitsepookisid, tddesid, et tdnaseks on suhtumine
vaktsiini muutunud leebemaks ja nii enda kui laste immuniseerimist peetakse aina vdhem
vajalikuks. Uhtlasi vorreldakse seda hooajalise gripivaktsiiniga. Suhtumise muutumise pdhjustena
tuuakse vélja hirmu vdhenemist haiguse ees, rohkem kogemusi haiguse pddemisega ning ka
asjaolu, et nad pole tiheldatud, et vaktsineerimise jérel oleks haiguse pddemine palju kergem kui
immuniseerimata olles. Lisaks mainiti, et vaktsiini soovitataksegi niitid eeskdtt ainult
riskiriihmadele.
Pigem niitid on see suhtumine leigemaks ldinud vaktsineerimise osas /.../ Jillegi lihtsalt infot tuleb juurde,
aeg ldheb edasi ning kohaneme selle viirusega, niiiid tundub lihtsalt tavalise gripina. Ei ole seda hirmu enam
nii palju. Oled ldhikontaktis inimestega ja arvad, et ei sure &ra kohe selle peale. (8).
Kui tdiskasvanute koroonavaktsineerimise puhul toodi esile juhtumeid, kus tunti tddkoha poolset
survestamist, siis laste COVID-19 vastu vaktsineerimise puhul tdheldati kooli poolset survet
lastele. Vaktsiinides kdhklev lapsevanem meenutas sotsiaalmeedias jagatud juhtumit, kuidas {iks
lapsevanem oli last vdimaliku mdjutuse eest hoiatanud ja palunud koheselt teavitada, kui talle
pakutakse vaktsineerimise voimalust. Ka lapsevanem, kelle teismeeas lapse otsus vaktsineerida
tuli iillatusena, négi kooli tihe voimaliku mdjutegurina lapse soovi kujunemisel.
No ja Eestis ju tegelikult koolides see tuli ka ju, hakati peale suruma seda vaktsiini ju mingist vanusest alates
ju. Kuigi tegelikult oli ju vanema ndusolekut vaja, seal tuli ka péris mitu uudist meediast vi sealt nagu isegi
Facebookis vist jagati, keegi jagas seal oma lugu, kuidas lapsele hakati nagu vaktsiini peale suruma. Aga
ema oli ikkagi kodus teinud siukse eeltdo éra lapsele: “Kui sulle keegi tuleb midagi iitlema, siis sa pead
minuga ithendust votma," vaata. (3).
Lisaks silivendas laste kalendervaktsiinidest osaliselt voi tdielikult keeldunud lastevanemates
kahtlusi ravimifirmade sdltumatuse ja objektiivsuse osas asjaolu, et pandeemia ajal kasvatasid

erinevad vaktsiinitootjad mitmekordselt kasumeid.
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/.../ See on, see on ikkagi bisness ju. See on ikkagi tdiesti tavaline puhas &ri, millega teenida raha. Et seda,
see, see, milliseid kasumeid need ravimifirmad iga-aastaselt teenivad, see ei ole ju. See ei ole ju selle nimel,
et inimestel oleks tervised 100 protsenti korras, see on pigem selle nimel, et sul, et inimestel tervised ei oleks,
et nad saaksid veel rohkem raha teenida. (3).
Vaktsineerimises kdhklevad lapsevanemad kahtlesid ka riiklike soovituste altruistlikus eesmirgis
kaitsta inimeste tervist. Pigem tekkis arusaam, et vaktsineerima dhutamise taga on riigiasutuste
soov pdhjendada dra vaktsiinide tellimiseks kulunud ressursid.
No kaik riigid tegid ju Pfizeriga need suured lepingud. Need miljonid tuli ju &ra kasutada, sisse siistida.
Kuidas sa pohjendad muidu neid. (2).
Mitmed lapsevanemad jagasid ka, kuidas erinevate arusaamade tdttu  seoses
koroonavaktsineerimisest tekkisid konfliktid ja lahkhelid ldhedastega, mille tottu soprussuhted
lagunesid.

Ja hésti raske oli siis isegi iiks sdbranna oli ja isegi temaga saime siis tiilli minna koroona pérast ka ja sellest

ajast ei ole rohkem ka suhelnud. /.../ (6).

/.../ kes arvasid iihte, hoidsid nagu iihte poole ja siis arvasid teist... Keegi omavahel nagu tiilli ka ei tahtnud
minna, onju, aga kuidagi tekkisid mingid grupid ikkagi, noh. (3).
Uhtlasi koorus siit esile, kuidas vaktsineerimises kdhklevad vanemad piiiidsid tiilide ennetamiseks

véltida oma vaadete jagamist suuremas seltskonnas, sest eriarvamused ja drev aeg soodustasid

konfliktide teket.

/... keegi ei julgenud avaldada, eriti just need, kes selle vastu olid, need ei julgenud elu sees. Ma ei julgenud
elu sees suud lahti teha. Ma oma emaga ldksin. Mu ema iitles: ,,Kas sa ei loe uudiseid vd?!" Ma olin nagu,
ah. Neil ongi: ,,Aga Delfis kirjutati nii!" Okei. Davai, noh. /.../ Alguses ma viitsisin nendega vaielda, aga
15puks enam ei viitsi, noh. Sa lihtsalt oled vait. Utled, et davai, las olla. Arva, mis sa tahad. (3).

Uks vaktsiine aktsepteeriv lapsevanem tunnistas, et koroonavaktsiinist keeldunud said enda

arvamuse avaldamise eest teistelt ,,tala® ehk nende vaateid hakati seltskonnas halvustama.
Oli kiill selliseid sdpru-tuttavaid, aga kuna nad teadsid ise, et nad ei toeta vaktsiine ja kdik seltskonnas
toetasid, siis nad ei teinud sellest juttu ka. Need inimesed nagu varjasid seda isegi sopruskonnas. Uhkeid
mittevaktsineerijaid oli véiga vidhe. Kes iitlesid, need said tala ka kohe. (10).

Need lood illustreerisid, kuivord laetud ja polariseeriv koroonavaktsineerimise kiisimus

lapsevanemate jaoks oli.
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3.2.6.  Taju tervishoiusiisteemi ja -tootajate rollist

Intervjuudest selgus, et COVID-19 pandeemia muutis oluliselt lapsevanemate suhtumist
tervishoiutdotajatesse ja laiemalt meditsiinisiisteemi. Laste vaktsineerimist pooldavad vanemad
tundsid, et pandeemia ajal suurenes austus ja tunnustus eesliinil olnud tervishoiutdodtajate vastu.
Nad maérkasid ja hindasid nende pingutusi ning arutlesid empaatiliselt, kui visitav ja stressirohke
vdis meditsiinipersonali t66 olla. Uhtlasi tdid lapsevanemad vilja, et neil tekkis parem arusaam
tervishoiustisteemi keerukusest ja viljakutsetest ning nad usaldasid meditsiinitdotajate teadmisi ja
kogemusi. Seega on tervishoiutdotajate tdhtsus ja roll pandeemia ajal laste vaktsineerimist
pooldavate vanemate silmis tdusnud.
Ma arvan, et nende tdhtsus tdusis kdvasti. Kuidas neid kutsutigi — nagu eesliini todtajad sdjas, et kui varem
sa motled, et see on iseenesestmdistetav, et sul on EMO ja sul on seal haiglad ja arstid ja, aga siis nad olid
nagu koige téhtsamad inimesed iildse nagu sel hetkel. Elude péistjad nii-delda ja kes rohkem ka kokku
puutusid nende haigetega, pidid ennast ka ohtu panema tegelikult ja kdiki neid skafandreid ja kaitseriietust
kandma. Ma arvan, et nendel vdis péris raske olla. (8).
Seejuures meenutasid vanemad, kuidas inimesed iile maailma otsisid viise, et toetada ja ndidata
tanulikkust neile, kes eesliinil COVID-19 pandeemiaga vditlesid. Nonda toodi vélja president
Kersti Kaljulaidi tileskutsel alanud aknalt lehvitamise aktsioon. Isegi, kui neid algatusi meenutati
sobraliku koomilisusega, peegeldus sellest, et tervishoiutddtajate pingutuste mirkamist ning
solidaarsuse néitamist peeti oluliseks.
Miletan, kuidas Kersti Kaljulaid tegi selle aknalt lehvitamise aktsiooni, et lehvitame koik (naerab). Mingid
jaburad asjad, kdik iiritasid kuidagi meeleolu tdsta voi midagi teha ja moned asjad ei toStanud. /.../ Inimesed
tegelikult otsisid vdimalusi, kuidagi tdnada. Ja ma arvan, et tervishoid kindlasti andis endast parima. (10).
Vastupidiselt nentisid laste vaktsineerimises kdhklevad ja nii enda kui oma laste COVID-19 vastu
vaktsineerimisest keeldunud lapsevanemad, et pandeemiaga usaldus tervishoiusiisteemi, arstide
kui ka riigiasutuste suhtes vahenes oluliselt, eriti just vaktsineerimise kontekstis. Usalduse langust
mdjutasid mitmed tegurid, nagu vastuoluline ja sageli muutuv teave, poliitiline surve, valeinfo ja
taju, et vaktsineerimine on liigselt pealesunnitud.
Selles mottes, et lisna pea tekkis siuke hdmamise ja nagu usaldamatuse tunne kiill. Mingi hetk hakkas ju jah
kuidagi tekkima need iitleme siis koroona, et hakkasid neid kaheti jutte tekkima. Ja see pani nagu héirekella,
et kas see koik on nii, nagu siin surutakse peale ja ja ausalt 6eldes nagu. Sihukest seda, et selle koha pealt oli

nagu kehva, et hakati seda vaktsiini ikkagi nagu johkralt peale suruma. /.../ Kuidagi siuke sunniviisiline vérk

hakkas pihta, et vot see nagu tekitas kiill viga viga siukseid tundeid, et asi pole ikka véga dige. (1).
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Uks lapsevanem tunnistas, et ei usalda midagi, mida arstid vdi poliitikud rifigivad. See ilmestab,
et koroonapandeemia ajal kogetud negatiivsetel tunnetel olnud siigav ja pikaaegne moju

lapsevanemate usaldusele.

Ma iitlen péris ausalt, ega viiga ei usalda iihtegi asja, mis nende suust seal tuleb enam. Uldse mitte midagi.
).
Seejuures mojutas usaldusvédrsust viis, kuidas avalikkuses esitati koroonavaktsineerimise
vajalikkust. Uks lapsevanem viljendas pettumust inimeste vastu, kes tema hinnangul survestasid
inimesi vaktsineerima, hirmutasid neid haigestumise korral suremisega ning siilidistasid
vaktsineerimata inimesi. Eriti emotsionaalselt suhtuti sellesse, et vaktsineerimist laiendati ka
noorematele ja tervetele inimestele, sealhulgas lastele.
/.../ ikkagi kes silmi kinni panemata kuskil avalikkuse ees survestasid inimesi ja rddkisid, kuidas kdoik
vaktsineerimata inimesed surevad kohe &ra ja on tildse suured kurjategijad, et need inimesed nagu... Ja noh,
kes on survestanud eriti muidugi vaktsineerima téiesti terveid noori inimesi ja lapsi, et see nagu, noh. Kuigi
mul ausalt 6eldes selle konkreetse COVIDi vaktsiini puhul tekib kiisimus, kellele seda iildse vaja oli? Kuidas
need inimesed iseendaga nagu hakkama saavad ja ohtul ldhevad rahuliku siidamega magama — ma ei tea.
Aga inimesi ongi véga erinevaid. (2).
Lisaks mdjutas usaldusvéérsust laastavalt tunne, et voimalike koroonavaktsiini kdrvalmdjudega
kokku puutunud inimesed ei leidnud piisavalt abi ega toetust ametiasutustelt ega ka meedia
vahendusel avalikkuselt.
Kindlasti mdjutas. Mitte hésti. /.../ No just nimelt see, kui néiteks hakkasid tulema ju teated nendest inimeste
mingitest kdrvalndhtudest voi mida nad seostasid sellega, siis kuidagi nad ei saanud abi ja et see /.../ Jah, et
ma arvan, et pigem nagu negatiivselt. Et inimestel ikkagi pigem kadus usaldus dra, mis enne vdib-olla oli, et
kindlasti nagu langes. (4).
Uhtlasi kritiseerisid vaktsiinides kohklevad lapsevanemad, et arstid toetasid erinevaid viiruse
tokestamiseks kasutatud meetmete rakendamist. Uhe lapsevanema arvates arstid olid teadlikud, et
piirangutel pole alust, kuid vaatamata sellele toetasid neid. Jarelikult tehti seda survestamise
eesmargil, mis oli lapsevanema hinnagul ebaeetiline.
/.../ nendel oli rohkem infot tegelikult, nemad tegutsesid teadlikumalt, see ei olnud niimoodi, et nad ei
teadnud, mida nad teevad, miks nad edastavad neid sonumeid. Ja kui sa teadlikult teed seda, kui sa tegid seda
teadmata, see on teine asi, aga kui sa teed seda teadlikult, siis tegelikult noh, eriti veel, kui tegemist on

arstidega, siis see pdhimote onju, et ,,first, do no harm,” see on ju kohe é&ra rikutud, eks ju. /.../ Me peame

koik saama holmatud sellega umbes, koik peavad seda tegema, see info ju oli kahtlemata olemas nii maskide
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osas kui selles osas, et kui sa niilid ei luba inimesel minna kohvikusse, et see niilid kiill midagi nagu ei

olukorda ei muuda, eks ju. (2).
Seejuures siivenes kahtlus, et arstid on ravimifirmade mojuvdimu all, mistdttu ei saa nende
soovitusi seoses vaktsineerimisega usaldada. Kuna nad tajusid koroonavaktsineerimist
poolsunduslikuna, muutis see neid skeptiliseks tervishoiusiisteemi ja arstide lébipaistvuse ning
neutraalsuse suhtes. See on veelgi enam Idhestanud usaldust tervishoiuasutuste ja arstide vastu,
eriti seoses vaktsineerimiskiisimustega.

Ega tépselt samamoodi ravimitdostus lihtsalt taob kinni neid arste samamoodi. Et muidugi on nad vajalikud,

loomulikult on, mul ei ole iildse selle vastu mitte iihtegi sdna. Aga jah, et mingi kriitiline vaatepunkt vdiks

olla nagu inimestel ka. (3).

See oli liks selgitustest, miks vastasseis tervishoiuasutustega siivenes ja usaldus arstidesse langes.

3.3. Pandeemia seosed vaktsineerimise hoiakutega

Laste vaktsineerimine COVID-19 pandeemia ajal oli keerukas ja tundlik teema. Lapsevanemad,
kelle hoiakud olid vaktsineerimise osas ka enne COVID-19 puhangut pooldavad, nigid pandeemia
mojusid pigem positiivsetena. Seega peegeldus, et lapsevanemad tdlgendasid pandeemiaga
kaasnenud olukordi ja ndhtusi vastavalt sellele, mis nende varasemalt vélja kujunenud hoiakuid ja
maailmapilti toetaksid. Mitmed laste immuniseerimist pooldavad lapsevanemad tdid esile, et
pandeemia véltel kasvas teadlikkus nakkushaiguste leviku ja vaktsineerimisega protsessidest. Nad
kirjeldasid, kuidas tinu COVID-19 pandeemiale juurdusid uued tervisekditumise harjumused,
nagu regulaarne kidtepesu ja haigena koju jddmine, mis omakorda toetasid arusaama
nakkushaiguste torje tdhtsusest.
Teadlikkus kasvas selles, et kindlasti inimesed said aru, et kui sa ikkagi kohid ja oled nohune, siis sa ei roni
igale poole. Et sa ei ldhe tddle, et kui meil varasemalt on ikkagi see olnud, et ma siis ikka pingutan dra, et
isegi kui mul on palavik, paha olla, et ma tulen ikkagi td6le, et saaks seal t66 tehtud, siis niiiid voibolla saadi
rohkem aru sellest, et tegelikult see ei ole hea, sest et 1dpuks on viga paljud inimesed haiged. Ja teistpidi oli
see, et tOesti inimesed said aru, et kési peab pesema korralikult ja kasutama, siis kui vaja,
desinfitseerimisvahendeid. (5).
Téheldati ka, et vaktsineerimise tehnoloogia on hakanud kiiresti arenema ja on leitud erinevaid
kasutajasobralikumaid viise vaktsiinide manustamiseks, nagu néiteks ninaspreid ja plaastreid, mis
voivad vihendada vaktsineerimisega seotud hirme voi ebamugavust. Need uuendused vdivad olla

julgustanud rohkem inimesi vaktsineerima, kuid teisalt panustasid teadlikkuse ja usalduse kasvu.
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COVIDi ajal me kindlasti saime targemaks, et selles mottes neid riske ja koiki {ildse nagu, mis
vaktsineerimisega kaasneb, kuidas, kuidas vaktsiini toodetakse. /.../ Et ma arvan, et kui ma tdna ldhen
vaktsineerima ennast ja siis mu kéest kiisitakse, et kas sa tahad seda viiruspohist voi ma ei maéleta, kas oli
rakupdhist vaktsiini, siis ma oskan nagu valida seda. /.../ Vaktsineerimise valdkond hakkas hésti kiiresti
arenema, mu lapsed said eelmine ja iile-eelmine aasta nditeks gripivaktsiini ninaspreiga, mis on nagu
meeletult cool. /.../ Et selle COVIDi perioodi ajal kindlasti nagu teadlikkus kasvab. (10).
Uks lapsevanem tdi villja, et COVID-19 pandeemia niitlikustas, kuivord mobiilses maailmas me
tana elame ja tdestas, et ohtlikud haigused on meist vaid {ihe kontakti kaugusel. See kinnitas tema
jaoks, et laste vaktsineerimine on oluline. Seega on iildine vaktsiinide aktsepteerimine jddnud
samaks vOi isegi kasvanud nende lapsevanemate seas, kes juba varasemalt on olnud pigem
usaldavad.
Kinnitunud on rohkem, jah, et vaktsineerima peaks, et nagu hoida. Ja arusaadav, kui kergelt haigused vdivad
litkuda. Et see pandeemia néitas véga hasti dra seda, et me elame ikkagi tdnapéeva tihiskonnas, kus inimesed
liiguvad ringi rohkem, suhtlevad omavahel ka suuremate vahemaade tagant. Et kui vdib-olla siin 20 aastat
tagasi, kui oleks olnud mdni haigus, mis Hiinast Eestisse leviks votnud aega palju rohkem, siis niiiid oli see
ainult paevade kiisimus nii-6elda. Voi nédalate. Et selles suhtes see oli viltimatu. (5).
Seejuures viitasid lapsevanemad ka hiljutisele leetrite puhangule, mis sarnaselt COVID-19
pandeemiale oli kinnituseks, et laste riikliku immuniseerimiskava kohane vaktsineerimise on
jatkuvalt vajalik. Lapsevanemad kirjeldasid, et ohtliku nakkushaiguse levik tekitab hirmu, isegi,
kui laps on vaktsineeritud.
Tegelikult see leetrite teema tegelikult hirmutab. Hirmutab tegelikult siuke asi, kui meediast praegu loed
leetrite kohta. No ma ei kujuta ette. (7).
Osad lapsevanemad, kes on oma lapsed kavakohaselt immuniseerinud, kuigi laste
koroonavaktsineerimisse suhtusid kohklevalt, véljendasid, et pandeemia teistesse vaktsiinidesse
suhtumist neil kuidagi ei muutnud. Seega vihemalt teadlikult ei seostanud nad koroonapandeemia
ega -vaktsineerimise kogemust laste kavakohase vaktsineerimisega, vaid seda vaadati
eraldiseisvalt.
Ei mdjutanud, see koroona oli nagu hoopis teine, hoopis uus asi, mingit teist tiilipi vaktsiin... ei, see ei [66nud
seda kdigutama kiill. (8).
Kiill aga olid laste kavakohasest vaktsineerimisest osaliselt voi tdielikult keeldunud lapsevanemad
kindlal seisukohal, et COVID-19 pandeemia kogemused kinnitasid ja siivendasid kahtlusi seoses

laste vaktsineerimise ohutuse ja vajalikkusega. Koige enam hiiris neid koroonavastase
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vaktsineerimise kampaaniatega kaasnenud survestamise tunne ning tekkinud valearusaam, et
vaktsiin kaitseb téielikult haigestumise eest.
Ja kinnitasid. See, et seda vaktsiini nii hullult peale suruti ja raagiti, et see kaitseb ja tegelikult ei kaitsenud
mitte midagi, inimesed jéid ikkagi tépselt samamoodi haigeks. (3).
Seejuures viljendasid nad rodmu, et nende hinnangul on kahtlus vaktsiinide osas laiemalt
ithiskonnas pandeemiaga kasvanud, 6eldes, et inimesed on rohkem hakanud ,,silmi avama®. Selle
metafooriga viitasid nad, et inimesed on tutvunud mingisuguse uue informatsiooni voi teistsuguse
vaatepunktiga, mida nad varem ei olnud mérganud voi mdistnud.
Seda on nédha ka ja mina pigem fitlen véga tore, et inimesed hakkasid ka nendes teistes vaktsiinides lébi selle
kahtlema, sest tegelikult ndhti 1dbi, mis selle COVIDi vaktsiinide taga tegelikult oli, eks ju. Et mul on hea
meel, et rohkem inimesi on hakanud silmi avama selles mottes, et see natuke vOib-olla nagu see, kes iganes
koordineeris seda, et see voib olla ei olnud nende eesmérk. Laks natuke viltu. Laks natuke viltu, inimesed
hakkasid silmi avama. Et selle vorra nagu... Tore. Tore, jah. (2).
Ka teine lapsevanem tdi esile, et tema hinnangul on haiguse ees hirmu vdhenemise jérel usaldus
vaktsiinide ja arstide vastu viimaste aastate jooksul vdhenenud ning et inimesed on hakanud
kriitilisemalt kaaluma vaktsineerimise vajaduse iile. See tundmus on tal muuhulgas tekkinud selle
pohjal, et aja jooksul on koroonavaktsiini kdrvalmdjudele keskendunud Facebooki grupi jilgijate
arv suurel médral kasvanud. Ka tema kasutab siin ,,silmade avanemise* viljendit, 6eldes veel, et
inimestel on ,,pilt selgeks ldinud*. Sellega annab ta mdista, et vdimalik ebakindlus vaktsineerimise
suhtes on pandeemia jooksul muutunud selgemaks.
Kui see hirm on niilid 4ra kadunud, siis ma arvan, et paljudel inimestel on pilt selgeks ldinud ja ma olen péris
kindel, et viga paljud inimesed kaotasid usalduse, sest see vaktsiinigrupp, vastaste grupp on ikka viga
suureks ldinud selle ajaga nagu, alates sellest ajast, kui mina olen sinna gruppi ldinud, aina tuleb juurde kogu
aeg neid, et inimestel silmad avanevad ja selles mottes, ega ma ei iitle, et see meditsiin on téiesti bullshit - ei
ole, nagu ma eelnevalt juba mainisin. Et loomulikult, aga ma arvan, et ta on hakanud inimesed rohkem
kriitilisemalt mdtlema kiill kdige kohta. Et igasuguseid asju nad ei lase endale enam lihtsalt lambist sisse
stistida /.../ (3)..
Kaks lapsevanemat, kes olid oma pandeemia eel siindinud lapsed osaliselt jatnud vaktsineerimata,
toid vélja, et koroonavaktsineerimisega kaasnenud survestamise tunde tottu kasvas neil
veendumus nii vanemate kui ka pandeemia ajal siindinud véiksemate laste edasisest kavakohasest
vaktsineerimisest loobuda. Seega siivenes pandeemia ajal koroonavaktsiinide turuletulekuga

kahtlus ja vastuseis seoses laste immuniseerimisega.
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Ja teine laps mul siindis 2021 ja tema ei ole iihtegi vaktsiini saanud. Mdtlesin peale seda koroona asja, ma

lihtsalt otsustasin, et ma ei lase mitte iihtegi vaktsiini teha. Null. Sest see kdik lihtsalt, see kdik pani... (3).

Selles mottes, et ma olin juba tegelikult enne seda koroonaaega joudnud sellele jareldusele, et {ildiselt ma ei

poolda vaktsineerimist. Ja kui tulid need COVIDi vaktsiinid, siis see kuidagi kinnitas minu seda seisukohta

mul sisemuses, et ma tundsin, et ma kindlasti ei ole ndus iseennast vaktsineerima ega oma lapsi. (4).
COVID-19 vaktsiinide pdhjustatud potentsiaalsed korvaltoimed siivendasid samuti usaldamatust
vaktsiinide suhtes. Lisaks tundus neile pandeemia ajal, et korvalmdjudest ei taheta
koroonavaktsiini puhul meedias rddkida. Seega on vaktsiinide iimber levivad vastuolulised
arvamused siivendanud segadust ja hirmu nendes lapsevanemates, kes juba varasemalt on olnud
laste vaktsineerimise suhtes ddrmiselt ettevaatlikud.

Et inimesed on ju hddas oma nende tiisistustega ja nii edasi. Et tdnasel pdevalgi, onju, et inimesed kéivad ju

see... noh mis see mingi MTU on, kus need koroonavaktsiini mingi nende kahjudega seoses, eks ju. /.../ aga

selles suhtes ikkagi meedia ja kogu, koik, kdik, mis meie iimber on, need kdik nagu mojutab seda minu

arusaama, aga noh, lihtsalt ma kuidagi nden neid méarke, mis kuidagi kinnitavad (4).

Seejuures podrati tihelepanu, et end koroona vastu vaktsineerinud inimeste seas oli neid, kes seda hiljem
kahetsesid. Need muutused arvamustes olid justkui kinnituseks, et nende seisukohad mitte vaktsineerimise

osas on olnud diged, sest ka teised on 16puks joudnud sama jarelduseni.

Isegi, kui sa olid enne pioneer ja kisi piisti kohe, et see ka nendel inimestel muutus arusaam sellest asjast ja
nad hakkasid 14bi ndgema, et seal on hoopis midagi muud taustal, et see niitid kiill dige asi ei ole. /.../ Et see
on dudne tegelikult, mida inimesed on endale sisse siistinud, eks ju. /.../ Et noh, viga kurb. Viga kurb. (2).
Vaktsineerimise vastased kahtlesid ka leetrite puhangut kajastanud uudiste tdesuses ja jareldavad,
et see on pelgalt ravimifirmade hirmutamistaktika vaktsiinide miiiigi suurendamiseks. Uks
lapsevanem jagas, kuidas tema arstist tuttav oli juba aasta tagasi ennustanud leetrite puhangu
esilekerkimist, mis tema hinnangul viitab ettekavatsetusele.
Follow the money! Ei ole nad hakanud rohkem levima tegelikult. Jélle, follow the money. Sellest juba aasta
tagasi - ma iitlen, et mul on natuke rohkem informatsiooni - aasta tagasi iiks teadlik inimene iitles mulle — ta
on ise ka arst, — iitles, et pane niiiid... umbes aasta pérast tuleb uuesti see leetrite jutt avalikkuses. Like
clockwork. See on jéllegi ravimifirmad tegelikult, sest noh, vaktsiine on ju vaja miiiia. HSlmatus mingitega
on langenud /.../ Vaata, miks mingid uudised kerkivad esile. (2).
Lapsevanemad, kes on kahtlevad, otsisid sddrastest olukordadest elemente, mis nende veendumusi

kinnitaksid.
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4. JARELDUSED JA DISKUSSIOON

Kéesolevas peatiikis toon tulemustele ja teooriale tuginedes vilja olulisemad jareldused. Léabivalt
diskuteerin, kuidas COVID-19 kogemused kujundasid vanemate valmisolekut oma lapsi
vaktsineerida. Lisaks jagan soovitusi, mida tuleks kommunikatsioonis tdhele panna, et kahtlusi
vihendada ja usaldust suurendada. Seejdrel arutlen peamiste meetodi ndrkuste iile ja reflekteerin,
kuidas uurijana piilidsin nende piiravat moju vihendada. Viimases alapeatiikis pakun vdimalusi

edasiseks teema uurimiseks.

4.1. Lapsevanemate vastanduvad  tolgendused Kkoroonapandeemia

kogemustest

Magistritod raames ldbiviidud vestlused tdid esile, kuidas erinevad hoiakud ja védartushinnangud
seoses laste vaktsineerimisega voivad peegelduda lapsevanemate suhtumises COVID-19
tervisekriisi. Lapsevanemad, kes olid laste vaktsineerimise osas kahtlevad voi vastased,
véljendasid koroonapandeemiat meenutades enim pahameelt ja kriitikat, olles oma véljendustes
siiidistavad. Seevastu vanemad, kes olid oma lapsed immuniseerimiskava kohaselt
vaktsineerinud, kirjeldasid kiill sarnaseid pandeemiaga kaasnenud raskusi, kuid nende puhul ei

tajutud otsest siitidlast ning seetdttu kirjeldati véljakutseid ka neutraalsemalt (vt Joonis 5).

Kohklev hoiak Aktsepteeriv hoiak
I |
1 1
Viljendati pahameelt ja kriitikat Ei tajutud otsest siiiidlast
Viljendustes ollakse siiiidistavad Kirjeldused ja meenutused neutraalsemad
S~ =T

Peegeldub laiem iihiskondlik 16he, mida siivendab ebakindlus

ja usaldamatus teaduse ning ametlike soovituste vastu

Joonis 5. Erineva vaktsineerimishoiakuga vanemate tdlgendused COVID-19 tervisekriisist
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Kantar Emori (2023: 123-124) 14dbi viidud COVID-19 mdjuanaliiiisis tuli esile, et riigi soovitusi ja
piiranguid jargiti kdige paremini pandeemia alguses, mil uus viirus tundus hirmutav. Kéesoleva
magistritdod kidigus korraldatud intervjuudest tuli esile, et kasutatud meetmete osas olid
positiivsemalt meelestatud vaktsineerimist pooldavad lapsevanemad, nditeks kandsid nad
meelsamini maski ja osad soetasid need ka oma lastele. Lapsevanemad, kes keeldusid oma lapsi
immuniseerimiskava jargi vaktsineerimast, tddesid samuti, et tundsid pandeemia esimese laine ajal
haiguse ees hirmu, kuid piirangute jargimine ei olnud sellegipoolest meeltmddda. Vastumeel tekkis
peamiselt seetdttu, et meetmete rakendamise alused ja pohjendused ei tundunud veenvad, kiill aga

vaktsineerima survestavad.

Kuna laste immuniseerimisest keeldunud lapsevanemad ei olnud end koroona vastu
vaktsineerinud, tuli neil silmitsi seista karmide litkumispiirangutega, mida koroonatdenditega
kontrolliti. Enda ja laste COVID-19 vaktsineerimisest keeldumisest kujunes ajapikku viis oma
meelsuse viljendamiseks, kuna tajutud survele ei soovitud alluda. Seega vastupanu ja kahtlused
aina siivenesid. Ka teaduskirjanduses on leitud, et meetmete ja piirangute tdhusus pandeemia
pidurdamiseks soltus avaliku toetuse mdiérast: mida suurem oli wusaldus valitsuse,
tervishoiuasutuste ja teaduse vastu, seda suurem oli inimeste valmisolek oma tervisekditumist

ametlike soovituste jargi muuta (Prati jt, 2011; Siegrist ja Zingg, 2014; Dohle jt, 2020).

Kiill aga olid laste koroonavastase vaktsineerimise osas hoiakud sarnased, sdltumata vanemate
varasemast vaktsineerimiskditumisest. Ka Walker jt (2021: 3355) on leidnud, et COVID-19
vastast vaktsineerimist ei saanud ennustada selle jargi, kas vanem on last eelnevalt vaktsineerinud.
Isegi kui lapsevanemad ennast COVID-19 vastu ilma suuremate kdhklusteta kaitsepookisid, olid
nad samal ajal seisukohal, et laste tervisega riskida ei soovita. Peamiste vaktsineerimisest
keeldumise pohjustena toodi esile vihest kindlustunnest ohutuse ja tShususe osas ning tdsiasja, et
lapsi ohustas viirus vihesel médral. Seejuures slivendas kohklusi asjaolu, et COVID-19 vaktsiini
arendamine ja kasutuselevott toimus tavapératult kiiresti. Samu koroonavaktsiinist loobumise
pohjuseid on nimetanud ka Troiano ja Nardi (2021: 245), de Albuquerque Veloso Machado jt
(2021: 4) kui ka Walker jt (2021: 3359).

Immuniseerimiskava vaktsiinidest loobunud lapsevanemad eristusid seejuures suhtumisega laste
vaktsineerimise korralduse osas. Kuigi kavakohast vaktsineerimist pooldavad lapsevanemad
kartsid samuti koroonavaktsiini korvaltoimeid ega pidanud vaktsineerimist piisavalt vajalikuks,

siis el mdistnud nad vaktsiini pakkumist hukka. Kiill aga suhtusid kavakohasest vaktsineerimisest
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keeldunud vanemad lastele laiendatud COVID-19 vastasesse vaktsineerimisse ddrmiselt taunivalt,
nimetades seda ,vastutustundetuks®, ,ebavajalikuks® ja ,laste piinamiseks”. Laialdaselt
varieeruvad suhtumised peegeldavad keerulist diinaamikat, kus vaktsineerimise otsuse tegemisel
méngivad rolli erinevad tegurid — nii isiklikud tdekspidamised, normid kui ka usaldus

riigiinstitutsioonide ja tervishoiuasutuste vastu (Dubé, 2013: 1763-1764).

Intervjueerijana oli huvitav kogeda, et pandeemia lahendamiseks kasutusele voetud meetmete osas
olid tajud ja arvamused sageli vastandlikud, mis véljendus lisaks veel nii vestluse tonaalsusest,
emotsionaalsusest ja kasutatud viljenditest. Seega peegeldasid need lapsevanemate erinevad
emotsioonid laiemat i{ihiskondlikku 16het, mida tugevdavad ebakindlus ja usalduse puudumine

teaduse ja ametlike soovituste vastu.

4.2. Laste vaktsineerimisega seotud hoiakute teravnemine Kkriisi viltel

Selle tile, kas COVID-19 pandeemiaga kaasnenud kogemused muudavad laste vaktsineerimisega
seotud hoiakuid ja kditumist, arutleti valdkonna kirjanduses juba pandeemia alguses iisna aktiivselt
(Humble jt, 2023: 407; Dubé ja MacDonald, 2020). Véljendati isegi lootust, et pandeemia vdiks
lahendada vaktsiinikdhkluse probleemi, kuivord just koroonavaktsiini nédhti peamise
padsterdngana normaalse elu juurde naasmiseks (Harrison ja Wu, 2020). Kdesoleva magistritdo

tulemused néitasid siiski, et pandeemia eelselt kujunenud hoiakud pigem siivenesid kriisi jooksul

Hoiak pérast
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(vt Joonis 6).

Vaktsiinikohkluse skaala

KEELDUV HOIAK AKTSEPTEERIV HOIAK

Joonis 6. Laste vaktsineerimisega seotud hoiakute polariseerumine pandeemia mdjul
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See tdhendab, et vaktsineerimises juba enne pandeemia algust kdhelnud lapsevanemad kaldusid
veel enam vaktsiinide vastu, samas kui vaktsiine pooldavad lapsevanemad said pandeemiaga
seotud kogemuste ja selle kdigus kasvanud teadlikkuse kaudu kinnitust nende vajalikkusest.
Sarnase jirelduseni joudsid ka Colorados korraldatud uuringu autorid Higgins jt (2023), kelle
kohaselt muutusid lapsevanemate hoiakud didrmuslikumaks, mis oli peamiselt mojutatud
polariseerunud poliitikast kui ka sotsiaalmeediast. Ka kdesoleva t66 raames korraldatud vestlustest
kumas lébi teatav eelhoiakutel pohinev vastandumine ametiasutuste ning meditsiinitootajate

suunas, mis pandeemia viltel aina tugevnes.

Kuna lapsi riikliku kava kohaselt mitte vaktsineerinud lapsevanemates tekitasid pandeemia ajal
kasutusele voetud meetmete otstarbekus ja ldbipaistvus kahtlusi, norgestas see usaldust
riigiinstitutsioonide ja tervishoiuasutuste vastu. Seejuures vidhenes neil usaldus peavoolumeedia
vastu, milles edastati peamiselt ametlikke teadaandeid ja mis toetus iihiskonnas laialdasemalt
levinud normidele ning toekspidamistele. Vaktsineerimise suhtes juba pandeemia eel kriitiliselt
meelestatud lapsevanemad tdid vestlustes esile mitmesuguseid olukordi, mis arstide vastu usaldust
donestasid. Peamiselt tekitas vastumeelsust ajapikku tekkinud tunne, et koroonavaktsineerimine
oli pealesurutud, mis tdstatas kiisimusi tervishoiuasutuste ja arstide motiivides ning nende suhete
kohta ravimitdostusega. Kantar Emori (2023: 126) labiviidud COVID-19 mdjuanaliiiisis toodi
sarnaselt esile, et usaldamatus teaduspohisesse meditsiini on teatud sihtriithmades suur ja seda
siivendas COVID-tdendite kasutuselevott, mis tugevdas vaktsineerimise kohustuslikkuse tunnet.
Lisaks on ,,Eesti teadusbaromeetri* tulemused ndidanud, et pandeemia aastate jooksul véhenes

monevorra usaldus teadusesse (Kree, 2024).

Uhtlasi kahtlustasid laste immuniseerimisest keeldunud lapsevanemad, et arstide soovitused ei
pruugi alati olla neutraalsed ega ldhtuda patsiendi heaolust. Eeskitt kritiseerisid nad arste, kes
toetasid poliitilisi otsuseid, nagu maski kandmise kohustus ja liitkumispiirangud, mille
toenduspohisus, otstarbekus ja proportsionaalsus seati kahtluse alla. Skeptilist hoiakut siivendasid
terviseekspertide vastuolulised ja ajas muutunud sdnumid, mis kinnitab Han jt (2023) tdheldust,
et pandeemia ajal mdjutab usaldust valitsuse vastu selle tegevuse kvaliteet, sdnumite selgus,
teadlikkuse tdstmine COVID-19 kohta ning diglustunde tajumine. Kui inimesed tunnevad, et nad
ei saa tervishoiusiisteemi vOi valitsuse teavet ja soovitusi usaldada, voib see pdhjustada

ettevaatlikkust vOi isegi vastuseisu vaktsineerimisele.
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Vaktsineerimise statistika nii Eestis kui mujal maailmas nditab, et laste kalendervaktsiinidega
vaktsineerimise holmatus langes pandeemia esimeste lainete ajal mitmes riigis jérsult ega ole siiani
taastunud pandeemiaeelsele tasemele (Humble jt, 2023: 407; Dubé ja MacDonald, 2020: 900;
Terviseamet, 2023). Kéesoleva magistritdd tulemused kinnitasid, et koroonakriisi ajal kahtlused
vaktsiinide turvalisuse ja olulisuse suhtes voimendusid, mis tekitas vastumeelsust ja vdis seega
mdjutada vaktsineerimiskditumist. Seda tdestasid muuhulgas intervjuud kahe pandeemia ajal
stinnitanud emaga, kelle sonul muutis tervisekriisi viltel kogetud siindmused vaktsiinidest
keeldumise otsuse veelgi kindlamaks. See tdhendab, et kuigi nad olid juba varem kdhklevad, siis

edaspididest laste vaktsineerimisest loobusid nad juba kindlameelsemalt.

Uhtlasi tdlgendasid laste riikliku kava jirgsest immuniseerimisest loobunud vanemad COVID-19
vaktsiini korvalmdjude kajastamise vihesust meedia ja tervishoiuasutuste vandenduna, mis
siivendas usaldamatust nii ametlike allikate kui ka meditsiinisiisteemi vastu. Seega
vaktsineerimises kahtlejate mured vaktsiinide turvalisuse ja tOhususe osas siivenesid. Dubé ja
MacDonald (2020: 899-900) ei pidanud samuti tdenéoliseks, et mured ja kahtlused pandeemia
tulemusel immuniseerimiskavasse kuuluvate vaktsiinide osas kaovad, kuna uue vaktsiiniga
kaasneb sageli rohkem kohklusi, mis voib mojutada laiemalt suhtumist teistesse vaktsiinidesse.
Niisamuti on leitud ka mitmetes esimeste lainete ajal voi jdrel korraldatud uuringutes, et
lapsevanemate suhtumine kalendervaktsiinidesse voi gripivaktsiini on muutunud monevorra

negatiivsemaks (Humble jt, 2021: 409; Fridman jt, 2021: 1; He jt, 2022; Shmueli, 2023).

Vastupidiselt rohutasid oma lapsi riikliku kava kohaselt vaktsineerinud lapsevanemad, et
pandeemia suurendas nende usaldust ja austust meditsiinitdotajate vastu. Nad viljendasid
intervjuudes tanulikkust tervishoiutdotajatele, pidades neid metafoorselt kangelasteks, kes
paistsid eesliinil viirusega voideldes inimeste elusid. Lisaks tdid osad nendest vilja, et pandeemia
tostis teadlikkust nakkushaiguste leviku ja ennetamise vdimaluste osas. Uhtlasi kirjeldasid nad,
kuidas pandeemia jooksul kujunesid vilja tervislikumad kditumisharjumused, nditeks pestakse

siiani tihedamalt kési ja piisitakse haigestumise korral kodus.

Osa lapsi immuniseerimiskava kohaselt vaktsineerinud vanemad tddesid, et pandeemia ega
koroonavaktsineerimisega seotud arvamused nende hoiakuid muude vaktsiinide osas ei muutnud.
Teine osa jéllegi tddes, et laste vaktsineerimise olulisuse taju pigem tugevnes, kuna pandeemia
toestas, kui suur mdju voib ohtlikul ja kiiresti levival haigusel olla nii inimeste tervisele kui ka

majandusele. Sarnast muutust on tidheldatud ka Kanada (Humble jt, 2023: 409), USA (Shen jt,
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2023), lisraeli (Shmueli, 2023) kui ka Eesti (Innos jt, 2021) lapsevanemate seas libiviidud

uuringutest, et osade vaktsiinide puhul on suhtumine pandeemia véltel muutunud soodsamaks.

Kirjeldatud koroonapandeemia voimalikke mdjusid laste vaktsineerimisega seotud hoiakutele
kinnitasid ka tdlgendused hiljutisest leetrite puhangust, mille kdigus avastati iile viia aasta Eestis
siseriiklik haigestumise juhtum. Lapsi kavakohaselt vaktsineerinud lapsevanemad véljendasid
haiguse ees hirmu ja tddesid, et see on nende jaoks tdestuseks, et immuniseerimine ohtlike
nakkushaiguste vastu on jitkuvalt oluline, isegi kui me nende haigustega enam pikalt pole kokku
puutunud. Samas lapsevanemad, kes pole enda lapsi vaktsineerinud, seadsid leetrijuhtumite kasvu
iiletildse kahtluse alla ega hinnanud viirusega nakatumise tdendosust ega haigusega kaasnevaid
riske korgeks. See ilmestas, kuidas ohklikud nakkuspuhangud vdivad mdjutada iihiskondlikke
hoiakuid ja kditumist seoses laste vaktsineerimisega, tuues iihtlasi esile vajadust tugevdada iildsuse

usaldust tervishoiuasutuste ja vaktsineerimisprogrammide vastu.

Ka vaktsineerimisalases teaduskirjanduses on usaldust poliitika, valitsuse ja tervishoiusiisteemi
vastu nimetatud tiheks olulisemaks vaktsineerimise otsust mdjutavaks teguriks (Dubé jt, 2018;
Larson jt, 2014). See selgitab, miks olemasolevad hoiakud siivenesid pandeemia véltel — kuna
COVID-19 kriisi juhtimises méngisid kandvat rolli just poliitikud ja terviseeksperdid, tdlgendati
stindmusi ldhtuvalt oma tdoekspidamistest ja véértustest. Magistritod tulemused néitasid, et
pandeemia ajal langes osades sihtriihmades mérkimisvéarselt usaldus avaliku sektori ja
tervishoiuasutuste vastu. Paraku ei paistnud intervjuude pohjal see senini olevat taastunud, mis
voib seega veel pikemat aega avaldada moju lapsevanemate valmisolekule oma lapsi

vaktsineerida.

4.3. Soovitused usalduse taastamiseks ja kohkluste leevendamiseks

Pandeemia jérel jarsult langenud hdlmatus immuniseerimiskava vaktsineerimistega (Terviseamet,
2023) on toonud esile vajaduse tdsta lapsevanemate teadlikkust vaktsineerimise jatkuvast olulisest
kui ka taastada COVID-19 tervisekriisi jarel kannatada saanud usaldust tervishoiusiisteemi vastu.
Siinses alapeatliis jagan magistritdd tulemustele tuginedes soovitusi, mida edaspidi
kommunikatsioonis selle eesmérgi tditmiseks voiks tdhele panna. Lisaks saab to0 lisades tutvuda
lapsevanemate jagatud soovitustega riigiasutustele kriisiolukordadeks ja vaktsineerimises

kahtlevate lapsevanemate toetamiseks (vt Lisa 5).
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Laste COVID-19 vastase vaktsineerimisega seotud kdhkluste ja hirmude taga oli teatud mééral
tugeva ja tihemottelise sonumi puudumine, kuna 2021. aastal lastele laienenud vaktsineerimise
olulisus osas ei olnud kujunenud iihest seisukohta. Seega loob selge sonum lapsevanemates
kindluse ja arusaama, et vaktsineerimine on ohutu ja vajalik. Vastuoluliste soovituste
jagamine avalikkuses muudab lapsevanemad hoopis kohklevaks ja pigem loobutakse
kdrvalmd@jude hirmus immuniseerimisega riskimisest. Niisamuti on rdhutanud Walker jt (2021,
3359), et vaktsiinikdhklust voimendas koroonavaktsiini puhul teabe vastuolulisus, selle kiiresti
muutumine ajas ja tunne, et otsus laste vaktsineerimise kohta tuli teha kiirustades. Eriti oluline on
vastuolulise teabe jagamist viltida uue vaktsiini tulemise puhul, mil hirme ja kohklusi eksisteerib

rohkem.

Intervjuudest lapsevanematega tuli esile, kuidas kontrollimata ja toimetusliku jirelevalveta
allikate kaudu joudev valeinfo mojutab lapsevanemate suhtumist, hoiakuid ja tervisekditumist.
Laste vaktsineerimisest keeldunud lapsevanemad viitasid oma véidete kinnitusteks sageli
sotsiaalmeediast ja alternatiivmeediast périt infole vdi tuttavate kogemustele. Seejuures seadsid
nad kahtluse alla peavoolumeedia ja teaduskirjanduse usaldusvdirsuse ning objektiivsuse,
mistottu otsiti aktiivselt ,teistsugust™ ehk oma tdekspidamistega iihtivat informatsiooni muudest
kanalitest, mis ei tugine teaduslikel allikatel. Seega kinnitas eelnevate uuringute tulemusi, mille
kohaselt vaktsineerimises kdhklevad lapsevanemad eelistavad jarelevalveta meediaplatvorme, kus
liigub rohkem desinformatsiooni ja vaktsiinivastaseid sonumeid (Wilson ja Wiysonge, 2020: 1;

2020; de Albuquerque Veloso Machado jt, 2021: 4; Viswanath jt, 2023: 4-5).

Lisaks kinnitab see leid Kiiseli (2013) jéreldust, mille kohaselt kahtleja ei usalda iihtegi
konkreetset infokanalit, vaid otsib ja siinteesib paljudest allikatest oma pildi, eelistades
informatsiooni, mis sobitub tema eelarvamustega ja oleks sotsiaalset kasutatav. Samas tunnistasid
ka vaktsineerimist pooldavad lapsevanemad, et dreva kriisi ajal oli allikakriitilisus kohati
ndrgenenud ja seega jargiti moneti kergekédelisemalt teadlase tiitliga inimeste soovitusi. See, et
meditsiinihariduse ja loodusteaduste kraadiga inimestel on arvestatav modju autoriteedina,
peegeldus ka vestlustest immuniseerimise vastastega. Kiill aga usaldasid nad teadlasi ja arste, kes
vastanduvad teadmispdhisele tervisekdsitlusele. Siit jireldub teine oluline viljakutse —
meediapidevuse arendamine, et lapsevanematel oleks olemas vajalik oskus infot Kriitiliselt

analiiiisida ja kujundada adekvaatseid hinnanguid. Kuna laste vaktsineerimise teema on
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kompleksne ja sellega kaasneb palju emotsionaalsust, vdivad alusetud hirmujutud vanemaid

kergesti mojutada.

Intervjuudest immuniseerimisest keeldunud lapsevanematega selgus, et nad tajuvad vaktsiinidega
seotud riske oluliselt rohkem kui haigusega kaasnevaid riske. Lisaks muutis nende otsuse
kindlamaks COVID-19 pandeemiaga kaasnenud negatiivsena tajutud olukorrad, nagu arstide
vastuolulised sonumid ja vaktsineerimisega survestamine. Seega tuleb kommunikatsioonis
keskenduda vaktsiinvilditavate haiguste olemuse ja ohtlikkuse selgitamisele ning rohutada

vaktsineerimise olulisust lastele.

Kiill aga on seejuures dérmiselt oluline meeles pidada, et pandeemia ajal kdikuma 166dud usaldus
nii tervishoiusiisteemi, riigiinstitutsioonide kui ka peavoolumeedia vastu on vaktsineerimises
kahtlevad lapsevanemad muutnud veelgi skeptilisemaks, kuna kaheldakse nende erapooletuses ja
heasoovlikkuses. Kuna iihe suurema murekohana toodi intervjuudes vélja vaktsineerimisega
kaasnevate riskide vidhene avalik arutelu ja tunne, et nende ohtlikkust pisendatakse, on oluline, et
teavitustoo oleks voimalikult Libipaistev, tasakaalustatud, tonaalsuselt empaatiline ja
arvestaks erinevate hoiakute ja muredega. See aitab vanematel teha teadlikke otsuseid, mis
pohinevad usaldusvédrsetel ja arusaadavatel selgitustel. Lapsevanemad hindavad neutraalselt

esitatud argumente, mistottu tuleks viltida laitmist, hirmutamist, demagoogiat ja loosunglikkust.

Teisalt on oluline silmas pidada magistritod {iht peamist tulemust, mis néitas, et laste
vaktsineerimisega seotud teemade avalik tdstatumine voib kergesti siivendada polariseerumist,
kuna teema on vdga emotsionaalne ja tundlik. Teisisonu voib proaktiivse avaliku
kommunikatsiooniga kaasneda risk, et see dratab rohkem kohklusi ja vastureaktsioone,
tehes 10puks karuteene. Kuna vaktsineerimise otsus on suuresti seotud usaldusega riiklike
institutsioonide vastu, oh oht, et lapse tervisega seotus otsusest kujuneb vahend oma isikliku
meelsuse ja ideoloogiliste veendumuste viljendamiseks. Seega vOib vaktsineerimise teema

toomine avalikku ruumi viia teravate vaidluste ja vastandumiseni.

Samas on oluline hoida vaktsineerijate taset ja muuta kahtlejate kditumist, ndidates erapooletult
vaktsiinide ohutust ja vaktsineerimise vajalikkust. Kiill aga voib veendunud vastaste veenmine
kommunikatsiooni kaudu olla &4rmiselt keeruline, kuna nende usaldus ja info vastuvotlikkuse
motivatsioon on madalad. Intervjuudest peegeldus, et kdige keerulisem voib olla iimber veenda
korgharidusega lapsevanemaid, kuna oma arenenud analiilisivdime tottu on nende uskumused ja

seisukohad kindlamalt juurdunud, eriti kuna nad otsivad aktiivselt teavet, mis kinnitaks nende
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eelnevalt kujunenud arvamusi. Lisaks kipuvad korgharidusega lapsevanemad olema skeptilisemad
autoriteetide suhtes ning usaldavad rohkem soltumatuid eksperte kui avaliku kommunikatsiooni
kampaaniaid. See tdhendab, et vaktsineerimise edendamiseks on vaja kohandatud strateegiaid,
mis arvestavad sihtgrupi haridustaseme, teabeallikate eelistuste ja sotsiokultuurilist
taustaga, pakkudes neile detailseid ja usaldusviirseid andmeid, mis voivad aidata iimber

liikkata vidrinformatsiooni ning tugevdada usku teaduslikult tdestatud faktidesse.

Uhtlasi soovitan avaliku meediakampaania kdrval panna rohkem réhku muude sekkumisviiside
arendamisele, niiteks rakendades rohkem fiiiisilisi ja personaalsemaid lihenemisi. Need
voiksid hdlmata tervishoiutodtajate vestlusi lapsevanematega, kogukonnapdhiseid teadlikkuse
tostmise programme ning isiklikke v3i koguni anoniitimseid ndustamise vdimalusi, kus antakse
vaktsiinide kohta pohjalikku teavet. Sellised meetodid voivad aidata paremini jouda kahtlevate
inimesteni ja vihendada vastuseisu, pakkudes neile voimalust oma kiisimustele usaldusvéarsetelt
allikatelt vastuseid saada ja luua personaalne kontakt ekspertidega. Lisaks tuli intervjuudest esile
perearstide roll autoriteedina, kelle soovitused ja toetus vdivad 10pliku otsuse tegemise juures olla
suure mojuga. Seetdttu tuleks perearste toetada ja julgustada lapsevanematega suhtlemisel ja

informatsiooni jagamisel niiteks jagatavate infomaterjalide pakkumise kui ka koolituste néol.

Immuniseerimisest keeldunud emad ja isad ei arva alati, et vaktsineerimine poolt tehtud otsus
oleks vale, aga nad kardavad, et see pole dige. Kuna kdigi lapsevanemate iihine soov on oma lapsi
parimal vdimalikul moel kaitsta, on oluline luua vdimalusi tutvuda usaldusvédrse teabega ja
rddkida oma muredest arstide ja terviseekspertidega. Libipaistev ja dialoogile avatud
tervishoiupoliitika aitab tasapisi kaasa usalduse taastamisele, mis julgustaks ja toetaks

lapsevanemaid otsuse tegemisel.

4.4. Meetodi kriitika ja eneserefleksioon

Nii nagu igal uurimismeetodil ja l&henemisel, on ka siinses t60s kasutatud metoodikal omad
piirangud. Nagu valimi moodustamise peatiikis mainitud, ei saa t60s kasutatud mitte-
toendosusliku valimi puhul teha suuri iildistusi (Rdmmer, 2014). Selleks, et valim oleks
voimalikult mitmekiilgne, kaasasin uuringusse nii emasid kui ka iihe isa, kes on erinevas vanuses,

périt erinevatest Eesti piirkondadest ja erineva haridustasemega. Lisaks sellele kuulus valimisse
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kaks lapsevanemat, kes joudsid uuringusse lumepallivalimi kaudu, mis aitas samuti valimit

laiendada minu tutvusringkonnast kaugemale.

Intervjuu on subjektiivne uurimismeetod, mille puhul vdib andmete kvaliteeti mdjutada kalduvus
jagada sotsiaalselt soovitavaid vastuseid (Alshengeeti, 2014). Seda mdjutab veel ka omakorda
teema tundlikkus ja delikaatsus, mis vdis soodustada enda paremas valguses néditamise soovi. Mdju
vihendamiseks piilidsin luua usaldusvéérset keskkonda, et intervjueeritavad tunneksid end
mugavalt ja julgeksid olla ausad. Uhtlasi teavitasin, et nende vastused ji4vad konfidentsiaalseks,
esitasin kiisimusi vdimalikult hinnanguvabalt ja rOhutasin intervjuu alguses, et pole ,,0igeid*
vastuseid, vaid olen siiralt huvitatud nende ausast arvamusest. Samas tdden et andmekorje
mahulise piirangu ja teemade ringi laia ulatuse tottu voisid teatud niiansid saada vihem téhelepanu
ja seetottu ei pruukinud kooruda esile kdikvoimalikud niiansid niiteks erinevate vaktsiinidega
seotud kohkluste puhul. Uurijana tundsin, et informandid olid mdtete jagamisel siiski vahetud ja

ausad, seda enam, et avameelselt jagati ka erinevaid hirme ja kriitikat.

Lisaks tuleb intervjuu puhul arvestada, et nende pdhjal tehtud tdlgendused voi tihendused vdivad
soltuda intervjueerija kuulamis-, jalgimis- ja tdlgendamisoskustest, mis mojutavad uurimiskdiku
ja tulemusi (Lepik jt, 2014). Seepdrast on intervjueerijal oluline teadvustada enda eelteadmisi,
kogemusi ja hoiakuid (samas). Kuna tunnen, et suudan empaatiliselt suhtuda eri hoiakutesse ja
maailmavaadetesse, vihendab see tulemuste tolgendamisel riski, et need oleks liiga tugevalt
kallutatud isiklikest tdekspidamistest ja viirtustest. Uhtlasi leian, et tinu eelnevatele
intervjueerimise kogemustele on mul {isna histi arenenud vdoime keskenduda intervjuu ajal sellele,
mida informant iitleb. Aktiivsele kuulamisele aitas kaasa ka siiras huvi nende arvamuste ja
kogemuste vastu, kuna teema on minu jaoks oluline ja pdnev. Selle tulemusel esitasin intervjuudes
labivalt lisakiisimusi ja kontrollisin iimbersdnastamise tehnikat kasutades, kas mdistan nende
deldud digesti ja vajadusel pidasin pausi. Uhtlasi viljendasin videokdne vdi kohapealse intervjuu
ajal pidevalt kohalolu ndoilmetega voi noogutusega, telefonikone ajal reageerisin rohkem
verbaalselt, nditeks iitlesin neutraalselt ,,mhm®. See soodustas intervjueeritavate rddkimist ja
motetega sligavuti joudmist, mis omakorda toetas mind tulemuste ja jérelduste koostamisel, kuna

analiiiisimaterjal oli selle vorra pdhjalikum.

Intervjuu kava to6tas histi, kuigi intervjuu kiisimusi tuli jooksvalt timber tdsta ja monikord suisa
kogu teemaplokk, niiteks hakati koroonapandeemia kogemustest ja COVID-19 vastasest

vaktsineerimisest rddkides jagama oma veendumusi ja tdekspidamisi iildiselt meditsiinist ja laste
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vaktsineerimisest, mistottu tundus paslik jitkata selle teemaga ja naasta koroonapandeemia
meenutuste juurde hiljem tagasi. Intervjuude transkriptsioonide analiiiisimiseks kasutatud
kvalitatiivse sisuanaliiiisi meetodi ndrkadest kiilgedeks on asjaolud, et tekste ei saa tépsetel alustel
vorrelda ja analiiiisi 1dbi viies kogub uurija sageli valikuliselt tdendusmaterjali, tehes seda
enamasti mitteteadlikult (Kalmus, 2015). Neid puudusi aitas iiletada juba varem tutvustatud
valimistrateegia, selgelt sonastatud uurimiskiisimused ja koodipuu. Uhtlasi peab uurija andma igas
uurimuse etapis enesele aru, mida ja miks ta parasjagu teeb ning teadvustama enda isiku,
uskumuste ja veendumuste moju (Kalmus, 2015). Uurimistdo objektiivsuse tagamiseks arvestasin
analiiiisi kdigus oma subjektiivsete mdjudega, mida piilidsin valdkondlikule kogemusele tuginedes

kriitiliselt hinnata ja tasakaalustada.

4.5. Edasised uurimisvoimalused

Kidesoleva magistritoo kdigus kogutud andmete ja jarelduste pohjal saab arendada erinevaid
uurimisssuundi, mis tdiendaks teadmisi laste vaktsineerimisega seotud hoiakute ja vaktsineerimise
otsust mojutavate tegurite kohta. Kuigi siinne kvalitatiivne uurimus andis siigava sissevaate
erineva vaktsineerimiskditumisega lapsevanemate tdlgendustesse koroonapandeemia mojust laste
vaktsineerimisega seotud hoiakutele, oleks laiapdhjalisema iilevaate saamiseks oluline korraldada
esindusliku valimiga kvantitatiivuuring. Magistritod tulemustest kiill selgus, et COVID-19
tervisekriisi kogemuste tottu on hoiakud pigem veelgi enam polariseerunud, kuid samas ei saa
kvalitatiivsele uurimusele omaste piirangute tottu teha ulatuslikke jdreldusi. Esindusliku
kvantitatiivse uuringu pohjal oleks vdimalik tdpsemalt ndha, mil mééral, kuidas ja mis tegurite

tottu on hoiakud populatsioonis muutunud.

Lisaks koorus siinse t60 tulemustest vilja mitmesuguseid niiansse, mis on seni uurimustes vihe
kajastust leidnud. Nimelt tuli vestlustest vaktsiinides kohklevate emadega esile, et juhul, kui
lapsevanematel on vaktsineerimise seisukoha osas vastakad seisukohad, voib see tekitada
omavahelisi lahkhelisid. Uhisele otsusele jdudmine vdib taolise delikaatse teema puhul olla
keeruline ja emotsionaalne, puudutades iihise lapse tervist ja heaolu. Naiteks peegeldas
vaktsiinikdhkluse keerukust juhtum, kus vanemad ldksid lapse vaktsineeerimise kiisimuses
kompromissi teed — isa soovil sai laps osaliselt vaktsineeritud, kuid ema soovil jdi laps ristimata.
Kuigi ema oli vaktsineerimise osas pigem keelduval seisukohal, oli ta pragmaatiliste kaalutluste

tottu ndus tegema jireleandmisi, saades nii-O6elda vastu enda religioossete veendumustega tihtiva
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lahenduse. Teise sarnase ndite puhul jéi ema soov peale ehk laps jdi vaktsineerimata. Seega oleks
oluline selgitada, kuidas perekonnad jouavad laste vaktsineerimise osas otsuseni, kui vanemate
arvamused selles kiisimuses on erinevad. Seejuures saaks analiiiisida nii suhtlemispraktikaid kui
ka seda, mis viirtushinnangud otsuste tegemist vdivad mdjutada. Uhtlasi annaks see olulise
teadmise, missugused vajadused ja mured lapsevanematel selles osas on ja tuua esile

sotsiokultuurilise teguri mdju otsuse tegemisel.

Vaktsiinikdhkluse mitmetahulisust tdi esile veel {iks intervjuudest esile tulnud erijoon. Nimelt
vaktsiinides kohklevad lapsevanemad, kes ndhtavasti olid oma seisukohtade véljendamises seoses
laste vaktsineerimisega darmiselt kriitilised ja pdhimottelised, jagasid, et teatud olukordades on
nad sellegipoolest valmis laste vaktsineerimist kaaluma ehk oma seisukohta muutma. Uhe niitena
toodi reisimist piirkondadesse, kus levivad teatud ohtlikud nakkushaigused. Seega ei ole
vaktsiinikdhklus alati absoluutne ega jéik seisukoht, vaid et otsused vaktsineerimise kohta vdivad
olla paindlikud ja mojutatud erinevatest teguritest. Selleks voib olla nditeks hirm mdne konkreetse
haiguse vastu voi praktilised kaalutlused nagu reisiplaanid voi vaktsineerimise kohustuslikkus.
Seega lisaks peresisesele otsuse kujunemise uurimisele tasuks ka pdhjalikumalt uurida,
missugustel kaalutlustel on vaktsiinide suhtes kdhklevad lapsevanemad valmis laste
vaktsineerimist kaaluma. Uurides, mis olukordades on kohklevad lapsevanemad valmis laste
vaktsineerimist kaaluma, aitab see paremini moista vaktsineerimise otsuste kujunemist ja leida

uusi viise, kuidas vaktsiinikdhklust vihendada ja edendada laste vaktsineerimist.
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KOKKUVOTE

Magistritod eesmérk oli selgitada, missugune on koroonapandeemia tajutud moju laste
vaktsineerimisega seotud hoiakutele Eesti lastevanemate seas. Kuigi vaktsineerimine on olnud tiks
olulisemaid rahvatervise meetmeid, on viimastel aastatel vaktsiinikdhklus sagenenud, mojutades
hdlmatust ja tdstes nakkushaiguste puhangute riski. Teaduskirjanduses on leitud, et kogu maailma
raputanud COVID-19 pandeemia vois ka vaktsineerimisega seotud hoiakutele moju avaldada.
Kuna ka Eestis on pandeemia jérel riikliku immuniseerimiskava vaktsineerimistega hdlmatus
viikelaste seas markimisvairselt langenud, on see kasvatanud vajadust mdista, kas ja kuidas on

pandeemia Eesti vanemate hoiakuid muutnud.

Uuringu kéigus viisin ldbi kiimme semistruktureeritud personaalintervjuud lapsevanematega, kel
oli enne pandeemia algust kuni viieaastane laps. Valimisse kuulusid nii oma lapsi riikliku
immuniseerimiskava jirgi vaktsineerinud vanemad kui ka need, kes olid sellest osaliselt voi
taielikult keeldunud. Kogutud andmeid analiiiisisin kvalitatiivse sisuanaliiiisi meetodil. Selline
metoodiline ldhenemine vdimaldas siivitsi uurida vanemate hoiakuid seoses laste
immuniseerimisega ja tegureid otsuse kujunemisel, tajusid seoses COVID-19 tervisekriisi ja
viiruse torjeks rakendatud meetmetega ning analiiiisida, kuidas on pandeemia mdjutanud laste

vaktsineerimisega seotud hoiakuid erineva vaktsineerimiskditumisega Eesti lastevanemate seas.

Tulemused nditasid, et vaktsiine aktsepteerivad vanemad pidasid laste immuniseerimist
tavapdraseks normiks ja enamasti otsustasid vaktsineerida pikemalt mdtlemata, samas kui
kohklevad vanemad seadsid senised normid kahtluse alla, soovides riske ja kasusid pdhjalikumalt
kaaluda. Otsuse tegemise juures oli méédrav veel usaldus tervishoiutdotajate ja -siisteemi vastu:
vaktsineerimist toetavad vanemad usaldasid tugevalt tervishoiusiisteemi, samas kui kdhklevad
vanemad olid skeptilisemad. Uhtlasi tajusid vaktsineerimist pooldavad vanemad
vaktsiinvilditavate nakkushaiguste riski ja uskusid, et vaktsineerimine aitab neid ohte véihendada,
samas kui kdhklevad vanemad kartsid rohkem vaktsineerimisega kaasneda vdivaid riske lapse
tervisele. Lisaks mdjutasid hoiakute kujunemist meedia ja kommunikatsioon. Vaktsineerimist
toetavad vanemad leidsid, et meediakampaaniad tuletasid vaktsineerimise olulisust meelde, samas
kui kdhklevad vanemad pidasid kajastusi kallutatuks ja otsisid teavet alternatiivallikatest. Uhtlasi

on nende jaoks oluline nii virtuaalsetes kui ka reaalsetes sotsiaalvdrgustikes kdlav vaade.
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Lapsevanemate hoiakud seoses laste vaktsineerimisega peegeldusid iihtlasi nende suhtumises
COVID-19 tervisekriisi. Lapsevanemad, kes olid laste vaktsineerimise suhtes kahtlevad,
véljendasid pandeemiaga seoses enam pahameelt ja kriitikat, siitidistades sageli valitsust ja
tervishoiuasutusi ldbipaistmatuses. Vaktsineerimist toetavad vanemad meenutasid pandeemiaga
kaasenenud raskusi neutraalsemalt, kirjeldades rohkem isiklikke ldbielamisi ning tundeid.
Infoedastuse osas tajuti selle kiillust, muutlikkust ja hirmutavat tonaalsust, kusjuures kdhklevad
vanemad seostasid seda propaganda ja survestamisega. Riigi poolt kehtestatud meetmeid ja
piiranguid tdlgendasid lapsevanemad erinevalt — vaktsineerimist toetavad vanemad pidasid neid
enamasti Oigustatuks, samas kui kohklejate hinnangul olid need sageli ebaproportsionaalsed,
ebaefektiivsed ja vaktsineerima survestavad. Kiill aga olid laste COVID-19 vaktsineerimise osas
hoiakud pigem sarnased, sdltumata varasemast vaktsineerimiskditumisest, misjuures oli peamiseks
mureks vaktsiinide ohutus ja tdhusus. Vaktsineerimisest keeldunud vanemad suhtusid laste
vaktsineerimisse siiski kriitilisemalt, mis peegeldas laiemat usalduse puudumist teaduse ja

ametlike soovituste vastu.

Uks peamine leid oli, et juba enne pandeemiat vilja kujunenud hoiakud seoses laste
vaktsineerimisega stlivenesid kriisi jooksul veelgi. Enne pandeemiat laste vaktsineerimises
kohelnud vanemad muutusid veelgi skeptilisemaks, samas kui vaktsiine pooldavad vanemad said
pandeemiaga seotud kogemuste kaudu kinnitust vaktsiinide vajalikkusest. Uhtlasi ilmes
magistrito0 raames korraldatud vestlustest vastandumine ametiasutuste ja meditsiinitoStajate
suhtes seoses vaktsineerimise kiisimustega, mis pandeemia viltel samuti siivenes. Lapsevanemad,
kes ei olnud oma lapsi vaktsineerinud riikliku immuniseerimiskava kohaselt, kahtlesid pandeemia
ajal kasutusele voOetud meetmete otstarbekuses ning ldbipaistvuses ja tundsid, et
koroonavaktsineerimise oli sunduslik. Need negatiivsed tajud vidhendasid usaldust nii

riigiinstitutsioonide, tervishoiuasutuste kui ka peavoolumeedia vastu.

Tulemustele tuginedes pakkusin vélja soovitusi, mis aitaksid taastada usaldust ja leevendada
vaktsiinikdhklusi. Esiteks on oluline kommunikatsioonis tagada selge ja lihtne sdnum seoses laste
vaktsineerimise ohutuse ja vajalikkuse kohta, olles seejuures empaatiline ja ldbipaistev. Samuti on
oluline edendada meediapddevust, et lapsevanemad oskaksid kriitiliselt hinnata saadava teabe
usaldusvédrsust. Kiill aga tuleb vaktsineerimise teemade avalikul késitlemisel vailtida
polariseerumist ja panustada meediakampaania kdrval rohkem muude sekkumiste arendamisesse,

mis ei looks pinnast vastandumise siivenemisele.
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SUMMARY

The aim of the master's thesis "Parental Attitudes and Perceptions of Childhood Vaccination After
the COVID-19 Pandemic" was to explore the perceived impact of the COVID-19 pandemic on
attitudes towards child vaccination among Estonian parents. Although vaccination has been one of
the most important public health measures, vaccine hesitancy has increased in recent years,
affecting coverage rates and raising the risk of infectious disease outbreaks. The scientific literature
suggests that the global COVID-19 pandemic may have influenced attitudes towards vaccination.
In Estonia, the pandemic has significantly reduced vaccination coverage under the national
immunisation schedule for young children, underscoring the need to understand if and how the

pandemic has altered parental attitudes.

The study involved conducting ten semi-structured personal interviews with parents who had a
child up to five years old before the pandemic began. The sample included both parents who
vaccinated their children according to the national immunisation schedule and those who partially
or entirely refused. The collected data were analysed using qualitative content analysis. This
methodological approach allowed for an in-depth examination of parental attitudes towards child
immunisation, the factors influencing these decisions, perceptions related to the COVID-19 health
crisis and the measures taken to combat the virus, and an analysis of how the pandemic affected

vaccination-related attitudes among Estonian parents with varying vaccination behaviours.

The results indicated that parents who accepted vaccines viewed child vaccination as a routine
norm and typically decided to vaccinate without extensive deliberation. In contrast, vaccine-
hesitant parents questioned existing norms, seeking to weigh risks and benefits more thoroughly.
Trust in healthcare professionals and the healthcare system was also crucial in decision-making:
parents supportive of vaccination had strong trust in the healthcare system, whereas hesitant
parents were more sceptical. Additionally, parents who supported vaccination perceived the risk
of vaccine-preventable diseases and believed that vaccination helps mitigate these risks, while
hesitant parents were more concerned about potential risks to their child’s health from vaccination.

Media and communication also influenced attitudes. Parents who supported vaccination felt media
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campaigns reminded them of its importance, whereas hesitant parents viewed media coverage as

biassed and sought information from alternative sources.

Parental attitudes towards child vaccination were also mirrored in their views on the COVID-19
crisis. Parents hesitant about child vaccination expressed more frustration and criticism during the
pandemic, often blaming the government and health institutions for a lack of transparency.
Supportive parents recalled pandemic challenges more neutrally, focusing on personal experiences
and feelings. The abundance, variability, and alarming tone of information were noted, with
hesitant parents associating it with propaganda and coercion. State-imposed measures and
restrictions were interpreted differently — parents supportive of vaccination generally considered
them justified, while hesitant parents often viewed them as disproportionate, ineffective, and
coercive. However, attitudes towards vaccinating children against COVID-19 were similar
regardless of previous vaccination behaviour, with the primary concern being the safety and
efficacy of the vaccines. Parents who refused vaccination were more critical of child vaccination,

reflecting a broader distrust of science and official recommendations.

A key finding was that pre-pandemic attitudes towards child vaccination became more entrenched
during the crisis. Parents who were hesitant before the pandemic became even more sceptical,
while supportive parents felt affirmed in the necessity of vaccines through their pandemic
experiences. The interviews also revealed increased opposition to authorities and medical
professionals regarding vaccination issues, which intensified during the pandemic. Parents who
had not vaccinated their children according to the national immunisation schedule doubted the
efficacy and transparency of the measures taken during the pandemic and felt that COVID-19
vaccination was coercive. These negative perceptions decreased trust in state institutions,

healthcare providers, and mainstream media.

Based on the results, I proposed recommendations to help restore trust and alleviate vaccine
hesitancy. First, it is crucial to ensure clear and consistent messaging in communication regarding
the safety and necessity of children's vaccinations, while being empathetic and transparent.
Additionally, it is important to promote media literacy so that parents can critically evaluate the
reliability of the information they receive. However, public discussions on vaccination should
avoid polarization, and efforts should focus on developing interventions beyond media campaigns

that do not exacerbate divisions.
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LISAD
LISA 1. Intervjuu kava

Vestluse alguses:

Téana intervjueeritavat aja ja panuse eest.
Tutvusta end ja oma magistritodd.
Kontrolli, kas intervjueeritav on tutvunud informeerimise ja teadliku ndusoleku vormiga,
vajadusel palu allkirjastada.
e Kinnita, et pole digeid ega valesid vastuseid, vaid et oled tdeliselt huvitatud nende
kogemusest ja arvamusest ning palu neil vastata ausalt.
Selgita konfidentsiaalsuse pdhimdtteid.
Uuri, kas on kiisimusi.
Kiisi ndusolekut intervjuu salvestamiseks. Kui luba on saadud, alusta salvestust.

Intervjuu jooksul tahaksin kuulda Teie kogemusi ja meenutusi koroonapandeemiast lapsevanema
rollist ldhtuvalt. Samuti soovin kuulda Teie kogemusi oma laste vaktsineerimise voi
mittevaktsineerimisega seotud seisukohtadest ning sellest, kas ja kuidas koroonapandeemia neid
hoiakuid on kujundanud.

Kaldkirjas on esitatud abikiisimused.

Sissejuhatus ja iildine taust (2-5 min)

1. Palun rddkige mulle lithidalt oma perekonnast.
a. Kes Teie perekonda kuuluvad?
b. Mitu last Teil on ja kui vanad nad on?

Kogemused COVID-19 pandeemiaga (10-15 min)

2. Kui Te motlete tagasi koroonapandeemia ajale, siis mis Teile esimesena meelde tuleb?
3. Mida arvate pandeemia ajal COVID-19 piiramiseks kasutatud meetmetest (maski
kandmine, testimine, liikumispiirangud jms)?
4. Millised olid peamised allikad, kust Te pandeemiaga seonduva kohta informatsiooni
otsisite voi saite?
a. Kas meenub allikaid, mida Te ei pidanud usaldusvddrseks? Mis need olid?
5. Kuidas hindate nendest allikatest saadud teavet ja juhiseid seoses
koroonapandeemiaga?
a. Kas meenub info ja juhistega seoses miskit, mis puudutas lapsi? Mis tipsemalt?
b. Kuidas hindate informatsiooni kittesaadavust ja piisavust?
c. Kuivord usaldusvddrseks Te seda infot pidasite?
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6. Kas pandeemia ajal tekkis olukordi, kus tundsite end lapsevanemana terviseinfo osas
ebakindlalt voi segaduses? Palun kirjeldage neid juhtumeid.

7. Kuidas suhtute COVID-19 vaktsineerimisse?

a. Kui motlete end tagasi sellesse hetke, kui COVID-19 vaktsiinid ei olnud
joudnud veel Eestisse ega olnud koigile kdttesaadavad, siis kuidas Te end
vaktsiinide osas tundsite?

b. Kas ja kuidas need motted ja tunded on tinaseks muutunud?

8. Alates 2021. aastast said lapsed alates viiendast eluaastast viimase vanuserithmana
voimaluse vaktsineerida end COVID-19 vastu. Millised olid Teie peamised tunded ja
kaalutlused sellega seoses?

a. Kuidas leidsite teavet ja nouandeid, mis Teid otsustamisel aitaks?

b. Mida olete mdrganud juhiste ja informatsiooni puhul, mis on puudutanud laste
COVID-19 vaktsineerimist?

c. Kuidas hindate iileiildiselt teabe ja kommunikatsiooni tohusust seoses laste
COVID-19 vaktsineerimisega? Kas tundsite end piisavalt informeerituna ja
toetatuna?

9. Mis Te arvate, kas pandeemia mojutas usaldust voi suhtumist tervishoiusiisteemi ja
meditsiinipersonali vastu? Miks?

Laste vaktsineerimine: iildised hoiakud ja seosed koroonapandeemiaga (15-25 min)

10. Millised on olnud Teie varasemad hoiakud ja kogemused seoses laste
vaktsineerimisega?
11. Kas Teie noorim laps on saanud kdik immuniseerimiskavas olevad vaktsiinid?
a. Kui ei, siis millised on jddnud tegemata?
12. Millised olid Teie pohilised kaalutlused seoses Teie noorima lapse vaktsineerimise
otsusega? Palun meenutage, millisel ajahetkel ja kuidas Te selle otsuse langetasite.
13. Kas Teie teised lapsed on samuti saanud kdik soovitatud vaktsiinid?
a. Kui on erinevusi vanemate laste vaktsineerimises vorreldes Teie noorima
lapsega, siis mis neid pohjustas?
14. Kas Teile tuleb meelde kedagi oma sugulaste voi sdprade seas, kelle suhtumised ja
otsused laste vaktsineerimise osas on teistsugused?
a. Kas Te olete sellest omavahel rddkinud? Mis ajahetkel ja mida?
b. Mis Te sellest arvate?
15. Kas ja kuidas on Teie arusaamad ja otsused laste vaktsineerimise osas aja jooksul
muutunud?
16. Mis on Teie hinnangul Teie otsuseid seoses laste vaktsineerimisega enim mojutanud
(nt meedia, tervishoiutodtajad, sotsiaalmeedia, perekond voi sdbrad)?
17. Kas on olnud konkreetseid stindmusi vdi olukordi koroonapandeemia jooksul, mis
mdjutasid Teie motteid ja tundeid laste vaktsineerimise suhtes?
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a. Kas ja kuidas on teadlikkus vaktsineerimisest ja viirushaiguste levikust
muutunud?

b. Kas ja kuidas olete pandeemia ajal voi jdrel muutnud oma seisukohti
vaktsineerimise vajalikkuse, ohutuse voi tohususe osas?

Teavitustoo tohustamine tulevikus (5-10 min)

18. Kas Teil on soovitusi riigiasutustele kriisikommunikatsiooni ja teavitustoo
korraldamiseks tulevikus, et see vastaks paremini lapsevanemate vajadustele? Mis need
on?

19. Kuidas Teie hinnangul vdiks aidata inimesi, kes kohklevad vaktsiinides?

Lopetamine (2-5 min)

20. Kas on midagi, mida sooviksite veel lisada v3i rohutada?
21. Taustakiisimused:

a. Kui vana Te olete?
b. Mis on Teie haridustase?

Tdna osalemise eest ja selgita jdargnevaid samme (uurimistulemuste jagamine jms).
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LISA 2. Informeerimise ja teadliku nousoleku vorm

Lugupeetud lapsevanem!

Kutsun Teid osalema uuringus, mille tulemusel valmib magistrit66. Uurimistdd eesméirk on
selgitada lapsevanemate koroonapandeemia kogemusi ja selle seoseid laste vaktsineerimisega
seotud arusaamade ning hoiakutega. Selleks viiakse 1ébi personaalintervjuud lapsevanematega,

kelle vihemalt {iks laps oli enne koroonapandeemia algust (11. mérts 2020) kuni 5-aastane.

Intervjuu kestab kuni 60 minutit. Intervjueerib uurimistdd libiviija Tartu Ulikooli ajakirjanduse ja

kommunikatsiooni magistrant Kétlin Unt. Vestlused audiosalvestatakse.

Intervjuu on vabas vormis. Kiisimustele ei ole digeid ega valesid vastuseid. Kui tunnete, et ei soovi
mingil teemal oma arvamust avaldada voi et mingi kiisimus ei ole Teile mugav, siis ei pea Te
sellele vastama. Uuritav vdib ka igal hetkel vestluses osalemisest loobuda. Uhtlasi on digus

loobuda uuringust ja nduda andmete kustutamist andmebaasist kuni andmeanaliiiisini.

Uuringus osalemine on vabatahtlik ning uuringuga ei kaasne terviseriske. Teil on digus tutvuda

uuringutulemustega ning soovi korral saada asjasse puutuvaid selgitusi uuringutulemuste kohta.
Andmete siilitamine

Informeeritud ndusoleku lehti, mis sisaldavad intervjuudes osalenute nimesid, hoitakse ainult
uuringu teostajale ligipaisetavas Tartu Ulikooli serveris parooliga kaitstud failis, millele ei ole
kolmandatel isikutel ligipddsu. Informeeritud ndusoleku lehed hivitatakse magistritod kaitsmise

jérel, mis toimub 2024. aasta juunis.

Kéesolevas uuringus kasutatakse mitteinvasiivseid meetodeid. Uuringus kiisitakse meenutusi ja
hinnanguid koroonapandeemia ajal kogetu kohta ning uuritakse, kuidas laste vaktsineerimist selle

kogemuse valguses tajutakse.

Osalejatel on digus tutvuda valminud uurimistédga ning soovi korral saada asjasse puutuvaid

selgitusi uuringutulemuste kohta.

Intervjuud audiosalvestatakse. Audiofailidest tehakse transkriptsioonid, millest eemaldatakse isiku
tuvastamist vdimaldavad detailid. Tulemused (sh tsitaadid) esitatakse anoniimiseeritud ja

iildistatud kujul, modifitseerides neid méiéirani, mil on kindel, et need ei ole seostatavad uuringus
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osalenud isikutega. Audiosalvestise faile hoitakse samuti Tartu Ulikooli serveris ning need
hévitatakse pérast magistritod kaitsmist 2024. a juunis. Magistritdd kéigus kogutud andmeid ei
edastata kolmandale osapoolele. Anoniimiseeritud transkriptsioonid jddvad uurimistdo teostaja

kisutusse ja kustutatakse kolm aastat pérast t66 kaitsmist 2024. a juunis.

Kui olete néus uuringus osalemisega, palume tiita alljirgnev uuritava teadliku nousoleku

vorm ning tagastage see uuringu Libiviijale.

Aitiah!

Uuritava teadliku nousoleku vorm

Kinnitan, et mind, ......................... , on informeeritud iilalmainitud uurimistddst ja ma olen
teadlik labiviidava uuringu eesmaérgist ja metoodikast. Tean, et uuringu kéigus tekkivate kiisimuste

kohta saan tdiendavat informatsiooni uuringu teostajalt.
Noustun uuringus osalemisega ja enda isikuandmete to6tlemisega.
................................................................................. (allkiri, kuupdev).

Kui Teil tekib kiisimusi uuringus osaleja diguste kohta, siis pddrduge palun Tartu Ulikooli

inimuuringute eetikakomitee poole e-posti aadressil eetikakomitee@ut.ee voi telefonil 737 6215.

Uurimistdo teostaja:

Kitlin Unt, Tartu Ulikooli ajakirjanduse ja kommunikatsiooni dppekava magistrant

e-post: katlin.unt@ut.ee

Uurimistdo teostaja nimi ja allkiri: ...

Kuupéev ..........
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LISA 3. Koodipuu
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LISA 4. Tartu Ulikooli inimuuringute eetika komitee kooskélastus

Tartu Ulikooli inimuuringute eetika komitee

Protokolli number: 385/T-26 koosolek: 18.12.2023

Komitee koosseis:

Esimees

Aime Keis Tartu Ulikool, meditsiiniteaduste valdkond, meditsiinieetika nooremlektor

Aseesimees

Kristi Louk Tartu Ulikool, humanitaarteaduste ja kunstide valdkond, projektijuht / doktorant

Liikmed

Diva Eensoo Tervise Arengu Instituut, teadur

Kalle Kisand Tartu Ulikool, meditsiiniteaduste valdkond, laborimeditsiini professor

Piret Koosa Eesti Rahva Muuseum, teadur

Malle Kuum Tartu Ulikool, meditsiiniteaduste valdkond, farmakoloogia lektor /
farmakoloogia teadur

Marje Oona Tartu Ulikool, meditsiiniteaduste valdkond, peremeditsiini kaasprofessor

Maire Peters Tartu Ulikool, meditsiiniteaduste valdkond, geneetika kaasprofessor

Raivo Puhke Tartu Ulikool, meditsiinteaduste valdkond, funktsionaalse morfoloogia lektor

Atko-Sulhan Remmel Tartu Ulikool, humanitaarteaduste ja kunstide valdkond, religiooniuuringute
kaasprofessor

Anna-Liisa Tamm Tartu Tervishoiu Kdrgkool, fiisioteraapia ja tervisekaitse osakonna juhataja

Anni Tamm Tartu Ulikool, sotsiaalteaduste valdkond, arengu- ja koolipsiihholoogia lektor /
arengupsiihholoogia teadur

Maarja Torga Riigikohus, tsiviilkolleegiumi ndunik

Otsus: Kooskolastada uurimistoo

Uurimist66 nimetus: Lastevanemate hoiakud ja arusaamad laste vaktsineerimisest
koroonapandeemia jirel

Vastutav uurija (asq.tus):
Marko Uibu (Tartu Ulikool, sotsiaalteaduste valdkond, tihiskonnateaduste instituut, Lossi 36,
Tartu)

Komitee poolt libivaadatud dokumendid (lisatud kooskolastusele):
1. Uurimisto6 avaldus koosk&lastuse saamiseks Tartu Ulikooli inimuuringute eetika komiteelt,
28.12.2023
Informeerimise ja teadliku ndusoleku vorm, 28.12.2023
Intervjuu kava
Uuringu kutse, 03.01.2024
Uurimisto6 labiviija CV (M. Uibu)

N wN

Uurimist66 16pp: 30.06.2024

Komitee esimees: Aime Keis /allkirjastatud digitaalselt/
Komitee sekretir: Kaire Kallak /allkirjastatud digitaalselt/

Viljastatud: /viimase digitaalallkirja kuupdev/

Tartu Ulikool tel 737 6215

grandikeskus e-post eetikakomitee @ut.ce
Raekoja plats 9 www.ut.ee/teadus/ectikakomitee
51004 Tartu
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LISA 5. Lapsevanemate soovitused

Kommunikatsiooni soovitused riigiasutustele kriisiolukorraks:

1.

Sidilitada tasakaalukust ja viltida paanika puhkemist. Lapsevanemad toovad oma
koroonapandeemia kogemusele tuginedes vélja, et kriisiolukorras tuleks paanika tekkimist
rohkem ennetama, et viltida inimeste ebaratsionaalset kditumist, niiteks poest erinevate

kaupade ebavajalikult suures koguses kokku ostmist.

/.../ niditeks radgitakse palju, et kuidas Rootsi vottis seda kdike nagu, noh, viga niimoodi rahulikult. Et

kuidagi moodi sellest nagu eeskuju votta. Et ei tasu nagu niimoodi pead kaotada ja noh. /.../ (4).

Hirmutamistaktika voib lapsevanema sonul lithiajaliselt mdjuda tohusalt, kuid sellega voib

kaasneda risk kaotada usaldus ja tdhelepanu, kuna inimesed pikapeale vdsivad.

Et dkki annaks selle soovituse inimesi mitte nii palju hirmutada. Pigem nagu... aga, ma saan sellest mottest

tegelikult aru, et eks hirmutaktika oligi see, et siis ju keegi ei ldinudki kodust vélja, oligi tiielik vaikus. (9).

Selgitada langetatud otsuseid libipaistvalt ja mitte eirata Kriitilisi kiisimusi. Avatud ja
empaatiline kommunikatsioon suurendab usaldusvéddrsust ametkondade ja rahva vahel.
Kriitiliste kiisimuste {ile arutlemine aitab adresseerida voimalikke riske voi probleeme ning
ka parandada otsuste kvaliteeti, kuna see vOimaldab arvestada teisi vaatenurki ja teadmisi.

Seejuures tunnevad inimesed suuremat diglust ja kaasatust, mis samuti usaldust kasvatavad.

/.../ Sul peavad olema faktipdhised vastuvéited sellele inimesele, kes julgeb su kéest kiisida mingisuguseid

kriitilisi kiisimusi. Ausust peab olema hésti palju selles asjas, muidu ei usu mitte keegi neid enam. (3).

Riéikida libipaistvalt ja avatult meetmete rakendamisega kaasnevatest riskidest. See
looks usaldusviirsust ja tekitaks tunde, et lapsevanemate muresid voetakse tdsiselt. Kiill aga
véljendasid vaktsineerimises kdhklevad lapsevanemad, et vaktsiinide kontekstis neil sellesse

muutusesse usku pole.

Tore ju oleks, kui oleks olemas neid kriitilisi hddli ka, kes radgiksid, mis iganes ravimeid vdi muid sekkumisi
me teeme mistahes pandeemia voi haiguse ohjeldamiseks, mis need riskid on, agaseda ma ei usu, et seda

juhtub, et selles mdttes ma ei usu, et keegi neid soovitusi kuulda vataks. (2).

99



4. Koneisikuna eelistada valdkonna eksperte. Lapsevanemad usaldavad korralduste ja
soovituste jagamisel rohkem teemavaldkonna soltumatuid asjatundjaid, mitte poliitikud. Eriti
tundlikud ollakse kiisimuste puhul, mis vdivad olla emotsionaalsed ja polariseerivad, nagu

vaktsineerimine.

Mingite ravimite soovitamine lastele nii tdsikindlalt, nagu meie peaminister seda tegi vist mingitel acgadel
ja koik see nagu, et kuidas sa votad endale sellise diguse ja nagu julguse ja vastutuse tegelikult, et noh ma

sellist asja kiill ei soovi ndha. Et mingisugune, iitleme poliitik, hakkab soovitama mingisugust ravi. (4).

See kdneisikute tekitamine, vaata Perearstide Liidu Karmenit me oleme maininud téna, selles mdttes ta oli

hea, kuna ta esindas perearstina kogu perekonna véértusi, selliste kdneisikute tekitamine on véga hea. (10).

Uks lapsevanem t3i ka vilja, et véiga oluline on hoida kommunikatsioonis {ihtset juhtimist, et kdneisikusd
janende jagatavad sdnumid oleksid selged ja iihesed. See aitab viltida segaduse tekkimist ning vastuolulisi

juhiseid, mis omakorda v&ib usaldust donestada.

Koroonakriis nditas meile seda, kui haavatav on iihiskond sellega, kuidas info liigub ja kust seda saadakse.
Et pigem ongi vaja sihukest konkreetsust, kindlaid allikaid, et riik tegi kindlasti selle probleemi ka, et
erinevatest allikatest inimesed hakkasid radkima, et peaks olema rohkem iihtset juhtimist, struktureeritud. Et

siis ei oleks seda vdimalust, et tekivad vastuolud ja inimesed 16puks ei usalda mitte kedagi enam. (5).

5. Hoida vahetus infoviljas teisest rahvusest Eesti elanikke. Ka uussisserdndajad ning teised
muust rahvusest elanikud on oluline koondada tihisesse inforuumi ning jagada neile kiiresti ja

vahetult informatsiooni, mis arvestaks just nende vajaduste ja eripiradega.

Mida ma négin, oli see, et meie vilismaa elanikkond, expat’id, kes tootavad Eestis, kes ei radgi eesti keelt,
nendele infot ikkagi {ildse ei joudnud. Joudis alati hilinemisega sellist /ive asja, aga see ka paranes ajaga. Et
puhtalt mdelda selle peale, et sul Eestis tegelikult elab 30 - 40 000 vilismaalast, kes on tippspetsialistid, kelle

otsused mojutavad iilemusi, nende alluvaid ja nii edasi. (10).

Uhises infovoos hoidmine on oluline ka selleks, et ennetada Venemaa propaganda Kkiiisi
sattumisest, kuna meediatarbimine vo0ib oluliselt mdjutada inimeste valikuid ja arvamusi.
Siinkohal toob lapsevanem néitena vélja, et Vene meediakanalite tarbimise tottu eelistasid paljud
eestivenelased Vene piritolu Sputniku vaktsiini teistele Euroopa ja Eesti ravimiametite poolt

heaks kiidetud vaktsiinidele.

Ma arvan vene info liigub piisavalt kiiresti. Et toona jélgiti ka véiga palju vene kanaleid. Et vdga paljud tahtsid
seda Sputniku vaktsiini. Et see meediatarbimine tegelikult mdjutab hésti palju, et inimene, kes on Vene

meediaruumis, ei olnud elu sees ndus AstraZenecat voi Pfizerit tegema. (10).
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6. Erasektori abi ja ressursside mobiliseerimine kiirete ja paindlike lahenduste leidmiseks.

Uks Eesti suurettevdttes todtav lapsevanem tdi villja, et keerulistes kriisisituatsioonides vdiks

riik julgemalt kutsuda appi erasektori spetsialiste konsultatsioonifirmadest vdi suurematest

organisatsioonidest, kellel on olemas vajalikud ressursid ja oskused.

Utiliseerigu erasektorit, et paratamatult riigisektoris asjad kdivad aeglaselt ja see ei ole halb, sest et riik ei
saagi kiiresti toimida, sest muidu riik oleks iiks péev iiks asi, teine péev teine asi. Aga kutsuda inimesi appi
nii kiiresti voimalik erasektorist, alates konsultatsioonifirmadest 15petades selliste... noh meil on téna 13
inimest PR-is t66], kes on valmis likskdik mis kriisi lahendama. Et see on iiks asi, mida kindlasti soovitaks.

(10).

Kiire ja selge informatsiooni kittesaadavuse tagamine lapsevanematele. Lapsevanemad

soovitasid intervjuudes erinevaid kanaleid ja platvorme, mis kriisiolukorras hdlbustaks olulise

teabe saamist. Ettepanekud peegeldavad, et lapsevanemad ootavad tdhusaid, usaldusviérseid

ja kiiresti kdttesaadavaid infoallikaid, mis vdimaldaks nditeks lapse tervisemure korral leida

kiiresti lahendus.

Otsesuhtluskanalid nagu SMS-id hiddaolukorra kohta teabe saamiseks.

Kui saadetaks mingit SMS-i nditeks, et see oleks niisugune otsene ja siis ma saaks aru, kes mulle siis saatis

ka. Siis ma saaks seda infot péris kiirelt kitte ka. (6).
Odpdevaringselt kéttesaadavad infoliinid muredega poordumiseks ja info tdpsustamiseks.

Voib-olla tépselt ongi see telefoninumber, kust saaks kohe infot, kui vaja. /.../ Et mdelda loogiliselt, et
lastevanematel véga tihti nendes olukordades, kus neil on vaja teada saada, v3ib juhtuda, et sa oledki seal
kuskil kell kolm 66sel, su laps kohib ja siis sa mdtled, et mis niiiid saab, eks, et need olukorrad oleksid nagu,

et kasvdi see telefon todtaks 24 tundi, kuhu helistada. (5).

Informatiivsed veebilehed ja kasutajasobralikud rakendused iihes konkreetsete ndidete ja

olukordade kirjeldustega, mis aitaks probleemide korral hdlpsalt lahendusi leida.

Veebilehed, kus on kergesti kéttesaadav, mitte pikk tekst, vaid tdesti toodud konkreetsed ndited, olukorrad

ja nii edasi. Et kuidagi lahendada. Vi siis ongi niiteks mingisugused aplikatsioonid. (5).

Kohalolu sotsiaalmeedias ja suunamudijate rakendamine sdnumi edastamisel, eelistades

seejuures lithikesi ja haaravaid formaate.

Kui ma motlen laiemalt, siis tundub, et koik see elu ja koik kiib seal sotsiaalmeedias, et selle peaks nagu l1dbi

nende suunamudijate kuidagi inimestele suunama voi kohandama, et lapsevanemad on ka suht noored ja kdik
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on sotsiaalmeediaga seotud /.../ see peab kolima sinna internetti selles mottes, see teavitustoo. Videote,

artiklite, mingite selliste kiirvariantide, kust kiirelt see info tuleb, mitte véga pika jutuna vdi loenguna. (8).

e Optimeeritud otsingumootorite kasutamine, et oluline ja usaldusvdirne teave oleks
otsingumootorites kiiresti leitav. See aitaks ka viltida eksitava voi ebausaldusviérse info

leidmist sotsiaalmeediast voi foorumitest.

Kui otsingumootoreid kasutada, et see tuleks kohe esimesena vélja /.../ et ei tekiks seda olukorda, kus
inimesed tunnevad, et nad on jddnud infosulgu ja lihtsalt siis podrduvadki voib-olla siin mitte kdige

usaldusvéirsemate allikate poole. (5).

Soovitused vaktsineerimises kahtlevate lapsevanemate toetamiseks:

Hankida mitmekiilgset informatsiooni erinevatest usaldusviirsetest allikatest.
Lapsevanemad, kes ise on laste vaktsineerimise suhtes skeptilised, kiidavad kahtlemist ja
julgustavad veelgi enam informatsiooni otsima riskide ja kasutegurite pohjalikuks kaalumiseks.
Sama soovitavad ka lapsevanemad, kes ise on vaktsineerimist aktsepteerivad. Kiill aga
rohutavad nad, et info peab olema seejuures kontrollitud ja parit usaldusvéarsetest allikatest, et

véltida valeinformatsiooni kiilisi sattumist.

Mina, kes juba kohkleb, ma iitleksin — véga tubli! Hakka lugema! Hakka lugema. Loe teadustdid, kdike on
kitte saada. (2).

Eks peab ikka ise uurima ja lugema ja leidma need usaldusvéirsed allikad, mis pakuvad sellist infot, et kas
need siis toetavad voi lilkkavad imber seda arvamust. Et kui ise kohkled, siis sa vajad kinnitust, et kas jah

voi ei. Et keegi suunab info mottes, et info oleks kontrollitud ja ei oleks ,,naised saunas radkisid*. (8).

Julgustada hirmudest riadkimist perearstiga. Lapsevanem, kes oma kolmandat last
vaktsineeris osaliselt, kuid neljandat ehk noorimat last on taas kavakohaselt vaktsineerinud,
toob oma kogemusele tuginedes soovituseks, et tuleb oma hirmudest rddkida perearstiga.
Seejuures on oluline, et ka perearstid oleks taolisteks vestlusteks ettevalmistatud, et avatult ja

empaatiliselt lapsevanemat otsuse tegemisel toetada.

Nii ja ma nagu motlengi, et kes selles kahtleb nii nagu mina, oleks pidanud sellest hirmust v3ib-olla rdékima

perearstiga. Ma ei tea, kas siukest asja iildse tehakse, et mingisugused, et vilistada, et just minu lapsega ei
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3.

ole seda mingit meeletut reaktsiooni, et tal tekib mingi... minu jaoks oli kdik ajukahjustused juba ja koik

kéed ei liigu... No mina olin ikka hirmul. Et v3ib-olla ikkagi mdistva perearstiga voi et selgeks teha. (1).

Individuaalse lihenemise ja personaalse noustamise voimaluse pakkumine, mis aitaks
tohusamalt otsuseid teha ja vastuolulist informatsiooni paremini mdista. Lisaks perearstiga
suhtlemisele voiks luua vOimalusi mone teise eksperdiha kohtumiseks. Selleks sobiks
korraldada nditeks aruteluringe voi ekspertide kiilaskdike kogukondades, et aidata kaasa

usalduse loomisele ja omaks votta teavet, milles ollakse ebakindlad.

Pigem isiklikku ldhenemist, et seda palju rohkem, et siin ei aita see, et hakata nende peale ndpuga néitama,
nende peale karjuma ja siiiidistama neid /.../ kes on nagu pigem kohkleval seisukohal, siis véga tihti v3ib-
olla aitabki sellest, et istuda iiks-iihele maha mone spetsialistiga, kes seletaks &ra, tooks mingisuguseid

niiteid, graafikuid, tabeleid. (5).

/.../ voib-olla teha inimestele mingisuguseid koosolekuid, riddkida, kutsuda inimesi kokku kuskile, siis arstid

tulevad ja rddgivad, nditavad, kuidas vaktsiin on vdi niimoodi, teevad inimestele selgeks. (7).

Seejuures oleks tervitatav luua ka voimalusi, kus inimesed saaksid anoniilimselt ja ilma
halvakspanu kartmata esitada kiisimusi. See v0ib hdlmata juba olemasolevate sarnaste kanalite,
nditeks perearsti nduandeliini kasutamise julgustamist vaktsineerimisega seotud kiisimuste

esitamiseks.

Arusaadav on see, et noh, et see voib olla tdukab neid rohkem eemale, et siis pigem nagu olekski vaja, et
kuskilt nagu seda nduannet... kas just nduandeliini voi midagi sellist, aga et nad saaksid nagu neid ilma hirmu

tundmata ja anoniiiimsust hoides neid kiisimusi kiisida, mis neil tekivad. (5).

Arendada ja votta kasutajasobralikumaid manustamisviise, nagu néiteks lahjemad siistid,
tabletid, sprei voi silmatilgad. See aitaks muuta vaktsineerimiskogemust vihem ebameeldivaks
ja kaoks siistimisega kaasnev negatiivne konnotatsioon. Samas peegeldub siit ka vajadus
selgitada ja kinnitada lapsevanematele olemasolevate vaktsiinide turvalisust ja nende

sobilikkust lastele.

Vaoib-olla iitleme, et lastel voiks mingi leebem vaktsiin olla, iitleme, et kui see koroonavaktsiin vdib-olla
siuke kangem vdi siuke, dkki lastele mingisugune leebem vdi lahjem vorm vdiks ju ka isegi olla, mis nagu

el mdju organismile nii raskelt, et selles mottes, dkki mingi lastesdbralikum, aga ma ei tea, vaata. (7).

Et vodib-olla see, et see siistimine on inimeste jaoks nagu ebameeldiv tegevus, et alternatiive tekitada
stistimisele - tabletid, sprei oli hea niide, eks. /.../ Et voib-olla see on nagu iiks lahendus, mis voiks tulevikus

inimesi mojutada. (10).
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