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Sotsiaalsed traumaatilised sindmused, positiivsus ja labipdlemine

Kaudsete sotsiaalsete sindmuste moju ja seosed positiivse ellusuhtumise, labipdlemise

ning téokohaga seotusega sotsiaalkindlustusameti ohvriabi tootajatel

Kokkuvote

T60 eesmargiks on uurida, kuidas kaudsed sotsiaalsed traumaatilised siindmused, nagu
COVID pandeemia ja Ukraina sdda, on mdjutanud Eesti ohvriabiststeemis todtavate inimeste
toimetulekut téokeskkonnas. Lisaks otsis t66s vastuseid kusimustele, kuidas on seotud aitaja
valdkonna to6tajate t601t lahkumise kavatsused l&bipdlemisega antud sotsiaalsete siindmuste
kontekstis ning millist rolli protsessis omab abistaja enda positiivsus. Veebikusitlusele vastas
51 (63%) Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja ennetusteenuste osakonna tdotajat.

Uuringu tulemustest selgus, et traumaatilised sindmused ei mdjutanud olulisel mééral
ohvriabi tdotajate igapaevatodga toimetulekut. Samuti tdi uuring vélja, et uuritud tegurite
raporteerimisel oli abistajate ning muu toetava personali vahel uldiselt véhe erinevusi, vaid
emotsionaalset koormust ja traumaatiliste taustasindmuste mdju uuringu hetkel raporteerisid
abistajad rohkem. T&0 kaigus leidsin mitmeid statistiliselt olulisi efekte positiivsuse,
sekundaarse trauma ja muude psihhosotsiaalsete ohutegurite, labipGlemise ning toolt
lahkumise kavatsuse vahel. To6lt lahkumisele moelnud todtajad raporteerisid kdrgemat
labipblemist ning madalamat positiivsust. Tulemustest selgus, et positiivne ellusuhtumine on
oluline Kkaitsefaktor labipdlemise vastu. Antud uuringu leiud toovad valja labip&lemise
ennetuse olulisuse sekundaarse trauma tekkel (ja vastupidi). T66 tulemuste p6hjal on véimalik

teha ohvriabi to6tajate toetamiseks teadlikumaid ettepanekuid.

Mérksonad: Kaudsed sotsiaalsed traumaatilised sindmused, labip&lemine, positiivsus,

sekundaarne trauma, psuhhosotsiaalsed tegurid, t66lt lahkumise kavatsus.
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Indirect social events, burnout, positive attitude and job attachment in Social Insurance
Board workers
Abstract

This study aims to investigate how indirect social traumatic events have affected
Estonian victim support system’s employees’ coping in the work environment. In addition, I
looked for answers to the questions what the connection is between quitting intentions and
burnout among people working in helper roles, considering the context of social traumatic
events, and what effect the helper’s own positive outlook on life has on the process. The study
engaged 21 people working in the Social Insurance Board’s Department of Victim Support and
Prevention Services. Online survey was used as the data collection method.

The results of the study showed that traumatic events did not have a considerable effect
on coping with their daily work among helpers working with traumatised clients. The study
also demonstrated that there were generally no differences between helpers and other support
staff with regards to reporting on positivity, burnout, and psychosocial risk factors. During the
study, | identified a number of statistically significant interactions between positivity,
secondary trauma and other psychosocial risk factors, burnouts, and quitting intentions.
Employees who had considered quitting reported the highest levels of burnout and a lower rate
of positivity, and vice versa. The study showed that positivity acts as a defence mechanism in
case of a burnout. The findings of this study highlight the importance of burnout prevention in
terms of developing secondary trauma (and vice versa) and provide a basis for drawing up an

intervention plan and a hypothetical model.

Keywords: Indirect social traumatic events, burnout, positivity, secondary trauma,
psychosocial risk factors, quitting intentions
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SISSEJUHATUS

2020-2022 aastad on olnud Ghiskonnale traumaatiliste siindmuste rohked. Uleelamisi
on Uhiskonnale toonud nii Covid-19 pandeemia kui ka Ukrainas jatkuv sdda.
Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja ennetusteenuste osakond on mdlema eelpool nimetatud
kriiside ajal olnud riiklikul tasandil vdtmerollis. Kaesoleva uuringu sihtgrupiks on
Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja ennetusteenuste osakonna (edaspidi ohvriabi) to6tajad.
2022. aasta on paraku kaasa toonud osakonnas personalivoolavuse ja tekitanud vajaduse uurida
eelpool nimetatud stindmuste mdju t66lt lahkumiskavatsusele tulevikus.

T606 peamine eesmark on uurida, kuidas kaudsed sotsiaalsed traumaatilised sindmused
on mdjutanud Eesti ohvriabisusteemis tG0tavate inimeste toimetulekut tdokeskkonnas. T60
fookuses on abistava elukutse esindajad, kes puutuvad igapdevaselt kokku traumat kogenud
inimestega ja on kandnud votmerolli kriisitods nii Covid-19 pandeemia riskide juhtimisel
2020.a. kui ka Eestit haaranud Ukraina pagulaskriisis 2022-2023 aastal ning Kriiside
tulemusena on suurenenud risk t66s 1dbi poleda. Oma t66s kasutan moistet ,,elukutseline
abistaja“ (liihendatult abistaja) viidates ametitele, kus ndustaja puutub kokku inimeste
abistamise ja toetamisega ning seetdttu on altim té6keskkonna ohuteguritele.

Lisaks abivajajatega vahetus kontaktis tootavale personalile (MDFT pereterapeudid,
kaugndustajad, ohvriabi ja vagivallast loobumise ndustajad) téotab Sotsiaalkindlustusameti
ohvriabi- ja ennetusteenuse osakonnas ka juhtiv ja toetav personal (sh tiimi-, projekti- ja
talituste juhid jt). Eeltoodut arvestades keskendun oma t60s lisaks ka kisimusele, kuidas eri
ametikohtadel t66tajad tajuvad tookeskkonda ja sotsiaalseid traumaatilisi suindmusi. Samuti
uurin, kuidas labipdlemine ja tootaja positiivne ellusuhtumine mdjutavad erinevaid
ametirdhmi. Uuringusse kaasan ka sekundaarse trauma teema, kuna see vOib olla
lisariskifaktoriks abistajate toimetuleku osas nii traumaatiliste sindmuste kui ka nende jargsete
tagajargede Uleelamisel. Lisaks otsin uuringus vastuseid kiisimustele, kuidas on abistajate t061t
lahkumise kavatsus seotud labipdlemisega ning millist rolli mangib abistaja enda positiivne
ellusuhtumine (edaspidi positiivsus) selles protsessis. T06s hindan psiihhosotsiaalsete tegurite
rolli labipblemises ja positiivsuse edendavat rolli tookeskkonna toetamisel. Hetkeolukorra
hindamisele lisaks on heks t60 tulemuseks ettepanekud psihhosotsiaalsete tegurite moju
vahendamise ja tootajate positiivsuse joustamiseks, et leida viise sotsiaalse turvalisuse
hoidmiseks asutuses ja vahendada personali voolavus. Uuringu tulemusi soovitan kasutada

organisatsiooni sisemiste protsesside analilisimiseks ning tookorralduse parandamise
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ettepanekute tegemiseks, et ennetada labipdlemist, vdhendada teiste psuihhosotsiaalsete tegurite

mdju ning toetada tootajate positiivset ellusuhtumist.

Kaudsed sotsiaalsed traumaatilised sindmused ja nende seos labipdlemisega

Ké&esolevas t60s uurin, kuidas kaudsed sotsiaalsed traumaatilised stindmused on
mdjutanud elukutselise abistaja toimetulekut tookeskkonnas. Kaudseteks traumaatilisteks
sundmusteks (indirect traumatic events) loetakse siindmuseid, mida ei kogeta otseselt, kuid
vdivad siiski mdjuda traumeerivalt. Sotsiaalsete traumaatiliste sindmustena (social traumatic
events) vOib nimetada 0hiskonda sligavalt raputavaid Uhiseid kogemusi, nagu sdjad,
genotsiidid, looduskatastroofid, pandeemiad vdi laiaulatuslik vagivald.

Roberts (2021) on uurinud l&bipdlemist ja sekundaarse trauma teket sdjapdgenikega
tootavatel erialaspetsialistidel ning vabatahtlikel. Valimis teatasid labipdlemist (13,7%) ja
sekundaarset traumat (54,3%) kusitletutest. Veronese, G., ja Pepe, A. (2022) viisid l&bi
longitudinaaluuringu Palestiina tervishoiutdotajate seas, kes on puutunud kokku s6ja, sdjalise
vdgivalla ja muude stressirohkete olukordadega. Uuring tbi vélja seose traumaatiliste
sundmuste ja labipdlemise simptomite ning sekundaarsete kogemuste vahel ning nende mdju
professionaalsete abistajate psiihholoogilisele stressile. 2021.a. uuriti USA sotsiaaltdotajaid
COVID-19 pandeemia (kasutades esimese laine andmeid) ja posttraumaatilise stressi, leina,
labipdlemise ja sekundaarse trauma seoseid. COVID-19 pandeemia Uleelamist nimetati
uuringus jagatud kollektiivseks trauma kogemuseks (shared collective trauma), mille teke on
seotud 0Uhiskonna Uhise intensiivse ohu v6i tohutut stressiga, mis Uletab inimese
toimetulekuvoimet (Hirschberger, 2018). Uuringust selgus, et jagatud kollektiivse trauma
posttraumaatilise stressihdire (PTSH) levimus oli oluliselt suurem kui riigi eelnevate aastate
keskmine. Korgenenud PTSH madarad néitavad, et inimesed tajuvad kollektiivseid traumasid
tugeva ohuna vdi kbrge stressina, mis héirib inimese tavaparast toimetulekut (Holmes et al.,
2021). Ka teised uuringud on valja toonud, et kokkupuude traumaatiliste sindmustega ja
sellega seotud klientide emotsionaalne Ulevoolavus, Ulekoormuse ja pinged tekitavad
abistajatele vaimseid kannatusi, sealhulgas raskusi oma t60- ja isikliku elu eristamisel
(Levkovich & Swisa, 2022). Seega vdib eeldada, et sotsiaalsetele traumaatilistele sindmustele
jargnevad uleelamised avaldavad moju abistaja labipdlemisele ja tema to6lt lahkumise
kavatsusele (Isdal, 2021). Oma t66s kasutan terminit “kaudsed sotsiaalsed traumaatilised

stindmused” (edaspidi traumaatilised siindmused).
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Labipdlemine (burnout)

Suurema labipdlemise riskiohuga on nende erialade ja ametite esindajad kes puutuvad
kokku tavainimestele traumeerivate siindmustega. Lisaks esmase abi andjatele kuuluvad
riskirihma ka sotsiaal-ja tervishoius to6tavad ndustajad (Lloyd et al., 2002).

"Haavatava abistaja” (Wounded Healers ) mdistet suurima labipGlemise riskiga
tootajate suhtes kasutasid esmakordselt Straussner, Senreich ja Steen (2018). Nad t6id vélja, et
pooled nende uuringus osalenud sotsiaaltdotajatest markisid, et neil oli enne karjaari voi
karj&ari jooksul vaimse tervise probleeme. Seega voGib labipdlemist nimetada abistavate
tootajate kutsehaiguseks.

Labipdlemise pdhjustajateks voivad olla suur tookoormus, mittetoetav tookeskkond ja
tunne, et pingutused abistamisel ei ole piisavad (Stamm, 2010). Killian (2008) toob vilja
labipblemise riskifaktorid: (1) to6ga kurnatus ja selle mittevastavus moraalsetele vaartustele
ning voimetus vabal ajal ennast téomelust vélja lulitada; (2) halb juhtimiskultuur ja to6taja
tunne, et tema pingutusi ja saavutusi ei margata; (3) kdrge neurootilisuse kdrge . Ahola jt (2005)
toovad valja, et labip6lemine sarnaneb depressiooniga, mille véljaarenemise p&hjuseks on
liigne toostress ja emotsionaalne dlekoormus. L&bipdlemisega kaasnevad fudsiline ja
emotsionaalne kurnatus, kulnilisus, negatiivsus, suurem vaimne to0st distantseerumine ja
madal enesehinnang, emotsionaalsed probleemid, depersonalisatsioon, igapéevase
saavutustunde vahenemine ja interpersonaalne haavatavus, mis valjenduvad sageli lepingest
tulenevas drrituvuses (WHO, 2019; Patel et al., 2018). Patel jt (2018) jargi iseloomustab
labipdlemisega kaasnevat emotsionaalset kurnatust iletdotamise tunne ning emotsionaalsete ja
flusiliste sisemiste ressursside dleliiane drakasutamine. Depersonaliseerimine vi inimeste
kohtlemine pigem objektina kui inimesena, vdib pdhjustada klientide suhtes negatiivseid,
vastanduvaid hoiakuid ja tundeid. L&bipGlemine on tdokeskkonnas tdsine probleem, sest
sellega kaasnevad negatiivsed tagajarjed to6tajate produktiivsusele (de Oliveira et al., 2019).

Seega pidev kokkupuude ennustamatusega ja t66 traumat kogenud inimestega tdstab
abistava t0otaja labipdlemise riski, mis vdib omakorda mojutada tema toimetulekut
igapédevaelus, kahjustada tema vaimset tervist ja tdsta sekundaarse trauma riski. Kui
labipblemise teemaga tegelemist edasiliikatakse, voib see areneda sekundaarseks traumaks ja
kurnatuseks, mis vdib I8ppeda depressiooniga. Suure tdendosusega voib sellises olukorras
tootaja kaaluda lahkumismdtteid, et valtida edasisi kahjulikke mdjusid tookeskkonnas.

Labipblemise pdhjused on multifaktoriaalsed ja seotud nii tookeskkonna faktoritega (nt
tdbkoormus, sotsiaalne toetus, tunnustus, autonoomia jne ) kui ka individuaalsete teguritega

(isiksuseomadused, vaartused, hoiakud, ootused ja oskused).
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Tooga seotud psuhhosotsiaalsete (ohu)tegurite (psychosocial risk factors) moju
labipdlemisele

Tootervishoiu ja todohutuse seaduse (TTOS) § 9 (1) annab pstihhosotsiaalse ohuteguri
moisteks jargmise selgituse: "Psuhhosotsiaalsed tegurid on t66, mis vdib olla seotud dnnetus-
vOi végivalla ohuga, ebavordse kohtlemisega, kiusamise ja ahistamisega t06l, tootaja voimetele
mittevastava t60ga, pikaajalise tootamisega (ksinda ja monotoonse t60ga, samuti muud
juhtimisega, todkorraldusega ja tdokeskkonnaga seotud tegurid, mis vB8ivad mdjutada t66taja
vaimset vOi flusilist tervist, sealhulgas pdhjustada toostressi” (To6tervishoiu ja téoohutuse
seadus (TTOS), 2019, § 9 (1)).

To0ga seotud psiihhosotsiaalsed tegurid, sh kognitiivsed ja emotsionaalsed ndudmised,
vOivad kaasa aidata t66ga seotud stressi kasvule ja viia tootaja labipdlemiseni (Freimann &
Merisalu, 2015). Lloyd (2002) margib, et suurimateks stressifaktoriteks on muuhulgas
tobalased ndudmised ja tookeskkond, sealhulgas tddkoormus, emotsionaalne ja kognitiivne
koormus. Psuhhosotsiaalsed tegurid vivad mdjutada ettevottes tootavate inimeste todmoraali,
fldsilist ja vaimset tervist ning tdotajate omavaheliseid suhteid ning kahjustada tdotajate
tootlikkus ja heaolu (European Agency for Safety and Health at Work).

Eestis labiviidud pstihhosotsiaalsete ohutegurite levimusuuringus néitas, et vorreldes
teiste Euroopa riikide keskmisega olid Eesti to0tajate t0Ostressi nditajad kdrgemad. Siiski
néitas sama uuring, et vorreldes Taaniga on Eesti to6tajatel enam tuge oma kolleegidelt ja
juhtkonnalt ning hinnangud t66koormusele on madalamad (Seppo et al., 2010).

Kokkuvottes vOib 0Oelda, et kui eirata vOi poOdrata vahest téhelepanu
psuhhosotsiaalsetele ohuteguritele, vbivad tagajargedeks olla kdrgem toostress, -kurnatus, -
vasimus, mis vOib viia l&bipdlemiseni ja vaimse tervise kahjustamiseni. Abistava elukutse
esindajate puhul lisandub siia nimekirja ka sekundaarse trauma oht. Antud t66s keskendun
jargmistele tookeskkonna psuhhosotsiaalsetele (ohu)teguritele: Téokoormus, To6tempo,
Kognitiivsed ndudmised, Emotsionaalne koormus, Emotsioonide varjamise vajadus, Tugi

kolleegidelt, Tugi tlemuselt ja T66ga rahulolu.

Tootaja positiivne ellusuhtumine (positivity) ja selle seos labipdlemisega

Maailma Terviseorganisatsioon (WHQO) méératleb vaimset tervise kui heaolu seisundit,
milles inimene realiseerib oma vdimeid, tuleb toime igapédevaste pingetega, suudab
tulemuslikult tootada ja anda oma panust hiskonda. Inimese positiivne vaimne tervis ja
inimese vaimne heaolu on stnonddmid (Ruggeri et al., 2020). Positiivsel ellusuhtumisel on

oluline roll positiivses vaimses tervises. Positiivse ellusuhtumisega inimesed suhtuvad
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elusituatsioonidesse optimistlikumalt ning tulevad paremini toime erinevat véljakutsete ja
tagasilookidega. Lisaks tajuvad nad oma igapéevaelus tdendolisemalt ronkem heaolu ning neil
on parem enesetunne ja suurem motivatsioon (Kabir, 2013).

Positiivne ellusuhtumine (edaspidi positiivsus) kujutab endast sugavat kooskdla
enesehinnangu, optimismi ja eluga rahulolu vahel, mis vastavad ,,pusivate teadmiste
struktuuridele” iseenda ja maailma kohta ning mdjutavad oluliselt inimese tundeid ja kaitumist
ning kujundavat tema olevikku ja leevendavad tulevaste kogemuste mdju (Caprara et al., 2009).
SeetGttu on oluline kaasata uuringutesse inimese enda positiivsus, mis vdib mdjutada tema
toimetulekut ja kohanemist traumaatiliste siindmuste tagajargedega (tleelamist).

Ajalooliselt on inimese positiivsust uuritud erineva fookusega. Esialgsed uuringud
keskendusid pigem positiivsele pstihholoogiale (Seligman, 2002) mille eesmérk oli uurida
inimressursside tugevusi ja pstihholoogilisi véimeid ning arendada neid, et parandada t6otaja
tulemuslikkust tookohal. See lahenemine keskendus pigem todtaja individuaalsetele
omadustele ja tulemustele (Cameron & Caza, 2004). Hilisemal perioodil on Giha enam pd6ratud
tahelepanu positiivsuse rollile meeskonna ja organisatsiooni tasandil. Meeskonna tasandil on
positiivsust seostatud meeskonna probleemide lahendamise ja t06 tulemuslikkusega
(Lehmann-Willenbrock et al., 2017) ning meeskonna sidususe, koostdd, koordineerimise ja
rahuloluga (West et al., 2014).

Antud t66 keskendub peamiselt tootaja individuaalsele positiivsuse tasandile, millel
on oluline mdju nii meeskonna toimimisele kui ka organisatsiooni tldisele tulemuslikkusele.
T60s lahtun eelpool viidatud Capara (2009) positiivsuse definitsioonist.

Inimressursi tugevuste ja psiihholoogilise vBimekuse m6ju meeskondade toimimisele
on darmiselt oluline, sest see voimaldab tulevikus valja tddtada tdhusamaid juhtimisviise (Avey
et al., 2010). Erinevad uuringud seovad positiivsuse autentse juhtimise (Yammarino et al.,
1993; Shahid & Muchiri, 2019) ja psihholoogilise kapitaliga (Luthans, 2002; Luthans &
Youssef-Morgan, 2017). Pslhholoogiline kapital koosneb jérgnevatest komponentidest:
tO6taja enesetbhusus, lootuse tunne, optimism ja vastupidavus (ka sailendtkus). T6otaja
psuhholoogilise kapitali arendamine on oluline nii t06tajate kui ka organisatsioonide jaoks, sest
see mojutab tddga seotust, toorahulolu, -sooritust, loovust ja innovaatilist métlemist (Luthans
et al., 2015). Uuringud on naidanud, et to6taja pstihholoogilise kapitali arendamine toetab t66
kvaliteeti ja jatkusuutlikkust (Yildirim et al., 2021). Organisatsioonide jaoks on oluline
kasutada &ra oma tootajate positiivseid psthholoogilisi véimeid, sest see v8ib suurendada
positiivsust tdokohal, mis valjendub tootaja optimismi, enesekindluse, konstruktiivsuse ja
lootusrikkuse kaudu (Luthans & Youssef, 2007).
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Autentne juhtimine on teine sGnapaar, mis méangib olulist rolli positiivse tdokeskkonna
loomisel ja aitab edendada positiivsuse arengut. S6na "autentne” sisuline tdhendus on "ehtne
(péris), ehe, taiesti usaldatav, algallikail pshinev" (OS, 2020). Autentne juhtimisstiil pdhineb
juhi eneseteadlikkusel, ehtsusel, usaldusvaarsusel ja vaartustel. Olles oma isiksuse ja
kéitumisega koosk6las suudab juht luua autentseid suhteid teistega. Autentsel juhil on
vOimekus kaasa aidata inimese positiivsuse arengule, sealhulgas motivatsioonile, lojaalsusele,
innovaatilisele métlemisele ja tulemuslikkusele (Gardner et al., 2005;Walumbwa et al., 2008;
Gardner et al., 2011). Tohus ja autentne juhtimine soodustab positiivseid emotsioone, mis viib
positiivsete emotsioonide edasikandumiseni tédkohal (Shahid & Muchiri, 2019). Mdningad
uuringud on vélja toonud agentse tookaitumise (s.t positiivne tahelepanelik suhtlemine ja
kaastunne, kui meeskonna sisene sotsiaalse toetuse tegur) tahtsuse organisatsiooni edukuse
soodustajana (Spreitzer et al., 2005; Rego et al., 2010). Kolleegide vastastikune positiivne
sotsiaalne toetus ja andestav-positiivne juhtimiskultuur omavad olulist mdju todtaja
positiivsuse hoidmisele (Spreitzer et al., 2012).

Inimese positiivsuse ja labipdlemise vahelised seosed on keerulised ja mitmetahulised.
Uuringud on ndidanud, et positiivsusel on negatiivne seos labip&lemise komponentidega (Gong
et al., 2018). Positiivsus aitab ennetada ja leevendada labiplemist, teisest kiljest labipdlemine
vahendab positiivsust. Labipolemine vGib véhendada inimese positiivseid emotsioone,
motivatsiooni, loovust ja innovaatilist mdtlemist (Gardner et al., 2011; Gong, et al., 2018;
Yavas et al., 2018). Seetbttu vOib positilvse mdtlemise toetamine, ldbi seda soodustava
tookeskkonna, vahendada labipdlemist ja selle komponente, sealhulgas emotsionaalset
kurnatust, depersonaliseerumist ja isiklike saavutustunde kadumist (Fandokht et al., 2014).
Viimase aja juhtimisteooriates (nt positiivne- ja coachiv juhtimine) on positiivsust tiha enam
hakatud siduma erinevate individuaalsete, meeskonna- ja organisatsiooniliste to6tulemustega
(Fredrickson, 2000; 2001; West et al., 2009; Luthans ja Youssef, 2007 jt).

Seos labipdlemise, positiivsuse ja to6lt lahkumiskavatsuse vahel (quitting intentions)
Labipdlemine on oluline faktor todtaja lahkumise kavatsuses. TOGtaja positiivsuse

tdstmine voib vahendada labipdlemise riski (Gong, et al., 2018; Mirk, 2022). Yavas (2018) tdi

valja, et positiivsus voib leevendada l&bip6lemise kahjulikku mdju téotulemustele ja

kavatsusele lahkuda téokohalt.

Sekundaarset traumat (secondary traumatic stress, secondary traumatization) on uuritud
vdga laialdaselt, sh sotsiaal- ja tervishoiu valdkonnas to6tavatel abistajatel (Bock et al., 2020;
Lee et al., 2021). Figley (1995) on leidnud, et sekundaarset traumajargne stress tekib abistaja
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kokkupuutel teiste inimeste valu ja kannatustega. Stamm (2010) eristas kaastundevasimuse ja
sekundaarse trauma. Kaastundevasimus tekib labipdlemise ja sekundaarse traumaatilise stressi
koosmojul. Ta toi valja ka, et sekundaarne traumaatiline stress tekib hirmu ja traumaga seotud
t06 koosmdjul. Asendus- ehk kaastrauma (vicarious trauma) kirjeldab muutusi professionaali
uskumustes inimlikkuse, turvalisuse ja suhete kohta, mis on tingitud empaatilisest suhtlemisest
traumeerivaid sindmuseid kogenud teiste inimestega (McCann & Pearlman, 1990; Pearlman
& Mac lan, 1995). Kaastrauma sarnaneb suures osas sekundaarse traumaga, kuid viimane
mdiste annab avarama arusaama trauma mdjudest. Lipsky ja Burk (2009) on kombineerinud
sekundaarse trauma ja kaastrauma moiste modistega “traumaga kokkupuute reaktsioon”
(trauma exposure response). Antud t06s keskendun sekundaarse trauma mdjudele ja nende
seostele teiste tdokeskkonna teguritega.

Nii sekundaarne trauma kui ka labipdlemine on psiihholoogilised seisundid, mis vGivad
mdjutada inimesi, kes on kokku puutunud vOi tdé6tanud traumaatiliste sindmustega
kokkupuutunud inimestega. Abistajatel voivad olla samad posttraumaatilise stressihéire
(PTSH) sumptomid nagu neil, kes on ise olnud traumaatilise sindmuse ohvrid (Oginska-Bulik
et al., 2021). Bock (2020) viitab sekundaarsele traumaatilisele stressile kui loomulikule
reaktsioonile peale kohutavatest sindmustest teadasaamist. Seega vdib sekundaarne trauma
pbhjustada posttraumaatilise stressihdirega sarnaseid siimptomeid nagu néiteks dudusunenéod,
pealetikkivad mdtted, unehdired, viha, drevus, apaatia, depressioon ja fulsiline kurnatus, ning
vahendada empaatilisust teiste inimeste suhtes (Stamm, 2010; Figley; Beder, 2012; Van Mol
et al., 2015). Elukutselised abistajaid, kes tootavad igapéevaselt klientidega, kes on kogenud
traumeerivaid sindmusi nagu seksuaalvédgivalda, kroonilisi haigusi, elanud I&bi
looduskatastroofi, terrorismiriinnaku voi osalenud missioonil, on kliendi traumade kaudu
haavatavamad ja seetdttu ka enam ohustatud sekundaarse trauma tekkest (Sadler-Gerhardt &
Stevenson, 2011). Monede uuringute kohaselt on sekundaarsel traumal oluline moju
labipblemisele, kuna see suurendab abistajate stressi, emotsionaalset kurnatust ja kdtnilisust
teiste suhtes (Mathieu, 2012; Olo, 2021; Jeong YJ, Shin S., 2022; Tessitore, 2023).

Oluline on vahet teha sekundaarsel traumal ja l&bipblemisel. kuna kehv tookeskkond
vOib suurendada abistajate riski mblema seisundi tekkeks. Samas voib sekundaarne trauma
suurendada labipblemise riski ning vastupidi. Longitudinaalsed uuringud on ndidanud, et
ametikohal, kus tootatakse traumatiseeritud klientidega, vOib l&bipGlemine eelneda
sekundaarsele traumale ja ennustada seda, mitte aga vastupidi (Shoji, 2015). Seega voib
abistaja labipdlemise ennetamine aidata véhendada sekundaarse trauma tekke riski. Kui kehva

tookeskkond ja labipblemine on probleem, siis vGib abi olla t66koha vahetusest. Kuid
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sekundaarse trauma korral ei lahenda td6koha vahetus probleemi, kuna abistaja jadb kokku
puutuma traumeerivate sindmustega ning kliendid jddvad tema mélus samasugusteks.

Seega voib kokkuvottes teoreetiliste allikate pdhjal jareldada, et to6taja risk kogeda
sekundaarset traumat ja l&bipdlemist sdltub traumaatiliste sindmuste Uleelamise raskusest,
traumatiseeritud inimestega kokkupuute sagedusest ning enda emotsionaalsest
vastupidavusest. Tootaja t66lt lahkumise kavatsuses mangivad olulist rolli ka
psuhhosotsiaalsed tegurid. Psthhosotsiaalsete tegurite seotus labipGlemise ja sekundaarse
traumaga vdib omakorda negatiivselt mdjutada abistaja vaimset tervist. Samas vdib to6taja
positiivsus toetada tema emotsionaalset vastupidavust, mis omakorda vd@ib ennetada
labipblemist ja sekundaarset traumat.

Eestis on labi viidud mitmeid uuringuid seoses tdokeskkonna psuhiliste ohutegurite,
labipdlemise ja toolt lahkumise kavatsusega. K. Mirk (2022) uuringust selgus, et kdige
tugevam seos on too6lt lahkumiskavatsusel todga seotud labipdlemisel. Labipdlemise skaala oli
kdige tugevamalt seotud stindmuse mdju skaalaga (Kaaver, 2020). H. Olo (2021) on uuritud
seoseid séilivusndtkuse, kaastunde vasimuse ja isikuomaduste vahel Eesti ohvriabi slisteemis.
Aasmée (2020) omakorda on uurinud sailendtkuse, toostressi ja teadveloleku seoseid. U.
Allvee (2022) uuris tookiusu ja psihhosotsiaalseid ohutegureid téokohal ning leidis, et td6ga
seotud psiihhosotsiaalsed tegurid on olulised riskifaktorid tookiusu tekkimisel. Tookiusu
kogemine on seotud ka suurema labipGlemise, depressiooni ja uneprobleemide esinemisega
tootajatel.

Eestis pole varem uuritud traumaatiliste sindmuste ajalise mdju (kogemusliku)
perspektiivi, 1&bipdlemise, sekundaarse trauma ja positiivsuse seoseid. Abistaja kutse on tdnu
kliendijuhtumite tdsidusele ja keerukusele ning iseenda tooriistana kasutamisele kdrge
tookeskkondliku ohuriskiga amet. Seetbttu on oluline uurida, kuidas neid riske véhendada ja
ennetada vaimse tervise probleeme sotsiaaltéd valdkonnas. Toetudes eelpool Geldule, on
ké&esolev uurimist6o oluline ja unikaalne.

Teooriatest ja varasematest uuringu tulemustest lahtudes pustitasin oma uurimistoos
jargmised hupoteesid ja uurimiskisimused:

H1: Sotsiaalsete traumaatiliste siindmuste mdju negatiivselt hinnanud to6tajad kogevad
suurema tbendosusega ka sekundaarset traumat ja labipdlemise siimptomeid ning hindavad
tookoha psuhhosotsiaalset keskkonda negatiivsemalt.

H2: Positiivne ellusuhtumine ja labipdlemine on negatiivses korrelatsioonis.

H3: Toolt lahkumise kavatsustes méngivad vastassuunalist, kuid vordselt olulist rolli nii

labipdlemine kui ka inimese enda positiivne ellusuhtumine.
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Ul: Kui erinevalt raporteerivad abistav ja muu toetav personal positiivsust, l&bip6lemist,
psuhhosotsiaalseid (ohu)tegureid ja kaudsete traumaatiliste sindmuste moju?
U2: Millistele psuhhosotsiaalsetele (ohu)teguritele peaks tédandja rohkem téhelepanu

pO6rama, et leevendada tootajate sekundaarset traumat ja labipdlemist?
MEETOD

Valim

Kogumi moodustasid Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja ennetusteenuste osakonna
tootajad, keda 2023.a. veebruari kuu seisuga oli kokku 127 (sh ka ajutiselt t661t eemal olevad
tootajad). Kusimustiku vastamist alustas 81 tootajat, kuid kisimustikule vastas 16plikult 51
tootajat (N=51), kelle andmed uuringusse kaasasin. Valimisse kuulunud to6tajatest 27 olid
abistajad (52%) ning 24 muud ametnikud (48%). Abistajate hulka kuulusid Sotsiaalkindlustus-
ameti ohvriabi ja ennetusteenuses totavad ndustajad, terapeudid, ohvriabi tootajad jt (tdpsem
tootajate kirjeldus asub sissejuhatuses Ik 4). Toostaazi jargi jagunesid vastajad jargnevalt:
staaziga alla 5 aasta - 43 tootajat (84%); staaziga iile 5 aasta 8 tootajat (16%). Siinkohal on
oluline vélja tuua, et suur osa personalist on osakonnas t6dtanud vahem kui viis aastat. Staazist
lahtuvalt jaotus valim kull ebauhtlaselt, kuid see on ka ootuspdrane arvestades hiljutisi

personaliliikuvuse proportsioone.

Protseduur

Uuringu labiviimiseks on saadud kooskdlastus Tartu Ulikooli eetikakomiteelt
(Kooskdlastus 374/T-12). Andmed on kogutud ajavahemikus 21.-31.03.2023.a ning andmete
kogumisel kasutasin Tartu Ulikooli uuringukeskkonda LimeSurvey. Uuringus osalemise kutse
said koik Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja ennetusteenuse osakonna tootajad e-maili listi

vahendusel.

Mao6tmisvahendid

Uurimistdos kasutatakse jargmisi kisimustikke: BMS (Burnout Measure, Short
version), Professional Quality of Life (ProQOL), P- Skaala, osaliselt Copenhagen Psychosocial
Questionnaire (COPSOQ II). Kiusimustike taitma asumist kasitlesin k&esolevas uurimistdoos
kui informeeritud ndusoleku andmist. Ktsimustikus oli kokku 16 kisimust, mis moodustasid
omakorda 5 kisimuste riihma. Etteantud kiisimustele vastamine vottis aega ligikaudu 15-20
minutit.

Labipblemise sumptomite modtmiseks kasutasin Pines’i ja Aronsoni poolt 1988.

aastal vélja tootatud labipdlemise kisimustiku BM (Burnout Measure) (Pines, 2005)
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luhivarianti BMS (Malach-Pines, 2005), mis koosneb 10st enesekohasest vaitest. Eestikeelsena
kasutas seda kdige esimesena Endel Hango oma 2006 aasta uurimistdds (Hango, 2006). Tema
poolt 1&bi viidud vaidete faktoranallius nditas, et tegemist on tihefaktorilise skaalaga, mille Uks
faktor seletas 64% véidete koguhajuvusest. Eestikeelse BMS-i sisemine usaldusvéarsus on o =
0,86 (Cronbachi alfa), keskmine vaidetevaheline korrelatsioon on r = 0.76 (p < .05). Vastused
antakse 7-punktisel Likerti skaalal ning kirjeldavad statistikud on esitatud tabelis 1.

Sekundaarse trauma hindamiseks kasutasin Professional Quality of Life (ProQOL)
kiisimustiku sekundaarse traumaatilise stressi alaskaalat (SD = 10; Cronbach’i alpha 0. 81)
(Stamm, 2010). Originaalktsimustik koosneb kolmest alaskaalast, mis méddavad sekundaarset
traumaatilist stressi, labipdlemist ja kaastunderahulolu. Kiisimustele vastati 5-punktisel Likerti
tuiipi skaalal, alates 1-st (ei ole tldse ndus) kuni 5-ni (olen vaga ndus). Kirjeldavad statistikud
koondasin tabelisse 1.

Positiivsuse mddtmiseks kasutasin P-Skaalat (Caprara et al., 2012), mis koosneb
kaheksast Uksusest ja moddavad enesehinnangut, eluga rahulolu ning optimismi. P-skaala
sisemist reliaablust hinnati kasutades Cronbachi alpha meetodil (Feldt et al., 1987), mille
tulemuseks oli 0.75 (95% usaldusvahemik [CI]: 0.71-0.79). Keskmine korrigeeritud tiksuse ja
kogusumma korrelatsioon oli 0,48 (SD= .06). Kokku oli 8 vaidet, millele vastati 5-punktisel
Likerti titipi skaalal alates 1-st (ei ole tildse ndus) kuni 5-ni (olen vaga ndus). Uhe viite skoorid
vajasid korrigeerimist, kus 1 tdhendas (ei ole tldse ndus) ning 5 (olen véga ndus).Kirjeldavad
statistikud on leitavad tabelis 1.

Muude psiuhhosotsiaalsete (ohu)tegurite mdju hindamiseks kasutasin rahvus-
vaheliselt tunnustatud Kopenhaageni psihhosotsiaalne skaala kisimustiku (Copenhagen
Psychosocial Questionnaire 11 (COPSOQ Il) (Kristensen, 2010). Kisimustik on valja
arendatud Taani tootervishoiu instituudi poolt ja valideeritud ning tdlgitud Eesti
Rakendusuuringute Keskuses (Seppo jt, 2010). Kogu kisimustik on vdga mahukas ning
seetOttu kaasasin selle uurimistdd jaoks ainult t66 eesmargiga seotud klsimuste gruppe ja
nendega seotud alaskaalasid. Tookoormuse mddtmiseks kasutati nelja kiisimust alaskaalal (a
=0.80), tootempo hindamiseks kolme kiisimust (a = 0.93), kognitiivset vBimekuse mdotmiseks
nelja kisimust (¢ = 0.83), emotsionaalset koormuse hindamiseks nelja kiisimust (a = 0.77),
emotsioonide varjamist md6tmiseks kolme kisimust (¢ = 0.77), kolleegide toetuse
hindamiseks kasutasin kolme kisimust (¢ = 0.62), Ulemuse toetuse hindamiseks kasutasin
kolme kisimust (a = 0.79) ning té6ga rahulolu mdatmiseks kasutati nelja kiisimust (a = 0.87).
Vastused anti 5- punktisel Likerti tutpi skaalal, kus 1 tdéhendab "ei ole ildse ndus" ja 5 tdhendab

"olen vaga ndus". Kirjeldavad statistikud on leitavad tabelis 1.
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Traumaatiliste sindmuste mojude hindamiseks, nagu Covid-19 pandeemia ja
Ukraina sdda, esitasin kaks kisimust: traumaatilise siindmuste moju (retrospektiiviselt) alguses
ja traumaatilise stindmuste mdju praegu (olevikus). Vastajad hindasid véiteid 5-punktise
Likerti tiiipi skaala abil (1- tldse mitte...5- vdga palju). Lisaks esitasin kiisimuse to6lt
lahkumise kavatsuse kohta, kus vastajad said valida skaalal: “jah” (olen kavatsenud),
“monikord” (monikord moelnud kavatsusele) ja “ei” (ei ole kavatsenud ). Kisisin ka toostaazi
kohta, kus vastajad said valida kas to6tanud asutuses “alla 5 aastat” vdi “enam kui 5 aastat”),
ning toorolli kohta kus vastajad said valida kas (t66tab asutuses) "abistaja/ndustaja™ voi "muu”

toetav personal.

Metoodika ja andmetdétlus

Andmete anallisimisel kasutasin kahte andmetodtlusprogrammi: Microsoft Excelit
andmete korrastamiseks ning JASP-i (versioon 0.17) uurimiskisimustele vastuse saamiseks ja
hiipoteeside tdestamiseks. Statistiline tdendosuse olulisuse nivooks votsin 0.05 (p < .05) ja
usaldusvaarsuse nivooks 95%. Kuna mitmete muutujate puhul on tegemist mitteparameetriliste
andmete jaotusega, siis kasutasin erinevuste véljatoomiseks Mann-Whitney U-testi.
Korrelatsioonianalliisis kasutasin Spearmani korrelatsioonikordajat, kuna osade muutujate,
néiteks positiivsuse, jaotused ei vastanud normaaljaotuse eeldustele. Kasutatud Spearmani
korrelatsioonianaliiisi tunnuste vahelised seosed jaavad vahemikku +1 (positiivne seos) kuni -
1 (negatiivne seos): korrelatsioonikordaja roo (p) on <. 3 (nork seos); .3 < p < .7 (modddukas
seos) ja tugev seos kui p > 0,7 (Field, 2018). Kategoriaalsete muutujate omavaheliste seoste
uurimiseks kasutasin hii ruut testi, kategoriaalse ja ordinaalskaalal muutujate vordlemiseks
dispersioonanalliusi (ANOVA). Tegurite koosmdju ja seoste testimiseks kasutasin lineaarset
regressiooni ja toin valja standardiseeritud koefitsiendi . Regressioonanalliisi sobivust

mudelile hindasin jaakide analliisiga.

Autori panus

Ké&esoleva t06 autor on olnud antud uuringu "Kaudsete sotsiaalsete sindmuste mdju ja
seosed positiivse ellusuhtumise, labipGlemise ning tdokohaga seotusega sotsiaalkindlustus-
ameti ohvriabi tootajatel™ vastutav uurija ning andnud lisaks magistritood kirjutamisele suure
panuse eetikakomiteele taotluse Kirjutamisel, kusimustiku koostamisel ning andmete

kogumisel.
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TULEMUSED

U1: Kui erinevalt raporteerivad abistav ja muu toetav personal positiivsust, labipblemist,
ohutegureid ja kaudsete traumaatiliste sindmuste mdju?

Abistajate ja muude tooOtajate raporteerimistes erinevuste vordlemiseks kasutasin
kirjeldavat statistikat ja Mann-Whitney U Testi (mitteparameetriline). Keskmiste vordluse
tulemused on toodud tabelis 1. Uldiselt olid rihmade erinevused vaikesed, usaldusvaarsed
erinevused leiti vaid kolmes muutujas. Abistajad raporteerisid statistiliselt olulisel maéral
rohkem Emotsionaalset koormust (U = 472.5; p < .01), Sekundaarse trauma erinevus ei
ulatunud dle statistilise usaldusvaarsuse nivoo (U = 425.0; p = .057). Anallis tdi vélja
ametkondade keskmiste (M) vahel statistiliselt olulise erinevuse Traumaatiliste sindmuste
mdju hindamise osas, milles abistajate (M = 2.56) hinnang traumaatiliste siindmuste praegusele
mdojule oli oluliselt kbrgem kui muu toetava personali (M = 1.92) hinnang praegusel ajahetkel
(U =460.50; p =.004).

Tabel 1. Koguvalimi kirjeldavad néitajad ja kahe grupi keskmiste vordlused

Skaala

ulatus " _ Abistajad  Muud Mann- Whitney U

min- Koik (N=51) n=27 n=24 test

max

M (SD) ME M M U p

LabipBlemine 1-5 2.94(0.88) 3.00 2.89 3.00 299.0 .619
Positiivsus 1-5 3.98 (0.58)  4.00 4.04 3.92 356.0 476
Sekundaarne 13-40 22.69 (5.46) 22.00 23.70 21.54 425.0 .057
trauma
Tookoormus 4-20 12.47 (3.81) 11.00 1241 12.54 302.5 .687
Too6tempo 3-15 10.51(3.62) 12.00 10.67 10.33 346.0 .681
Kognitiivsed 8-20 17.06(3.73) 18.00 16.59 17.58 326.0 977
ndudmised
Emotsionaalne 7-20 14.31 (4.01) 14.00 1581 12.63 472.5 .005
koormus
Emotsioonide 3-15 11.59 (3.63) 12.00 12.11 11.00 398.5 147
varjamine
Tugi kolleegidelt 6-15 12.08 (2.20) 12.00 12.04 12.13 324.5 1.00
Tugi Ulemuselt 4-15 994 (2.75) 10.00 9.52 10.42 273.5 342
Tdoga rahulolu 4-20 15.47 (3.52) 16.00 14.48 16.58 240.5 112
Traumaatilise 1-5 3.73(1.11) 4 3.55 3.92 260-5 216
siindmuse moju
alguses
Traumaatilise 1-4 2.25 (.77) 2 2.55 1.92 460.5 .004
siindmuse mdju
praegu

Méarkus: M=keskmine, ME=mediaan, SD=standardhdlve ,U= U-testi tulemus, p= tGendosuse vaartus
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Anallusides lahkumiskavatsuse kolme kategooriat eraldi, siis Hii-ruut test (X?= 5.51; p=.064)
eri ametirollide vahelist usaldusvaarset erinevust vélja ei toonud. Kui vastandada aga
lahkumiskavatsusele mitte mdéelnud tdotajad nendega, kes kasvdi monikord on sellele
mdelnud, siis viimaste hulgas on poole rohkem abistaja valdkonna td6tajaid vorreldes muude
tO0tajatega, st 74% abistajatest ja 37% muudest t06tajatest on mdelnud tdolt lahkumise peale,
OR=4, 95% CI = 1.23-13.06, seos on usaldusvaarne.

Tabel 2. Sageduste jaotus Lahkumiskavatsuses toorollide 16ikes

Lahkumiskavatsus

Rollid Ei Jah  Monikord Kokku
Abistajad 7 8 12 27
Muud to6tajad 14 4 6 24
Kokku 21 12 18 5l

H1: Sotsiaalsete traumaatiliste sindmuste mdju negatiivselt hinnanud tdé6tajad kogevad
suurema tdendosusega ka sekundaarset traumat ja labipblemise simptomeid ning
hindavad té6koha psihhosotsiaalset keskkonda negatiivsemalt.

Traumaatiliste siindmuste, nagu COVID-19 pandeemia ja Ukraina sdja, mdju hinnati
uldiselt alguses (retrospektiivselt) kdrgemalt, kuid aja jooksul on sindmuste mdju vahenenud
(tabel 1). Hipoteesi testimiseks kasutasin Kkorrelatsioonanaliilisi. Kuna andmed olid
jarjestusskaalal, siis kasutasin konservatiivsemat Spearmani korrelatsioonikordajat (tabel 2).

Enesekohased kiisimused esitasin kahel ajaperspektiivil: “mdju praegu” ja “modju
(retrospektiivselt) alguses”. Tootajad raporteerisid To6koormuse ja Traumaatiliste siindmuste
retrospektiivset mdju (“Moju alguses”) vahel statistiliselt olulist ndrka positiivset
korrelatsiooni (rho = .28 ; p < .05). Traumaatiliste siindmuste “mdju praegu” ei olnud
usaldusvadrselt seotud Uhegi teise t60s kasitletud muutujaga. Retrospektiivne “Moju alguses”
ei olnud Uhegi t66s uuritud muutujaga usaldusvaarselt seotud (tabel 2). (Kaudsed sindmused

ei olnud seotud ka to6lt lahkumise kavatsusega, mdlemad p <.1 ANOVA pdhjal.).

H2: Positiivne ellusuhtumine ja Labip6lemine on negatiivses korrelatsioonis
Positiivne ellusuhtumise ja Labipdlemise vaheliste seoste leidmiseks tegin
korrelatsioonanalliisi. Kuna muutujad on jarjestusskaalal, siis arvutasin mitteparameetrilise

seosekordaja ehk Spearmani korrelatsioonikordaja (rho). Muutujate vahelised korrelatsioonid
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on esitatud tabelis 2. Korrelatsioonanaluls néitas, et Positiivsuse ja L&bipdlemise vahel oli

mdddukas negatiivne korrelatsioon (rho = - .63; p <.001).

U2: Millistele psihhosotsiaalsetele (ohu)teguritele peaks tédandja rohkem téhelepanu
podrama, et leevendada tootajate sekundaarset traumat ja labipdlemist?

Jargnevalt asusin uurima tédandja vdimalusi leevendamaks sekundaarse trauma ja
tootajate labipdlemise vOimalikkust, et leida millistele psiihhosotsiaalsetele teguritele peaks
tdbandja rohkem téhelepanu p6drama. Tabelis 2 on toodud vélja muutujate vahelised
korrelatsioonid. Labipdlemine korreleerus kdige tugevamalt (md6dukalt) ning samasuunaliselt
(positiivselt) Sekundaarse traumaga (rho = .46; p <.001). Samasuunaline m&ddukas seos oli
Labipdlemisel lisaks ka To0koormusega (rho =.34 ; p <.05) ja Kognitiivsete ndudmistega (rho
= .33 ; p < .05). Vastassuunaline (negatiivne) oluline méddukas seos oli Labipblemisel aga
To66ga rahuloluga (rho =-.38 ; p <.01).

Kuna korrelatsioonianaliius t0i vélja vaid lihtseosed, kasutasin tlevaatlikuma pildi
saamiseks mitmese lineaarse regressiooni meetodit, et tuvastada, milline t66s kasitletud
muutujate komplekt ennustab labipdlemist kdige paremini. Kaasasin regressioonimudelisse
ainult need muutujad, mis olid statistiliselt oluliselt seotud Labipdlemisega. Mitmese lineaarse
regressioonimudeli (tabel 3) pohjal saab Gelda, et Labipdlemist ennustasid usaldusvéarselt
Positiivsus (5 = -0.46; p < .001), Sekundaarne trauma (#= 0.4; p < .001) ja Té6koormus (S=
.20; p =.04). Kognitiivsed ndudmised, Emotsionaalne koormus, Tugi kolleegidelt ja T66ga
rahulolu mudelis usaldusvaarset ennustusvéimet ei omistanud. Mudel Kirjeldab ara 66%
variatiivsusest Labipdlemise raporteerimisel, kohandatud R?=0.66; F(7,43)= 14.57; p < .001.

Labipblemise Uheks riskifaktoriks vdib olla sekundaarne trauma, samas voib olukord
olla ka vastupidine, 1abip6lemine on abistaja sekundaarse trauma pohjustajaks. Seetdttu oli
oluline uurida, millised td6keskkonna tegurid ennustavad suurema tdendosusega sekundaarset
traumat. Korrelatsioonitabeli alusel oli Sekundaarse traumaga usaldusvééarselt seotud vaid
Labipblemine, Ukski teine muutuja mitte, mist6ttu polnud alust mitmese regressioonianalliusi
tegemiseks (kaasasin mitmesesse regressiooni vaid vaartusega p < .05 s6ltuva muutujaga
seotud tegurid). Labipdlemine ennustab Sekundaarset traumat ihese lineaarse regressiooni
alusel endiselt usaldusvééarselt (= .57;p < .001). Mudel kirjeldab &ra 32% variatiivsust
sekundaarse trauma raporteerimiseks, kohandatud R2= 0.32; F (1,49)= 24.1; p < .001.
Ulaltoodud tulemused naitavad, et L&bipSlemine ja Sekundaarne trauma oli omavahel

md0bduka tugevusega seotud ja ennustavad teineteist vastastikku.
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Tabel 2. Muutujate vahelised seosed

Muutujad 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
1. Labipdlemine Spearman'srho —

2. POS Spearman's rho  -0.63***

3. Sekundaarne trauma Spearman's rho  0.46*** -0.18 —

4. Téokoormus Spearman'srho  0.34* -0.11 010 —

5. Téotempo Spearman's rho  0.15 0.17 0.20 0.60***

6. Kognitiivsed ndudmised Spearman'srho  0.33* -0.83 0.14 0.44** 0.61*** —

7. Emotsionalne koormus Spearman'srho  0.21 0.11 0.25 0.27 0.38** 0.41**

8. Emotsioonide varjamine Spearman's rho  0.13 0.10 0.19 0.02 0.19 0.36* 0.48***

9. Tugi kolleegidelt Spearman's rho  -0.28 0.31*-0.12 0.10 0.14 -0.06 0.05 017 —

10. Tugi Ulemustelt Spearman's rho  -0.16 -0.09 -0.19 -0.16 -0.03 0.02 -0.19 -0.13 014 —

11. T66ga rahulolu Spearman'srho -0.38** 0.27 -0.27 0.04 0.08 -0.07 0.09 -0.06 0.21 0.17 —

12. Sundmuste mdju alguses  Spearman'srho  0.13 -0.08 0.10 0.28* 0.12 0.20 0.25 -0.03 0.13 0.03 0.13 —
13. Sundmuste moju praegu  Spearman'srho  0.03 -0.08 0.19 0.03 0.19 0.11 0.05 -0.01 0.09 -0.08 -0.25 0.14 —

* < .05, ** p < .01, *** p < .001
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Samas Positiivsuse ja mitmete teiste tookeskkonna teguritega oli otseselt seotud vaid
Labipbdlemine, mitte aga Sekundaarne trauma. Markimisvaarne on see, et kdikide lihtseoste

seas oli Positiivsuse ja L&bipdlemise vaheline seos kbige tugevam (-0.63).

Tabel 3. Labipdlemise ennustamine mitmese regressioonimudeli abil

Tunnused S t p
Vabaliige 4.74 <.001
Positiivsus -0.45 -5.08 <.001
Sekundaarne trauma 0.40 4.49 <.001
Té6koormus 0.22 2.39 .021
Kognitiivsed ndudmised 0.13 1.40 169
Tugi kolleegidelt -0.13 -1.49 143
T6oga rahulolu -0.10 -1.05 .300

Selliste tulemuste pdhjal testisin medieerimismudelit vaatamata sellele, et esmastes
hiipoteesides ma seda ei eeldanud. Sekundaarset traumat ennustava medieerimismudeli

tulemused on ndhtavad joonisel 1.
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Joonis 1. Labipdlemise vahendav efekt positiivsuse ja téokoormuse ning sekundaarse trauma
vahel (POS- positiivsus, Tkr- toé6koormus, SKT- sekundaarne trauma, Lbp- labip&lemine)

Positiivsus ja Té0koormus oli seotud Labipdlemisega (vastavalt p < .001 ja p = .007), kuid

Positiivsuse ja To6koormuse otsemdju Sekundaarsele traumale statistiliselt olulised ei olnud
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(vastavalt p =.051 ja p =.108). L&bipdlemine mdjutas omakorda otse Sekundaarset traumat (p
<.001): Seega vahendas Labipdlemine Sekundaarse trauma teket

Labipdlemine vahendas seost ToO0koormuse ja Sekundaarse trauma vahel (vahendav
efekt B = .059, SE = .02, z = 2,4, p = .016) ning Positiivsuse ja Sekundaarse trauma vahel
(vahendav efekt p= .82, SE= .21, z=-3.95, p <.001). Md&istmaks paremini Positiivsuse efekti
teiste psiihhosotsiaalsete teguritega t06keskkonnas, vaatlesin lisaks Positiivsuse ja
tookeskkonna tegurite seoseid. Statistiliselt oluliseks osutus vaid positiivsuse ja sotsiaalse

toetuse seos (Tugi kolleegidelt) (rho = .31 ; p <.05).

H3: Too6lt lahkumise kavatsustes mangivad vastassuunalist, kuid vérdselt olulist rolli nii
labipblemine kui ka positiivne ellusuhtumine.

Hupoteesi testimiseks standardiseerisin esmalt séltuvad muutujad ning seejarel viisin
labi Ghefaktorilised ANOVA analusid. Shapiro-Wilk testi tulemus néitas, et mdlema soltuva
muutuja osas oli p-vaartus vaiksem kui .01. Hinnang labipdlemisele erines oluliselt gruppide
vahel oluliselt (F(2,48) = 11.52; p < .01; 52 = .32). Post-hoc keskmiste vordlused néitas, et
uuritavate keskmine raporteeritud l&bipdlemine oli lahkumist kavatsenud gruppis kérgem (M
= 1.01; SD = 1.07), erinedes statistiliselt oluliselt nii "mdnikord" vastanute keskmisest (p <
.001; M = -.25; SD = .85) kui ka lahkumiskavatsusest mitte mdelnute keskmisest (p < .001; M
= -.37; SD = .67). "Ei" ja "mdnikord" vastanute keskmiste vordlus ei osutunud statistiliselt
oluliseks (p = .901).

Kuna Positiivsus ei vastanud normaaljaotuse eeldustele (kurtosis = -2.26, Shapiro-
Wilki test nditas p < .001), kasutasin Positiivsuse ja Toolt lahkumiskavatsuse vaheliste
erinevuste hindamiseks mitteparameetrilist Kruskal-Wallise testi. Test nditas olulisi erinevusi
Positiivsuse raporteerimise seoses Toolt lahkumise kavatsusega (H(1) = 7.32, p = .02 ). Post-
hoc Dunn'i test nditas, et uuritavate, kes olid mdnikord mdelnud lahkumiskavatsusele, oli
raporteeritud Positiivsus kdrgem (M = .23; SD = 1.01) ja erines statistiliselt oluliselt nii nende
osas, kes ei olnud mdelnud lahkumisele (M = .20; SD = .93) kui ka nende osas, kes olid
otsustanud lahkuda (M = -.69; SD = .88). Vordlus "ei" ja "mdnikord" vastanute vahel ei olnud
oluline (p = .47). Analulsimeetodite erinevustest tulenevalt ei saa vorrelda efekti suurusi
testistatistikutes (Ldbipdlemisel n> = .32, Positiivsusel seoses mitteparameetrilise testiga
sarnast statistikut ei ole), seevastu saab kaudselt tdlgendada standardiseeritud keskmiste
erinevusi, mis Labipblemise osas olid suuremad, ulatudes z-skoorides ligi 1,5-ni. Seosed on

néhtavad joonisel 2.
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Joonis 2. Lahkumisotsuse seosed standardiseeritud andmetega Lébipdlemise ja
Positiivsusega, joonisel on margitud usalduspiirid. (Markmed: StandLabip6l=
standardiseeritud Labipdlemine, StandPOS= standardiseeritud andmetega Positiivsus,
LahkOts= t66lt lahkumiskavatsus)

ARUTELU

Oma t60s keskendusin Sotsiaalkindlustusameti Ohvriabi- ja ennetusteenuse osakonnas
to6tavate inimeste labipdlemise, sekundaarse trauma, positiivsuse, tdokeskkonna ohutegurite,
traumaatiliste sindmuste ja toolt lahkumise kavatsuse vaheliste seoste uurimisele. T60s
plstitasin mitmeid hupoteese ja uurimiskisimusi.

Uheks t66 eesmargiks oli uurida, kuidas on kaudsed traumaatilised stindmused, nagu
COVID-19 pandeemia ja Ukraina sdda, mdjutanud Eesti ohvriabisusteemis tddtavate inimeste
igapéevast toimetulekut tdokeskkonnas. Lisaks uurisin, kuidas on to6lt lahkumise kavatsus
seotud labipblemisega ning kuidas on inimese positiivsus seotud teiste t66s uuritud faktoritega.

Esimesena uurisin, kuivord erinevalt raporteerivad abistav ja muu toetav personal
positiivsust, labip8lemist, sekundaarset traumat ja teisi psthhosotsiaalseid ohutegureid.
Ullataval kombel suuri erinevusi ei taheldanud, kuid emotsionaalset koormust raporteerisid
abistajad rohkem. Need tulemused kattuvad vaid ndrgalt varasemate uuringutega, kus on vélja
toodud, et abistava elukutse esindajatel on suurem risk kogeda l&bip6lemise simptomeid ja
sekundaarset traumat (Stamm, 2010; Van Mol et al., 2015; Straussner et al., 2018; Sadler-
Gerhardt & Stevenson, 2011).

Oluliste erinevuste puudumine abistajate ja muu toetava personali poolt labipdlemise
raporteerimisel on seletatav uuringus osalenud osakonna Gldise t66 iseloomuga. Nii abistajad

kui ka muu toetav personal tootab (kaudselt) igapdevaselt traumatiseeritud klientidega, mis
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vOib olla ks pdhjus, miks tulemused l&bipblemise raporteerimisel mérkimisvaarselt ei erine.
Mistottu vOib Oelda, et igapdevane tegelemine traumatiseeritud klientidega esitab juba
iseenesest korgemaid tooalaseid ndudmisi koikidele selle valdkonna tootajatele, vorreldes
nendega, kes tegelevad tavaklientidega.

Sotsiaalkindlustusameti Ohvriabi- ja ennetusteenuse osakonna to6tajate eesmérk on
séilitada vOi parandada ohvri toimetulekuvdimet (SKA, n.d). Olenemata sellest, kui sageli
tootajad kokku puutuvad traumeeritud Kklientidega, vdib Uhine eesmérk - leevendada
traumatiseeritud ohvrite kannatusi - olla ajendiks, et olenemata td6rollist kogetakse
tookeskkonna tegureid sarnaselt. Rohutades Uhist t66 eesmarki, vOib aidata todtajaid
ettevOttega siduda ja suurendada nende pihendumust, koostédd ja usaldust. Tootajate
omavaheline sidusus ettevottes ja todalane tugi vdivad kriitilistel aegadel parandada abistajate
t60 tulemuslikkust, rahulolu ja heaolu. (Mihalache & Mihalache, 2022).

Sekundaarse trauma raporteerimise sarnasus abistajate ja muu toetava personali vahel
vOib olla seotud ideega, et igapéevane t60 traumatiseeritud klientidega tekitab abistajatel teatud
harjumust v0i teisalt, oli toetaval personalil keeruline anda hinnanguid sekundaarse trauma
kohta. Ké&esoleva uuringu tulemused kinnitavad osaliselt varasemalt samas osakonnas l&bi
viidud uuringut, mille kohaselt nendel, kes igapaevaselt klientidega ei tegele, keeruline hinnata
antud skaalal esitatud vaiteid, sest need on koostatud abistaja toost lahtuvalt (Olo, 2021).

Emotsionaalne koormus kui t66 psihholoogiline aspekt hdlmab enda vdi teiste
emotsioonidega toimetulekut. On mdistetav, et igapdevane kokkupuude traumatiseeritud
klientidega suurendab emotsionaalset koormust ja see vOib mdjutada abistaja vaimset tervist ja
heaolu (Kinman & Grant, 2020). Abistaja emotsionaalse koormusele tookeskkonnas
tahelepanu podramine on kriitilise tdhtsusega nii sekundaarse trauma kui ka labipdlemise
ennetamise ning vaimse tervise seisukohalt.

Analiiis t6i vélja olulised erinevused traumaatiliste slindmuste praeguse moju
raporteerimisel abistajate ja muu toetava personali 16ikes, milles abistajad markisid sindmuste
praegust mdju tugevamana. TOO autori algset eeldust, et erinevus tuleneb tdotaja
Organisatsioonis to0tamise staazist, ei saanud analliusiga kontrollida, kuna raporteeritud
vastuste tulemused olid liialt kallutatud (enamus vastajatest oli to6tanud vahem kui 5 aastat).
Seega voib hupoteetiline vastus seisneda selles, et Uhelt poolt vdib abistaja tookoormuse kasv
vahetult peale traumaatilist sindmust kaasa tuua teatud jarelmdjud, mis pisivad jatkuvalt
praegusel ajal, kuna todtajad ei ole stindmustest piisavalt taastunud.

Varasemad uuringud on kinnitanud, et traumaatiliste sundmuste tleelamisega seoses

kogetakse kdige rohkem sekundaarse trauma ja labip6lemise simptomeid (Sadler-Gerhardt &
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Stevenson, 2011; Hirschberger, 2018; Roberts, 2020; Holmes et al., 2021; Veronese & Pepe,
2022; Levkovich & Swisa, 2022; Kaaver, 2022). Kéesoleva uuringu analiiiisi tulemus naitas
ullatuslikult, et traumaatiliste sindmuste mdju ei osutunud suures pildis oluliseks to6tajaid
mojutavaks tookeskkonna teguriks. Kriisidega toimetulekut meenutatakse Gldjuhul
retrospektiivselt 1abi tookoormuse ajutise kasvu. Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja
ennetusteenuse osakond kandis COVID-19 pandeemias ja Ukraina sdjaga seotud kriisi ajal nii
to0s pagulaste kui ka traumatiseeritud Kklientidega pohirolli. Arvestades slndmuste
mastaapsust, oli mérgatav teenindavate klientide arvu kasv ja seeldbi tookoormuse
suurenemine. Tulemust vib Uhelt poolt selgitada eeltoodud arutelus 6elduga, millest nahtub,
et tootaja igapéevane kokkupuude traumatiseeritud klientidega on muutunud harjumuspéaraseks
rutiiniks (Olo, 2021) ning t6dga kaasnev lisapinge, sealhulgas traumaatiliste siindmustega
seotud Kriisid, Uldjoontes ajalises perspektiivis suurt moju ei avalda. Kuid siiski, kuna
traumaatiliste suindmuste mdju oli kaudne ja té6koormus stiindmuste jarel kérgem, voib see
I6ppkokkuvottes viia l&bipdlemise ja sekundaarse trauma mdjude ilmnemiseni abistajal
hilisemas perioodis.

Samas, kui ldhtuda ideest, et abistaja ameti valimisel mangib olulist rolli to6taja isiklik
ametialane kutsumus, siis to6tajal voib hlpoteetiliselt olla juba valmisolek, véimekus ja tahe
vastu votta t0os esitatavaid antud valdkonnale omaseid véljakutseid. Seega téokoormuse kasv
kriisiolukordades vdib abistajaid pigem tooalaselt “toita”, kui kannatusi tekitada. Varasemad
uuringud on vélja toonud, et abistajad on traumaatiliste sindmustega seotud kriisiolukordades
raporteerinud oma t66 osas positiivseid hoiakuid ja mdodukat rahulolu oma t6édga (Pelon,
2017). Samuti viitavad uuringud, et traumaatiliste sindmustest vdivad viia traumajargsele
kasvule (post-traumatic growth). Traumajargse kasvu all mdistetakse pstihholoogilist
motlemise muutust, milles traumaatilise sindmuse tleelamise tulemusena paraneb inimese elu
ja tooga toimetulek (Ogilvie & Carson, 2022). Kéesolevas uuringus ei olnud vaatluse all
asjaolu, kas traumaatiliste slindmuste jérgselt on tegemist positiivsete vOi negatiivsete
mdjudega. Seega voib mblemad eelpool toodud versioonid olla asjakohased. Inimesed, kes on
traumateadlikumad ja tegelevad seet6ttu ka teadlikumalt enese eest hoolitsemisega, séilitavad
oma sdilendtkuse ka keerulistes ja suuremaid valjakutseid esitavates thiskondlikes oludes
(Olo, 2021).

Seega vOib Oelda, et tOotajate igapdevatods, kes puutuvad kokku traumeerivate
sundmustega vOi traumeeritud klientidega, mangivad olulist rolli nii labipélemine kui ka
sekundaarne trauma. Samuti on oluline t66koormus ning ka tdhendus, mille t66taja antud

uleelamise tulemusena siindmusele annab. Positiivne ellusuhtumine v@ib aidata to6tajal anda
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traumeerivale sundmusele tdhenduse, mis aitab véhendada l&bip6lemise riski. Kui t6otaja
suudab keskenduda traumeerivast sundmusest tulenevatele positiivsetele tulemustele voi
valjakutsetele, vdib see aidata labipdlemist valtida (Cameron et al., 2004).

Uuringu tulemused kinnitasid, et l&abipGlemine ja sekundaarne trauma on tugevalt
omavahel seotud ning sekundaarne trauma ennustab labipGlemist usaldusvaarselt. Tulemus
kattub varasemate uuringute tulemustega (Mathieu, 2012; Olo, 2021; Jeong & Shin, 2022;
Tessitore, 2023). Samuti tdi t60 esile, et positiivsus ja labipdlemine olid omavahel negatiivses
seoses. Seega ennustab positiivsus voi selle puudumine labipdlemist olulisel mééaral, mis on
kooskdlas varasemate uuringutega (Skaalvik ja Skaalvik, 2014; West jt, 2016; Fandokht jt;
Gong jt, 2018; Yavas jt, 2018; Zhun jt, 2018; Olo, 2021; Murk, 2022; Jeong & Shin, 2022;
Tessitore, 2023). Antud uuringu Uheks huvitavaks leiuks oli medieerimisanalliusi tulemus, mis
naitas, et positiivsus ja sekundaarne trauma on vahendatud labipdlemisega. Labipdlemise kasv
vBib omakorda suurendada sekundaarse trauma riski. Tulemus toetab varasemate uuringute
tulemusi (Shoji, 2015). Seega vOib positiivsus méngida olulist rolli abistaja l&bipdlemise
ennetamisel ja sekundaarse trauma tekkimise valtimisel. Siiski tuleb markida, et kuna
k&esolevas uuringus oli tegemist véikese valimi ja labildikelise uuringuga, vajab pustitatud
seos tdiendavat uurimist suuremate valimite ja pikaajaliste jalgimisperioodidega.

Labipdlemine oli seotud mitmete psiihhosotsiaalsete ohuteguritega, nagu té6koormus,
to6alased kognitiivsed ndudmised ja tédrahulolu ning téokoormus ennustas usaldusvaarselt
labipblemist. Antud tulemused on kooskdlas varasemate uuringutega (Lloyd, 2002; Seppo,
2010; Freimann & Merisalu, 2015; Allvee jt, 2022). Positiivsuse ja muude tédkeskkonna
tegurite vastastikust mdju uuringu tulemusena selgus, et positiivsus ja sotsiaalne toetus on
omavahel seotud (kolleegide poolt saadav toetus). Tulemus kattub varasemate uuringutega
(Lloyd, 2002; Spreitzer et al., 2005; Rego et al., 2010; Spreitzer et al., 2012).

Tdotajate labipdlemise ja sekundaarse trauma riskide vahendamiseks on oluline leida
viise tookoormuse ja tookohal esinevate kognitiivsete ndudmiste vahendamiseks. To6koormus
loetakse suureks siis, kui see dletab inimese vGimekust ja ressursse tooulesannetega
toimetulekul, mis vdib viia kdrge stressi, kurnatuse ja l&bip6lemiseni. Tdokoormuse
vahendamist labi piiride seadmise oskuse on vdimalik Oppida ja arendada. To6tajate enda
poolne piiride seadmise oskus vdib omada labip&lemise ennetamisel olulist tdhtsust (McGrath,
2004). Piiride seadmise v6imekus on seotud oskusega 6elda ,,ei* ebamdistlikele ndudmistele
vOi ootustele. Armes jt (2020) méargivad oma uuringu soovitustes, et tervislike piiride seadmine
t06 ja Klientide vahele ning vajadusel pauside vdtmine kaitsevad tO6tajat tookeskkonna

negatiivsete mdjude eest, eriti vaimse tervise osas, ja aitavad tasakaalustada toéokoormust.
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Tooga rahulolu all mdistetakse positiivseid vOi negatiivseid emotsionaalseid
reaktsioone toodsituatsioonidele, mis olenevad sellest, kuivord to6tulemused, -keskkond ja
t00alased suhted vastavad to6taja ootustele (Vadi, 2004). Seega voib Gelda, et mida rohkem on
to6taja rahul oma to6ga, seda vahem on tal labipdlemise siimptomeid. Seda tulemust kinnitavad
ka varasemalt labi viidud uuringud (Skaalvik & Skaalvik, 2014; West et al., 2016). Té6andjad
peaksid rohkem tdhelepanu poérama tootaja todga rahulolule, tdékoormuse vahendamisele nii
tootajate kui ka organisatsiooni tasandil.

Positiivsus vOib olla oluline kaitsefaktor l&bipdlemise ja sekundaarse trauma
ennetamisel. Uuringud on vélja toonud, et positiivsus aitab vahendada traumatiseeritud
klientide abistamisega kaasnevat stressi, tdsta heaolu tunnet ja suurendada sailendtkust
(Sodeke-Gregson et al., 2013). Positiivsus ei tdhenda trauma reaalsuse eitamist, vaid pigem
vOib see innustada tootajaid leidma viise, kuidas toime tulla sekundaarse traumaga ja selles
kasvada. Strateegiline samm sekundaarse trauma ja labipdlemise ennetamisel vdib olla
keskendumine positiivsusele ja t06taja tugevatele kilgedele ning vdimalustele ja lahenduste
leidmisele (Sodeke-Gregson et al., 2013). Ka toetuse otsimine kolleegidelt ja lahedastelt vdib
véhendada abistaja labipdlemise riski, kuna need inimesed eeldatavalt mdistavad abistaja t60
spetsiifikat ja on empaatiliselt toetavad. Lloyd tdi 2002 aastal vélja, et meeskonnatugi on
oluline labipdlemise kaitsefaktor. Positiivsuse kaitsefaktor labipdlemise kujunemisel kasvab
tO6taja positiivsust toetava tookeskkonna loomise, psihholoogilise ja sotsiaalse kapitali
tdstmise ning autentse (nt positiivse ja coachiva) juhtimisstiili edendamise abil. Uuring kill ei
toonud valja olulisi seoseid juhipoolse toe ja labipdlemise vahel, kuid siiski v8ib juhtkonna
toetus méngida olulist rolli to6taja labipdlemise ennetamisel. Kui téokeskkonnas pakutakse
sotsiaalset tuge, vOib see suurendada tootajate positiivsust ja vahendada seeldbi labipdlemise
ning sekundaarse trauma riski.

Uldkokkuvottes voib oelda, et ldbipdlemise ja seeldbi sekundaarse trauma
valjakujunemise ennetamiseks on oluline toetada tOoalaseid turvalisi sotsiaalseid suhteid,
edendada toéokoormusega toimetuleku oskusi, hoida positiivsust ja tédga rahulolu toetavat
t00keskkonda, optimeerida té0ga seotud kognitiivseid ndudmisi ning suurendada ndtkust
tObalaste negatiivsete valjakutsetega toimetulekul. Positiivsust ei tohiks seostada t6tga
kaasnevate raskuste eitamisega, vaid pigem kui vBimalust leida probleemidele konstruktiivseid
jaennetavaid lahendusi ning ndha arenguvdimalusi (Shahid et al., 2019 jt).

Lisaks eelpool 6eldule on oluline jérjepidevalt tdsta todtajate teadlikkust labipdlemise
ja sekundaarse trauma osas ning votta kasutusele ennetavaid meetmed. Samuti on téhtis, et

abistajad poorduksid regulaarselt enesehoolduse meetmete poole, nagu puhkus, fudsiline
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aktiivsus, lddvestumine ja sotsiaalne tugi (sh supervisioonid). Need meetmed voivad aidata
vahendada labipdlemise ja sekundaarse trauma riski (Olo, 2021).

Teine hupotees vaitis, et nii 1&bipdlemine kui ka to6taja positiivsus mojutavad vordselt
toolt lahkumise kavatsust. Analulsi tulemused néitasid, et tOotajad, kes kaalusid toolt
lahkumist, kogesid kdrgemat labipdlemist ja madalamat positiivsust vorreldes nendega, kes
seda ei kaalunud. Uuring tdi valja, et vorreldes muu toetava personaliga raporteerisid abistajad
sagedamini to6lt lahkumise kavatsust. Inimesed, kes puutuvad t66l kokku kdrge stressi ja
traumaga, voivad kogeda negatiivseid tagajargi oma vaimsele tervisele ja heaolule ning selle
tulemusena vdib tootajal tekkida soov td6lt lahkuda. Sarnaste tulemusteni joudsid ka teised
uuringud, néiteks Figley (1995), Lee (2017) ja Oginska-Bulik (2005). Sarnast p6ordvordelist
seost positiivsuse ja labipdlemise ning toé6taja lahkumise kavatsuse vahel on leitud ka teistes
uuringutes (Yavas, et al., 2018).

Kehvast téokeskkonnast tulenev negatiivne kogemus ja inimese vahene positiivsus
tostavad labipdlemise vdimalikkust, mis omakorda suurendab tdendosust, et t6otaja kavatseb
organisatsioonist lahkuda (Gong, et al., 2018; Murk, 2022). Seega v0ib jareldada, et mida
positiivsem on t06taja, seda vaiksem on téendosus kogeda labipdlemist ning seeldbi vaheneb
ka soov lahkuda organisatsioonist. See réhutab positiivsuse olulisust nii labipdlemise kui ka
toolt lahkumise kavatsuse ennetamisel. Antud negatiivset mustrit saab murda l&bi sellise
tookeskkonna loomise, mis toetab positiivsust ja aitab ennetada labipdlemist ja sekundaarse

trauma véljakujunemist.

Piirangud

Peamised piirangud kaesolevas uuringus on seotud valimi suuruse ja koostamise
meetodiga — tegemist on labildikelise uuringuga, mistottu ei saa tulemustest teha uldistusi
populatsioonile ning tulemuste esitlemisel tuleks olla ettevaatlik. Sotsiaalkindlustusameti
ohvriabi ja ennetusteenuse osakonnas to6tas martsi 2023 seisuga ligi 120 tootajat (saadud
andmed Sotsiaalkindlustusameti personaliosakonnast), sealhulgas ka ajutiselt eemalolevad
tootajad. Kisimustikuga alustas kokku 81 inimest (N=81), kuid 30 inimest (N=30), kes
alustasid kisimustiku téitmist, ei l6petanud seda. Uuringusse kaasati ainult kisimustikuga
I6petanute tulemused. Kusitlus viidi 1&bi Ghes asutuses ja thes osakonnas, seega voib seda
pidada mugavusvalimiks. Samas (ihe osakonna t66tajate uurimine vdib anda organisatsioonile
vadrtuslikku teavet téokorralduse parandamiseks.

Teine piirang, mis mdjutab tulemuste interpreteerimist, oli seotud sellega, et Uhte

muutujat ei saanud kasutada, kuna see polnud piisavalt detailne. Siiski ei m6jutanud see
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peamiste uurimiskisimuste ja hipoteeside testimist. Uurisin t60taja asutuses todtamise aega
kaheosalise kategoriaalse kiisimuse abil: kuni 5 aastat ja lile 5 aasta. Enamus uuringus osalejaid
on tootanud asutuses alla 5 aasta. See tulenes osaliselt asjaolust, et aastal 2022 oli
Sotsiaalkindlustusameti ohvritega tegelevas liksuses palju t661t lahkujaid ning ka uusi tulijaid.
Seega tulevikus on maistlik kusimustiku liigendamisel lahtuda véiksematest ajalise téosuhte
piirangutest, nditeks tdotanud asutuse kuni 1 aasta, 2-3 aastat jne.

Kokkuvdttes kinnitab antud uuring suuresti varasemates uuringutes véljatoodut, mille
pdhjal psiihhosotsiaalsed to6tegurid ja sekundaarne trauma on seotud l&bipdlemisega. T66
autorile teadaolevalt ei ole aga varem Eestis uuritud kaudsete sotsiaalsete traumaatiliste
suindmuste seost tookeskkonna pslihhosotsiaalsete tegurite, positiivsuse, sekundaarse trauma,
labipdlemise ja toolt lahkumiskavatsusega. Uuring tuvastas olulisi seoseid traumaatiliste
suindmuste kogemise, positiivsuse, labipdlemise ja toolt lahkumise kavatsuse vahel. Kéesoleva
t60 tulemusena voib Gelda, et kaudsed sotsiaalsed traumaatilised siindmused ei ole Gldiselt
seotud Eesti ohvriabisusteemis to6tavate inimeste tajutud tdokeskkonna, sekundaarse trauma
jalabipdlemisega. Kill aga on psuhhosotsiaalsetel teguritel nagu té6koormusel, todle esitavatel
ndudmistel ja sotsiaalsel toel on omavaheline oluline seos labipdlemisega, ja labipdlemisel
to6lt lankumise kavatsusega. Positiivsusel on oluline mdju labip&lemise ja sekundaarse trauma
ennetamisel. Teen ettepaneku uurida edaspidi longituuduuringuna labip&lemise ja sekundaarse

trauma seose jarjestust, sest labildikeline uuring ei osutunud selleks sobivaks viisiks.

Tanusonad

Tanan oma juhendajat Kariina Laasi, kes t66 valmimisele hea nduga kaasa aitas ja minu
jaoks olemas oli. Samuti tanan koéiki oma kolleege Sotsiaalkindlustusameti ohvriabi- ja
ennetusteenuste osakonnast, kes inspireerisid mind nii teema valikul kui ka selle arendamisel

ja kelle panus uuringu valmimisse oli oluline ja tanuvéarne.
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