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Elamustele orienteeritus korge ja madala ATH skooriga ettevotlikel ja mitteettevotlikel

tookohtadel tootavatel noortel tiiskasvanutel
Liihikokkuvote

Kéesoleva uurimistdo eesmargiks oli uurida elamustele orienteeritust ametialase ettevotlikkuse
ning aktiivsus- ja tihelepanuhdire (ATH) stimptomite kontekstis. Valim moodustus Eesti laste
isiksuse-, kditumise ja terviseuuringu (ELIKTU) kohandatud vanemast kohordist (N = 418,
keskmine vanus 33,6 aastat). ELIKTU-s kasutati Hiivehimulisuse kiisimustiku elamustele
orienteerituse skaalapoolt ja Adult ADHD Self-Report Scale’i eestindatud versiooni. Koostods
juhendajaga kategoriseerisime valimi ametialaselt ettevotlikeks ja mitteettevotlikeks,
juhindudes Hollandi Occupational Themes’ist. Uurimisto6 tulemusena leidsin, et korge ATH
iild- voi sdeltesti skooriga ametialaselt ettevotlikud inimesed ei olnud teistest korgema
elamustele orienteerituse skooriga. Lisaks selgus, et kdrges ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis
oli ettevotlikke mehi statistiliselt oluliselt rohkem kui madalas ATH hiiperaktiivsuse
skoorigrupis. Tundub, et suurem elamustele orienteeritus pigem ei anna ATH siimptomite puhul
lisavéartust ettevotlikkuse osas. Samas meeste puhul just ATH hiiperaktiivsuse, kuid mitte ATH

tahelepanematuse siimptomid, voivad soodustada ettevotlikel ametikohtadel tootamist.

Mdrksonad. elamustele orienteeritus, aktiivsus- ja tdhelepanuhdire, ettevotlikkus,

hiiperaktiivsus
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Reward Openness in Young Adults Working in Entreprising and Unentreprising
Positions with High and Low ADHD Scores

Abstract

The aim of the present research paper was to study reward openness in the context of positional
enterprisingness and symptoms of attention deficit and hyperactivity disorder (ADHD). The
sample consisted of customized older cohort from The Estonian Children Personality,
Behaviour and Health Study (ECPBHS) (N = 418, mean age 33,6 years). In ECPBHS The
Reward Openness and Insatiability Scale’s reward openness scaleside and ADHD Self-Report
Scale’s Estonian version were used. In cooperation with supervisor we categorised the sample
to enterprising and unenterprising positions, with guidance from Holland’s Occupational
Themes. As a result of the study | found that positionally enterprising people in high ADHD
total or screen scoregroups did not have a higher reward openness score than others. In addition
it occured that there were statistically significantly more entreprising men in high than low
ADHD hyperactivity scoregroup. It seems that higher reward openness does not rather give
extra value to entreprisingness in the case of ADHD symptoms. For men ADHD hyperactivity

but not ADHD inattentiveness symptoms can conduce to working in entreprising positions.

Keywords. reward openness, attention deficit and hyperactivity disorder, enterprisingness,

hyperactivity
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Aktiivsus- ja tahelepanuhdire (edaspidi ATH) on piisiv neuroarenguline héire, mille
levimuseks on leitud meta-analiiiisis 4-13,3%, esinedes enim vanuses 13-18 aastat (keskmiselt
8,0%) ja vahim tdiskasvanute seas (keskmiselt 5%) (Willcutt, 2012). ATH-I on kolm alatiiiipi:
tahelepanematuse, hiiperaktiivsuse/impulsiivsuse ja segatiilip. Tahelepanematuse alatiiiipi
iseloomustavad raskused tdhelepanu hoidmisel, kuulamisel, keskendumisel, tilesannete
16petamisel, planeerimisel ja tegevuste jatkamisel. Hiiperaktiivsuse/impulsiivsuse alatiiiibile
on omased paigalpiisimatus, motoorne rahutus, larmakus, impulsiivsus ja kannatamatus.
Segatiiiibi puhul esineb mdlema eclneva alatiiiibi siimptomeid (APA, 2013). Kuigi hiire
mdjub tldiselt negatiivselt isiku hakkamasaamisele (APA, 2013), nt vib olla sotsiaalne
suhtlus raskendatud t66mélus olevale infole keskendusraskuste tottu (Kohfler jt, 2011), siis on
ettevotluses leitud ATH-st voi selle siimptomitest olevat ka kasu (Lerner jt, 2019; Verheul jt,
2015; Yu jt, 2021). Naiteks on ATH stimptomitega ettevotjad innovatiivsed, proaktiivsed (Yu
jt, 2021) ning julgevad vétta riske (Yu jt, 2021; Verheul jt, 2015; Wismans jt, 2020).
Seeparast on oluline uurida, kas ettevotlikel ametikohtadel to6tamine voib ATH

slimptomitega inimestele sobida.
ATH mdju tootamisele

ATH-ga inimesed on vdrreldes tavapopulatsiooniga to6turul keerulisemas seisus. ATH
diagnoosiga inimesi on kaks korda rohkem alla 9 klassi haridusega inimeste (Lopez jt, 2015)
ja iile kahe korra vihem kdrghariduse omandanute seas (Halmay jt, 2009), mis juba iseenesest
vOib piirata nende voimalusi tooturul. Nende to6hodive on 10.3%-55% madalam kui vastavatel
tildpopulatsioonidel (Anker jt, 2019; Halmay jt, 2009). Lisaks on ATH-ga inimesed teistest
rohkem nii haiguslehel kui ka rehabilitatsioonis (Halmey jt, 2009) ja kaotavad haire tottu 35
toopaeva aastas (Kessler jt, 2005). Seega on kindel, et vajadus ATH-ga inimeste to6alase

toimetuleku parendamiseks on olemas.

Tootuse ja tooprobleemide kohta ATH alatiiiipide ldikes on leitud erinevaid tulemusi.
Fuermaier jt (2021) leidsid tugeva positiivse seose tihelepanematuse siimptomite ja
tooprobleemide vahel. T661 olles on nende probleemid seotud eelkdige nende enda kdrgetele
ootustele vastamisega v0i oma potentsiaali rakendamisega ja vidhemal mééral negatiivsete
tootulemustega (Fuermaier jt, 2021). To6tusega on seostatud eelkdige segatiilipi ja
tahelepanematuse tiitipi ATH-d (Halmeay jt, 2009). Siiski on ka uuringuid, kus alatiiiipide
vahelisi erinevusi tohoives ei leitud (Anker jt, 2019). Siinkohal on oluline vélja tuua, et
mainitud uuringutes on ATH hiiperaktiivsus/impulsiivsus alatiiiip suurel mééral alaesindatud

(Halmay jt, 2009; Fuermaier jt, 2021) voi tdiesti puudu (Anker jt, 2019). Seetottu ei saa teha
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nende uuringute pohjal pohjapanevaid jareldusi alatiilipide erinevuste kohta seoses tootuse ja

tooprobleemidega.
ATH seosed ettevotlusega

Uks valdkond, kus ATH siimptomid vdivad tulla ka kasuks, on ettevotlus. Mitmes
uuringus on leitud, et ATH vai selle stimptomid on positiivselt seotud ettevotlusplaanidega
(Lerner jt, 2019; Verheul jt, 2015; Yu jt, 2021). Positiivset seost voiks osaliselt selgitada ATH
stimptomite puhul suurem riskide votmine (Verheul jt, 2015). Hiiperaktiivsuse siimptomid on
seotud ettevotlikkusega (Wismans jt, 2020) ja muudavad ettevotlikumaks 1dbi elamustele
orienteerituse (sensation seeking) ja vihese ettekavatsemise (lack of premediation) (Wiklund
jt, 2017). Naiiteks vidhese ettekavatsemisega inimesed keskenduvad vihem ettevotlustegevuse
voimalikele negatiivsetele tagajargedele ning seega on nad ka suurema tdendosusega valmis
proovima kaitt ettevotluses (Wiklund jt, 2017). Tahelepanematuse siimptomitega ei ole aga
sarnaseid seoseid leitud (Wiklund jt, 2017; Yu jt, 2021; Wismans jt, 2020). Kokkuvdtlikult
vOib Gelda, et just hiiperaktiivsuse, kuid mitte tdhelepanematuse, stimptomid tulevad

ettevotlusvaldkonnas kasuks.

Siiski on tulemusi selles valdkonnas mitmesuguseid. Niiteks leiti kahes uuringus, et
hiiperaktiivsuse stimptomid olid positiivselt seotud mdne ettevotlusfaktoriga, nt enesele t66
pakkumise (self-employment) (Verheul jt, 2016) voi ettevotlikku suundumusega
(entrepreneurial orientation)(Wismans jt, 2020). Kui aga vaadati seoseid iildiselt ATH ja
vastava ettevotlusfaktori vahel ilma ATH alatiiiipe eristamata, olid tulemused erinevad: kuigi
enesele t66 pakkumise ja ATH vahel oli samuti positiivne seos (Verheul jt, 2016), siis ATH
ning ettevotliku suundumuse vahel seost ei olnud (Wismans jt, 2020). Siiski voib eeldada, et

erinevad tulemused tulenevad valimite erinevustest alatiiiipide esindatavuses.

Siiani on ATH voi selle siimptomite seoseid uuritud konkreetselt ettevotjaks
hakkamise plaanidega (Verheul jt, 2015; Lerner jt, 2019; Wiklund jt, 2017) voi ettevdtjate
valimil (Yu, 2021; Wismans jt, 2020). Ettevotlikkus on aga laiem kui ettevotja olemine,
mistottu ei ole need uuringud ettevotlikkuse kui toimetulekut toetava omaduse headeks
néitajateks. Ettevotlikud inimesed on head teiste juhtimises, tunnevad end selles rollis
tugevana, véldivad t60kohti, kus on vaja pikaajalist vaimset pingutust, ning voivad olla peale
ettevotjate ka teiste ametite esindajad (nt miiligimehed, poliitikud, juhatajad jt) (Holland,
1959, viidatud Holland, 1963).
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Elamustele orienteeritus kui ettevotluse soodustaja

Nagu eelnevalt mainitud, on leitud, et ATH hiiperaktiivsuse siimptomid muudavad
elamustele orienteeritumaks, mis omakorda muudab ettevotlikumaks (Wiklund jt, 2017).
Elamustele orienteeritus on ,,kalduvus otsida ning nautida pdnevust tekitavaid tegevusi ja
avatus uutele, ka potentsiaalselt ohtlikele, kogemustele* (Whiteside & Lynam, 2001, lk 686).
Selle moju ettevotlusele voi ettevotlikkusele on uuritud erinevatel valimitel. Patton jt (2018)
leidsid Kkiirreageerijaid (tuletdrjujaid, politseinike jt) uurides, et elamustele orienteeritus oli
ndrgas positiivses seoses ettevotlikes tegevustes osalemisega. Ka ekstreemsportlaste peal
tehtud uuring néitas, et suurema elamustele orienteeritusega inimesed véljendasid rohkem
ettevotlikku entusiasmi, soovides juhtida organisatsiooni, mis muudab maailma paremaks
(Wymer jt, 2008). Samas funktsionaalsete tootulemuste (nt juhtimisoskus, pithendumus,
rahulolu) ennustamiseks ainult suurest elamustele orienteeritusest ei piisa: seejuures tuleks
olla ka eesmargile orienteeritud (Jackson jt, 2009). Need tulemused viitavad, et elamustele

orienteeritus on potentsiaalseks ettevitluse voi ettevotliku kditumise toetajaks.

Uldiselt ei ole ATH vdi selle siimptomitega inimesed elamustele orienteeritumad Kui
teised (Linhartova jt, 2020; Lopez jt, 2015; Pedersen jt, 2016) voi on seosed ATH ja
elamustele orienteerituse vahel viga norgad (Pulver jt, 2020). ATH alatiitipide vi erinevate
stimptomite 16ikes on tulemused mitmekesisemad. Lopez jt (2015) leidsid, et segatiitipi ATH-
ga inimesed olid suurema elamustele orienteeritusega kui tihelepanematuse tiiiipi ATH-ga.
Hiiperaktiivsuse tiitipi ATH grupp oli uuringust puudu. Samas tulid Milleri jt (2003) uuringust
vélja ndrgad positiivsed seosed nii ATH hiiperaktiivsus- kui tdhelepanematussiimptomitega.
Voib arvata, et erinevate tulemuste taga on valimilised erinevused. Nimelt Milleri jt (2003)
uuringus olid valimiks tavalised katseisikud, kuid Linhartova jt (2020), Lopez jt (2015) ja
Pedersen jt, (2016) uuringutes oli ATH diagnoosiga valimi voi valimigrupp. Kuigi ATH ei
taga suuremat elamustele orienteeritust (Linhartova jt, 2020; Lopez jt, 2015; Pedersen jt,
2016), on vdimalik, et suurem elamustele orienteeritus ainult ATH stimptomite puhul

suurendab ettevotlikku kaitumist.

Uhed populaarsemaid mddtevahendid elamustele orienteerituse jaoks on Whiteside’i
ja Lynami (2001) UPPS (Urgency, Premeditation, Perseverance and Sensation Seeking)
Impulsive Behavior Scale ja selle edasiarendus UPPS-P (Lynam jt, 2006). Neid on kasutatud
mitmetes eelnevalt mainitud uuringutes (Wiklund jt, 2017; Lopez jt, 2015; Linhartova jt,
2020; Miller jt, 2003; Pedersen jt, 2016). UPPSi elamustele orienteerituse alaskaala miinuseks

voib pidada poolte viidete tegevuselist konkreetsust, néiteks ,,Ma tahaksin oppida lennukiga
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lendama.* (Whiteside & Lynam, 2001). Kindlate tegevustega voivad olla inimestel omad
seosed, mis ei soltu tegelikult nende elamustele orienteeritusest. Néiteks kui indiviid on olnud
traumeerivas lennudnnetuses, siis On tema vastus ,,Ma tahaksin dppida lennukiga lendama.*
véitele mojutatud véga palju sellest kogemusest. See viahendab UPPS ja UPPS-P
konstruktivaliidsust Seepérast on oluline olla avatud ka teistele elamustele orienteeritust

modtvaid skaalade kasutamisele, millel seesugust miinust ei ole.
Soolised erinevused

ATH viljendub meeste ja naise puhul erinevalt (Carucci jt, 2022). Meeste puhul
esineb rohkem hiiperaktiivsuse siimptomeid, eksternaliseeritud probleeme, fiiiisilist
agressiooni ja impulsiivsust. Naised on rohkemate tihelepanematuse siimptomite,
internaliseeritud probleemide ja verbaalse agressiooniga. Naiste seas levinumad siimptomid
pole tihti nii ndhtavad ega mojuta teisi inimesi sama tugevalt vorreldes meestega. See voib
selgitada, miks naised saavad ATH diagnoosi harvem ja hilisemas eas (Carucci jt, 2022). On
voimalik, et rohkemate hiiperaktiivsussiimptomite tdttu, mis on positiivses seoses
ettevotlikkusega (Wiklund jt, 2017; Wismans jt, 2020), on just ATH voi selle simptomitega
mehed ettevotlikumad kui ATH voi selle siimptomitega naised. Seeparast on kindlasti oluline

uurida seoseid ettevatluse/ettevotlikkuse ja elamustele orienteeritusega ka sugude 1dikes.

Probleemiks on ka iildine meeste iilekaal siiani selles valdkonnas tehtud uurimustes.
Mehi on uurimustes reeglina ronkem kui naisi (Linhartova jt, 2020; Lopez jt, 2015; Pedersen
jt, 2016; Wiklund jt, 2017; Wymer jt, 2008; Wismans, 2020), kuigi on ka uuringuid, kus
meeste ja naiste jaotus on peaaegu vordne (Miller jt, 2003; Verheul jt, 2015; Verheul jt,
2016). Meestepohiste valimite tottu oleks mitmete uuringute tulemuste laiendamine kogu

populatsioonile ennatlik.

Samuti on soolisi erinevusi naiste ja meeste ametialases jaotumises. Rohkem mehi
tootab nditeks ehitus-, veondus- ja kaubandus-, energeetika ja pollumajandusvaldkonnas,
rohkem naisi tervishoiu ja sotsiaalhoolekande, haridus-, jaekaubanduse ning majutus- ja
toitlustusvaldkonnas (Eesti VVabariigi Sotsiaalministeerium, 2021). Erinevus on eriti suur
juhtivate tookohtade osas, mida voib kirjeldada kui rohkem ettevottevotlikkust vajavaid.
Eestis oli 2013. aastal suurorganisatsioonide juhatuse liikmetest naised ainult 8,1%,
tegevjuhtidest alla 1% (European Commission, Directorate-General for Justice, 2013). On

leitud, et naisjuhtide véhesus vOib tuleneda néiteks erinevustest voimu motivatsioonis
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(Hernandez Bark jt, 2016) ja iihiskonna vaadetest soorollide osas (Eagly & Karau, 2002,
viidatud Hernandez Bark jt, 2016).

Uurimistoo eesmirk

Uurimistdo eesmargiks on uurida elamustele orienteeritust ettevotlikkuse ja ATH
stimptomite kontekstis. Seejuures hindan ettevotlikkust laiemalt kui ainult ettevotlust ning
elamustele orienteeritust kui sotsiaalsete elamuste ja ponevuse otsimist tildisemalt. Eelnevalt

véljatoodud kirjandusele tuginedes piistitan jargnevad hiipoteesid ja uurimiskiisimuse:

H1: Korge ATH iild- voi soeltesti skoorigrupi ettevotlikud inimesed on korgema elamustele
orienteerituse skooriga vorreldes ettevotlike madala ATH iild- voi soeltesti skoorigrupi ning

mitteettevotlike inimestega.

H2: Korges ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis on ettevatlikke mehi statistiliselt oluliselt

rohkem kui madalas ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis.

Uurimiskiisimus.: Kuidas erinevad elamustele orienteeritus ja selle alaskaalade skoorid
ettevotlikkustasemete, soo ning ATH iild-, soeltesti, hiiperaktiivsuse ja tdhelepanematuse

skoorigruppide loikes?
Meetod
Valim

Uurimistd6 valim koosnes Eesti laste isiksuse-, kditumise ja terviseuuringu (ELIKTU)
vanema kohordi 2016. aasta moGtmise andmetest (N = 504, 211 meest ja 293 naist, keskmine
vanus 33,5 aastat). Uurimist6o valimist jdeti vélja 86 inimest, kelle puudulike vastuste tottu
polnud voimalik neid kategoriseerida ettevotlikeks voi mitteettevotlikeks. Seega oli 1oplikus
valimis 418 inimest (M 197 ja N 221, keskmine vanus 33,6 aastat). Puuduolevate andmete

tottu ka teises vastustes, varieerub valimi suurus olenevalt analiiiisist.

ELIKTU labiviimise pohimotteid on detailsemalt kirjeldatud raamatus ,,Lapsest
taiskasvanuks, Eestis. ELIKTU 1998-2015 (Harro jt, 2015). 2016. aasta mddtmine viidi 1dbi
analoogselt eelmiste aastate modtmistele. Uuringus osalesid Tartu linna ja Tartumaa koolide
opilaste kaks kohorti: 3. klassi (noorem kohort, keskmine vanus 9 aastat) ja 9. klassi dpilased
(vanem kohort, keskmine vanus 15 aastat). Nousoleku uuringus osalemiseks andsid 1998/99.
aastal 54 kooli (kutsed said 56), kellest valiti juhuslikult 25. Samuti véttis koole valiv

arvutitarkvara arvesse dpilaste arvu koolide vastavates klassides. Kirjalik ndusolek
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osalemiseks saadi 79,1% (N = 1176) kutsutud Opilastelt ja nende vanematelt, neist vanemas
kohordis oli 593 opilast. Uuringu raames toimus molema kohordiga 4 modtmist: noorema
kohordiga aastatel 1998, 2004, 2007 ja 2014; vanema kohordiga aastatel 1998, 2001, 2008 ja
2016. Aastate jooksul lahkus voi lisati erinevatel pdhjustel valimisse dpilasi. ELIKTU uuring

on heaks kiidetud Tartu Ulikooli inimuuringute eetikakomitee poolt.
ATH siimptomite mo6tmine

ATH mootmiseks tdiskasvanutel kasutati uuringus Maailma Terviseorganisatsiooni
(WHO) Adult ADHD Self-Report Scale’i (ASRS) eestindatud versiooni (Kessler jt, 2005;
Kiive & Harro, 2013; Kiive jt, 2014). Tegemist on enesekohase kiisimustikuga, mis koosneb
DSM-4 ATH A kriteeriumite pdhjal moodustatud 18 kiisimusest. Iga kiisimuse juures peab
vastaja hindama oma kéitumist ja tundeid viimase 6 kuu jooksul 5-palli skaalal (0 - mitte
kunagi, 1 - harva, 2 - monikord, 3 - sageli, 4 - vdga sageli). ASRS koondskoor koosneb koigi
kiisimuste summast (maksimaalne skoor 72). 6 esimest kiisimust moodustavad ASRS
soeltesti, mis on kiire ja tohus héire olemasolu ennustaja (maksimaalne skoor 24). Soeltestis
on 4 tdhelepanematuse ning 2 hiiperaktiivsuse vdidet. Nii hiiperaktiivsuse kui

tahelepanematuse skoor moodustub 9 viitest (mdlema puhul maksimaalne skoor 36).
Elamustele orienteerituse modtmine

Elamustele orienteeritust moddeti Hiivehimulisuse kiisimustiku (The Reward
Openness and Insatiability Scale’i (ROIS)) (Pulver jt, 2020) elamustele orienteerituse
skaalapoolega. Kiisimustik on koostatud erinevate hiivetundlikkust mootvate skaalade Eesti
versioonide pohjal ja koosneb 28 viitest, mis jagunevad nelja alaskaala vahel: ponevus,
sotsiaalsed elamused, kontrollimatu kulutamine ja himudele allumine. Neist kaks esimest
moodustavad omakorda elamustele orienteerituse skaalapoole ja kaks viimast vajaduste
rahuldamisele orienteerituse skaalapoole. Ponevuse alaskaala hindab inimese kalduvust otsida
uusi kogemusi ja ponevust (nt ,,Ma naudin ponevust®, ,,Ma tahan pidevalt uusi asju tundma
oppida“). Sotsiaalsete elamuste alaskaala seostub sotsiaalsuse ja sotsiaalse suhtlusega (social
exchange) suuremates gruppides (nt ,,Mulle meeldib viibida siindmuste keskel, ,,Ma kardan
suhtlemist alustada® (imberpdoratult)). Kiisimustele vastati 4- voi 5-palli skaaladel. ROIS
hindab elamustele orienteeritust laiemalt ega piira seda nii palju konkreetsete tegevustega kui
UPPS vo6i1 UPPS-P.
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Ametkohtade kategoriseerimine ettevotlikeks ja mitteettevotlikeks

Ameti ettevotlikkuse hindamiseks kasutasin uuringu avatud kiisimust ,,Kellena te
tootate?*. Sellele kiisimusele vastasid u 75% inimestest spetsiifilise ametinimetusega, mis
teiste omadega ei kattunud. Kategoriseerisime juhendajaga eraldi ametid Hollandi
Occupational Themes’i (1992) alusel ettevotlikeks ja mitteettevotlikeks. Minu ja juhendaja
hinnangud kattusid 331 inimese puhul (79,2%). Secjérel paigutasime mittekattunud ametid
arutelu kdigus vastavatesse kategooriatesse, mille tulemusena oli ettevatlikke ametikohti
22,2% ja mitteettevotlikke ametikohti 77,8%. Uurimisto6 véltel kasutan lihtsuse mottes

ettevotlik olemist ja ettevotlikul ametikohal todtamist siinoniitimidena.

Samuti hindasin kiisimuse ,,Palun markige, kuhu te end klassifitseeriksite* alusel meie
hinnangute ja inimeste enda hinnangute kokkulangevust. Hollandi Occupational Themes’i
(1992) pohjal kuuluvad ettevotlikud inimesel eelkdige juhtide ja kdrgemate ametnike
kategooriasse. Enda Klassifitseerimisel oli kiisimustikus valikus 9 ametikategooriat, mis
pohinesid International Standard Classification of Occupations’il (ISCO-08) (International
Labour Organization, 2012): juhid, kdrgemad ametnikud (9,9%); tippspetsialistid (14,5%);
keskastme spetsialistid ja tehnikud (32,4%); ametnikud (5,8%); teenindus- ja miitigitotajad
(16,9%); pollumajanduse ja kalanduse oskustoolised (0.5%); oskus- ja kasitoolised (10,7%);
seadme ja masinaoperaatorid (3,9%); lihttoolised (5,3%). 93-st meie hinnangul ettevotlikust
inimesest to6tas nende enda hinnangu kohaselt juhtival positsioonil 31 inimest (33,3%) ja
322-st meie hinnangul mitte-ettevatlikust nende enda hinnangul mitte juhtival positsioonil
312 inimest (96,9%). 5 inimest ei olnud end ise klassifitseerinud.

Statistiline analiiiis

Statistiliste analiiiiside labiviimiseks poolitasin kdigepealt valimi ATH iild-, sdeltesti,
tdhelepanematuse ja hiiperaktiivsuse skooride alusel mediaani pealt kaheks nii, et tekkisid
vastavalt mediaaniga vordse voi kdrgema skooriga grupp (kdrge skoorigrupp) ja mediaanist
madalama skooriga grupp (madal skoorigrupp). Néiteks korge ATH tildskoori grupi
moodustasid need, kelle ATH tildskoor oli koguvalimi ATH {iildskoori mediaaniga vordne voi

korgem. Elamustele orienteerituse ja selle alaskaalade skoore kisitlen pidevate tunnustena.

Uurimiskiisimuse uurimiseks ja hiipoteeside testimiseks viisin 14bi iiksteist
faktoriaalset dispersioonanaliiiisi (ANOV A), kaheksa hii-ruut testi ja tihe Kruskal-Wallise
testi, sest Levene’i test < 0,05 tottu olid parameetrilise testi eeldused rikutud. Soltuvat

muutujat hindasin normaaljaotuslikuks, kui selle jarsakuse ja asimmeetria koefitsendid jdid
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vahemikku [-1;1]. Gruppide vaheliste hajuvuste sarnasust hindasin Levene’i testiga. ANOVA
puhul kasutasin standard post hoc testi Bonferroni korrektsiooniga, Kruskal-Wallise testi
puhul Dunni post hoc testi Bonferroni korrektsiooniga. Selleks, et votta arvesse
faktoritesiseste tunnuste ebavordset jaotumist (nt ettevotlike oli palju vihem kui
mitteettevotlike) viisin ANOVAA ldbi Type Il ruutude summaga. Kirjeldava statistika ja
ANOVA peamdjude kinnitamiseks viisin 1dbi 16 soltumatute gruppidega Studenti t-testi,
millest iiks oli Welchi korrektsiooniga, sest Levene’i test < 0,05. ANOVA peamdjusid oli
vajalik kinnitada t-testidega seetottu, et leida tihest, teistest faktoritest ja interaktsioonidest
sOltumatut peamoju efekti. Vastavalt analiiiisile varieerus valim osaliselt puudulike andmete
tottu. Statistilise olulisuse nivoona kasutasin p < 0,05. Statistilise analiiiisi viisin 1dbi

programmiga JASP 0.16.3.0.
Autori panus

Minu panuseks oli teemast iilevaate andmine, inimeste jaotamine ettevotlikeks ja
mitteettevotlikeks Hollandi Occupational Themes’i (1992) alusel, andmete analiitisimine,

raporteerimine, nendest vastavate jarelduste tegemine ning uurimist66 kokku kirjutamine.

Tulemused

Elamustele orienteerituse keskmiseks skooriks oli 3,6 (SD = 0,6). Sarnaste keskmiste
skooridega olid ka sotsiaalsete elamuste (keskmine = 3,5; SD = 0,7) ja ponevuse (keskmine =
3,6; SD = 0,7) alaskaalad. Sugude vahelisi erinevusi nendes ei olnud (elamustele orienteeritus
t(376) = 0,040; p = 0,968; [Coheni d = 0,004]; sotsiaalsed elamused t(376) = -1,562; p =
0,119; [Coheni d = -0.161]; ponevus t(376) = 1,714; p = 0,087; [Coheni d = 0,177]).

Kogu valimi keskmine ATH iildskoor oli 23,4; sdeltesti skoor 8,1; tihelepanematuse
skoor 12,8 ja hiiperaktiivsuse skoor 10,7. Sugude vahelisi erinevusi keskmistes skoorides ei
olnud (tildskoor t(412) = -0,967; p = 0,334, [Coheni d = -0,095]: soeltesti skoor t(412) =
0,569; p = 0,570; [Coheni d = 0,056]; tdhelepanematuse skoor t(412) =-1,128; p = 0,260;
[Coheni d = -0,111]; hiiperaktiivsuse skoor t(412) = -0,593; p = 0,554; [Coheni d = -0,058].

Tabelis 1 on ndha korgete ja madalate ATH {ild-, sGeltesti, tdhelepanematuse ja
hiiperaktiivsuse skooride gruppide moodustumine. Korgete skoorigruppide keskmised skoorid
olid umbes kaks korda kdrgemad madalate skoorigruppide omadest. Standardhélve ja

mediaan olid alati suuremad korge skooriga gruppides. Korgetesse ja madalatesse gruppidesse
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jaotumine oli protsentuaalselt tdiesti vordne ATH tildskoori puhul ning koige ebavordsem

ATH tihelepanematuse skoori puhul (korge 58%, madal 42%). Nii mehed kui naised
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jagunesid korgete ja madalate gruppide vahel kiillaltki vordselt ATH iild- ja sdeltesti skooride

puhul. ATH hiiperaktiivsuse ja tdhelepanematuse skooride puhul oli aga kdrgemas grupis
rohkem nii mehi kui naisi. Kdige suurem jagunemise erinevus oli ATH tdhelepanematuse

gruppides naiste puhul (kdrge 60%, madal 40%).

Tabel 1

ATH iild-, soeltesti, tihelepanematuse ja hiiperaktiivsuse gruppide moodustumine

Grupp N Med. Kesk. SD
kokku mehed naised
ATH {ildskoor 100% (414) 48% (197) 52% (217) 22,3 23,4 96
korge 50% (207)  49% (96) 51% (111) 29,0 309 7,0
madal 50% (207) 51% (101) 49% (106) 17,0 16,0 4,6
ATH sdeltesti skoor 100% (414) 48% (197) 52% (217) 8,0 8,1 3,7
korge 51% (212) 52% (102) 51% (110) 10,0 11,0 26
madal 49% (202)  48% (95) 49% (107) 6,0 51 1,9
ATH hiiperaktiivsuse skoor 100% (414) 48% (197) 52% (217) 10,0 10,7 55
korge 54% (225) 53% (105) 55% (120) 13,0 146 4,4
madal 46% (189)  47% (92) 45% (97) 6,0 6,1 2,4
ATH tdhelepanematuse skoor 100% (414) 48% (197) 52% (217) 12,0 128 5,3
korge 58% (241) 56% (110) 60% (131) 150 16,2 39
madal 42% (173)  44% (87) 40% (86) 9,0 8,0 2,6

Markus. Med. = mediaan, Kesk. = keskmine skoor, SD = standardhilve

Ettevotlikel tookohtadel todtavaid inimesi oli 22,2% (N = 93) ja mitteettevotlikel
77,8% (N = 325). Ettevotlikest oli naisi 37,6% (N = 35) ja mehi 62,4% (N = 58), mis oli
vastavalt naise seast 15,8% ja meeste seast 29,4%. Mitteettevotlikest oli naisi 57,2% (N =

186) ja mehi 42,8 % (N = 139), mis oli vastavalt naiste seast 84,2% ja meeste seast 70,6%.
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H1: Korge ATH iild- voi soeltesti skoorigrupi ettevotlikud inimesed on korgema
elamustele orienteerituse skooriga vorreldes ettevotlike madala ATH iild- voi soeltesti

skoorigrupi ning mitteettevétlike inimestega.

Korge ATH iild- voi soeltesti skoorigrupi ettevotlikud inimesed ei olnud kdrgema
elamustele orienteerituse skooriga vorreldes madala ATH iild- voi sGeltesti skoorigrupi ja
mitteettevotlike inimestega (p > 0,05; Joonised 1 ja 2; Lisa A). Sellegi poolest olid
ettevotlikud korgema elamustele orienteerituse skooriga (t(376) = 1,932; p = 0,054; [Coheni d
= 0,246]; Lisa A; Joonised 1-4). Samuti oli korgem elamustele orienteerituse skoor korges
ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis (t(376) = 2,658; p = 0,008; [Coheni d = 0,274]; Lisa A;
Joonis 4) ja madalas ATH tdhelepanematuse skoorigrupis (t(376) = -2,416; p = 0,016;
[Coheni d = -0,249]; Lisa A; Joonis 3) olevatel inimestel. Soo, ATH iildskoori gruppide, ATH
soeltesti skoorigruppide ega eelnevate faktorite koosmoju puhul gruppide vahel statistiliselt

olulisi erinevuseid ei olnud (p > 0,05; Joonised 1-4; Lisa A).
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H2: Korges ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis oli ettevotlikke mehi statistiliselt oluliselt

rohkem kui madalas ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis.

Korges ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis oli ettevotlikke mehi statistiliselt oluliselt
rohkem kui madalas ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis (Tabel 2). Meeste hulgas ATH {ild-,
soeltesti voi tdhelepanematuse skoori ja ettevotlikkuse gruppide 10ikes statistiliselt olulisi
erinevusi ei olnud (p > 0,05; Tabel 2). Naiste hulgas ATH iild-, sGeltesti, tdhelepanematuse
vai hiiperaktiivsuse skoori ning ettevotlikkuse gruppide 15ikes statistiliselt olulisi erinevusi ei
olnud (p > 0,05; Tabel 3).

Tabel 2

Meeste hulk korgetes ja madalates ATH skoorigruppides ettevotlikkuse loikes

Grupp (N) Ettevotlikkus X2(df) P
ettevotlik mitteettevotlik

ATH {ildskoor 1,365 (1) 0,243
korge 33,3% (32) 66,7% (64)
madal 25,7% (26) 74,3% (75)

ATH soeltesti skoor 9,078e-5(1) 0,992
korge 29,4% (30) 70,6% (72)
madal 29,5% (28) 70,5% (67)

ATH tihelepanematuse skoor 0,667 (1) 0,411
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korge 31,8% (35) 68,2% (75)
madal 26,4% (23) 73,6% (64)
ATH hiiperaktiivsuse skoor 4,930 (1) 0,026
korge 36,2% (38) 63,8% (67)
madal 21,7% (20) 78,3% (72)

Moarkus. df = vabadusaste

Tabel 3

Naiste hulk korgetes ja madalates ATH skoorigruppides ettevotlikkuse loikes

Grupp (N) Ettevotlikkus X?(df) P
ettevotlik mitteettevotlik

ATH tildskoor 0,361 (1) 0,548
korge 17,1% (19) 82,9% (92)
madal 14,2% (15) 85,8% (91)

ATH sdeltesti skoor 0,008 (1) 0,930
korge 15,5% (17) 84,5% (93)
madal 15,9% (17) 84,1% (90)

ATH tihelepanematuse skoor 0,893 (1) 0,345
korge 17,6% (23) 82,4% (108)
madal 12,8% (11) 87,2% (75)

ATH hiiperaktiivsuse skoor 0,091 (1) 0,763
korge 15,0% (18) 85,0% (102)
madal 16,5% (16) 84,3% (183)

Morkus. df = vabadusaste

Uurimiskiisimusest lahtuvad tulemused

Ettevotlikumad olid korgema ponevuse skooriga kui mitteettevotlikud (t(376) = 2,535;

p =0,012; [Coheni d = 0,322]; Lisa A; Joonised 5-8). Kdrgema ponevuse skooriga olid ka
korge ATH iild- (t(375) = 2,438; p = 0,015; [Coheni d = 0,251]; Lisa A; Joonis 5) ja

hiiperaktiivsuse (t(375) = 2,697; p = 0,007; [Coheni d = 0,278]; Lisa A; Joonis 8)

skoorigruppides olevad inimesed. Lisaks, korgesse ATH soeltesti skoorigruppi kuuluvatel

ettevotlikel meestel oli tendents olla kdrgema pdnevuse skooriga kui madalasse ATH soeltesti

skoorigruppi kuuluvatel mitteettevotlikel naistel (F(1,369) = 3,695; p = 0,055; 2= 0,010;

Joonis 6). See tendents osutus post hoc testis statistiliselt oluliseks (pponf = 0,013; Lisa A).
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Pdnevuse skooris ei olnud soo, ATH sdeltesti skoorigruppide, ATH tidhelepanematuse
skoorigruppide ja eelnevate faktorite teiste koosmojude puhul gruppide vahelised erinevused
statistiliselt olulised (p > 0,05; Lisa A; Joonised 5-8).
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Madal ATH soeltesti skoorigrupp (t(375) = -2,909; p = 0,004; [Coheni d = -0,300];
Lisa A; Joonis 10) ja madal ATH tdhelepanematuse skoorigrupp (y2(1) = 11,565; p < 0,001,
informatiivsel eesmérgil nelja grupi vordlus Joonisel 12) olid kdrgema sotsiaalsete elamuste

skooriga. Samas, ATH hiiperaktiivsuse puhul oli hoopis korgel skoorigrupil tendents olla
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kdrgema sotsiaalsete elamuste skooriga (t(375) = 1,854; p = 0,065; [Coheni d = 0,191]; Lisa
A; Joonis 11). Naistel oli kahe ANOVA pohjal (Lisa A) tendents olla korgema sotsiaalsete

elamuste skooriga, kuid see ei tulnud vilja ei post hoc testis (Poont > 0,2) ega tendentsi
kinnitamiseks ldbiviidud Studenti t-testis (t(376) = -1,562; p = 0,119; [Coheni d = -0,161].

Sotsiaalsete elamuste skooris ei olnud soo, ettevotlikkuse, ATH tildskoori gruppide, ATH

hiiperaktiivsuse skoorigruppide ega faktorite koosmdjude puhul gruppide 15ikes statistiliselt

olulisi erinevuseid (p > 0,05; Lisa A; Joonised 9-12).
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Arutelu

Kéesoleva uurimistdoo eesmargiks oli uurida elamustele orienteeritust ettevotlikkuse ja
ATH siimptomite puhul, pakkudes ettevotlikkusest laiemat ametialast arusaama kui ettevotlus.
Seejuures vaadata soolisi erinevusi ning ettevatlikkuse, soo ja ATH siimptomite koosmoju, et

moista, mis faktorid voiksid toetada ATH siimptomitega inimeste toimetulekut.

Uurimist66 esimeseks hiipoteesiks oli, et korge ATH {ild- voi soeltesti skoorigrupi
ettevotlikud inimesed on kdrgema elamustele orienteerituse skooriga vorreldes ettevotlike
madala ATH iild- vdi sdeltesti skoorigrupi ning mitteettevotlike inimestega. See ei pidanud
paika. Korge ATH iild- vai soeltesti skoorigrupis olevad ettevatlikud inimesed ei olnud
teistest suurema elamustele orienteerituse skooriga, nagu oleks vdinud Wiklund jt (2017)
uuringu pohjal arvata. Nimelt leidsid Wiklund jt (2017), et ATH hiiperaktiivsuse siimptomite
puhul oli inimene elamustele orienteeritum ning tdnu sellele ka ettevotlikum. Samuti tugines
hiipotees uurimustele, kus leiti, et ettevotlikkus on seotud elamustele orienteeritusega (Patton
jt, 2018; Wymer jt, 2008), ATH voi selle siimptomid on seotud ettevotlusplaanidega (Lerner
jt, 2019; Verheul jt, 2015; Yu jt, 2021) ja ATH siimptomid on seotud elamustele
orienteeritusega (Miller jt, 2003). Ka kéesolevas t60s ilmnes, et korges ATH hiiperaktiivsuse
skoorigrupis olid kdrgemad pdnevuse, mis on elamustele orienteerituse alaskaala, skoorid.
Samas mitmed uuringud ATH vai selle stimptomite puhul iildist suuremat elamustele
orienteeritust ei leidnud (Linhartova jt, 2020; Lopez jt, 2015; Pedersen jt, 2016). V3ib arvata,
et erinevate tulemuste taga on valimi erinevused. Nimelt Milleri jt (2003) uuringus olid
valimiks héireta katseisikud, nagu ka kdesolevas t60s, kuid Linhartova jt (2020), Lopez jt
(2015) ja Pedersen jt (2016) uuringutes oli Kliiniline valim voi valimigrupp. Kuigi statistiliselt
olulist koosmdju ei esinenud, voib Jooniselt 1 néha, et kdrge ATH skoorigrupi ettevotlikel on
natukene kdrgem elamustele orienteerituse skoor. On voimalik, et valim, sh ettevotlike

osakaal selles, jidi koosmoju ilmnemiseks liiga viikeseks.

Samas olid ettevotlikud korgema elamustele orienteerituse skooriga. See on kooskdlas
eelnevate uuringutega, kus on leitud, et ettevotlikud on suurema elamustele orienteeritusega
(Patton jt, 2018; Wymer jt, 2008). Ettevotlike inimeste suuremat elamustele orienteeritust on
voimalik selgitada kolmel viisil. Esiteks, elamustele orienteeritumad inimesed lahevad
rohkem ettevotlikele tookohtadele, kus saab ponevaid ja uusi elamusi. Niipidise moju leidsid
ka Wiklund jt (2017). Teiseks, kui inimene to6tab ettevotlikul tookohal, kus ta on tihti
ponevates ja elamusterohketes olukordades, muudab see teda elamustele orienteeritumaks.

Kolmandaks on vdimalik, et elamustele orienteeritust ja ettevotlikule ametikohale minekut
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mdjutab sarnaselt moni kolmas muutuja (nt tihiskonna soorollid). Méttuse jt (2017) uuringu
pohjal, kus arutleti isiksuse ja hariduslike saavutuste seoste iile, voib arvata, et koik kolm
selgitust on mingil médral tdesed. Nimelt on elamustele orienteeritus samuti isiksusomadus ja

hariduslikke saavutusi kui professionaalset tegevust voib korvutada ametiga.

Uurimiskiisimusest ldhtuvalt leidsin, et ettevotlikud olid ka korgema ponevuse, kuid
mitte sotsiaalsete elamuste skooriga. V3ib arvata, et kdrgem elamustele orienteerituse skoor
tuleneb eelkdige korgest ponevuse skoorist, kuna elamustele orienteerituse skoor koosneb
ponevuse ja sotsiaalsete elamuste skoorist. Tundub, et ettevotlikus ametis on olulisemal kohal
ponevus kui sotsiaalsed elamused. Nimelt voib ettevotlik olla ametis, mis ei ndua inimestega
suurtes gruppides suhtlemist (Holland, 1959, viidatud Holland, 1963). Tulemus voib tuleneda
ka sotsiaalsete elamuste alaskaala viidete viahesest olulisusest t00 kontekstis. Niiteks ,,Mulle
meeldivad suured peod* vdi ,,Ma ei naudi eriti seltskondlikke minge* (limberpddratult)
kehtivad pigem sotsiaalsete kontekstide kohta viljaspool todaega. PGnevuse alaskaala puhul
vOib vilja tuua ainult ,,Mulle meeldib sattuda pdnevatesse seiklustesse viite®, kuid isegi seda
on voimalik tuua t66 konteksti. Eelnevalt vilja toodud sotsiaalsete elamuste alaskaala puhul

on see enamjaolt keeruline.

Korge ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupp oli korgema elamustele orienteerituse ja
ponevuse skooriga, ka kdrgema sotsiaalsete elamuste skoori tendentsiga. Teisalt, korge ATH
tahelepanematuse skoorigrupp oli madala elamusele orienteerituse ja sotsiaalsete elamuste
skooriga. See on kooskolas Lopez jt (2015) uuringuga, millest sai jareldada, et ATH
tahelepanematuse siimptomite puhul ollakse vihem elamustele orienteeritumad, kuid kui
esineb lisaks ka ATH hiiperaktiivsuse siimptomeid, siis rohkem. Samuti on kooskdlas ka
Wiklundi jt (2017) uuringuga, kus leiti, et ATH hiiperaktiivsuse siimptomid soodustavad
ettevotlust 1dbi elamustele orienteerituse ja vihese ettekavatsemise. ATH hiiperaktiivsuse
stimptomid (APA, 2013) iseenesest kirjeldavad juba osaliselt ponevuse ja sotsiaalsetele
elamustele suunatust naiteks impulsiivsuse abil. Impulsiivsed otsused on riskirohked ning
nende tagajdrjed ei ole nii ette aimatavad. See paneb inimese olukordadesse, kus on rohkem
ponevust. Seevastu ATH tidhelepanematuse siimptomitega, nt raskused kuulamisel ja
keskendumisel, on keerulisem sotsiaalseid elamusi nautida. On pakutud, et see voib tuleneda
raskustest toomalus oleva informatsioonile keskendumisel, kui on vaja samal ajal tdhelepanu
jagada mitme vestluse ja sotsiaalsete vihjete vahel (Kofler jt, 2011). Teisalt ei muutunud
ponevuse skoor ATH tdhelepanematuse skoorigruppide 16ikes. Kui moelda siinkohal

ponevusest osana elamusele orienteeritusest, siis on see kooskolas Wiklundi jt (2017)
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tulemustega. Nemad leidsid, et ATH tidhelepanematuse siimptomid ei ennustanud elamustele
orienteeritust. Seega voib arvata, et ATH tédhelepanematuse siimptomitel ei ole ponevuse
skooris olulist rolli ja kdrgem elamustele orienteeritus viheste ATH tidhelepanematuse

stimptomite puhul tuleneb eclkdige sotsiaalsete elamuste skoorist.

Korge ATH iildskoori grupp oli kdrgema pdnevuse, kuid mitte elamustele
orienteerituse voi sotsiaalsete elamuste skooriga. Eelnevatest tulemusest selgus, et kdrges
ATH hiiperaktiivsuse grupis oli vastava madala grupiga vorreldes korgem nii pdnevuse kui ka
sotsiaalsete elamuste skoor. Kdrges ATH tihelepanematuse grupis ei olnud ponevuse skooris
erinevusi vorreldes vastava madala grupiga ja sotsiaalsete elamuste skoor oli madalam.
Faktorite vahelisi seoseid illustreerib Joonis 13. ATH iildskoor koosneb ATH
tahelepanematuse ja hiiperaktiivsuse skooridest ning elamustele orienteerituse skoor koosneb
ponevuse ja sotsiaalsete elamuste skooridest. Seega voib eelnevatele tulemustele tuginedes
arvata, et korge ATH tildskoori grupi kdrgem ponevuse skoor tuleneb eelkdige ATH
hiiperaktiivsuse osast iildskooris. Elamustele orienteerituse skoori muutumatus ATH
hiiperaktiivsuse skoorigruppide 15ikes voib viidata sotsiaalsete elamuste skoori

vastandlikkusele ATH hiiperaktiivsuse ja tdhelepanematuse siimptomite puhul.

ATH iildskoor
ATH tihelepanematuse skoor ATH hiiperaktiivsuse skoor
~ 7
—~ + +
X
/ \ v
Pénevuse skoor Sotsiaalsete elamuste skoor

Elamustele orienteerituse skoor

———— ATH skoorigruppide vahel oli statistiliselt oluline erinevus
— > ATH skoorigruppide vahel ei olnud statistiliselt olulist erinevust
+  Korges ATII skoorigrupis oli kdrgem vastav skoor

—  Korges ATH skoorigrupis oli madalam vastav skoor

Joonis 13. Elamustele orienteerituse, ponevuse ja sotsiaalsete elamuste skooride ning ATH

ild-, tdhelepanematuse ja hiiperaktiivsuse skooridega seotud tulemused
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Samuti selgus tulemustest liks koosmoju. Nimelt ettevotlikud korge ATH soeltesti
skoorigrupi mehed olid korgema ponevuse skooriga kui mitteettevotlikud madala ATH
soeltesti skoorigrupi naised. See voib olla nii, sest esiteks esines ettevotlikkuse peamdju
ponevuse skooris. Teiseks, tegemist on kahe koige erinevama grupiga, kelle puhul ei ole
iillatav, et voib olla erinevusi pdnevuse skooris. Nimelt lisaks ettevotlikkuse peamdjule selgus
ka, et korge ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupi puhul on pdnevuse skoor korgem. ATH
hiiperaktiivsuse siimptomid on aga tihemad meestel (Carucci jt, 2022). See voib selgitada soo

osa koosmojus.

Korges ATH sdeltesti skoorigrupis oli madalam sotsiaalsete elamuste skoor. ATH
soeltesti kuuest vaitest neli kirjeldavad tdhelepanematuse siimptomeid. Seepérast voivad ka
siinkohal rolli méngida juba eelnevalt vilja toodud suhtlemis- ja keskendumisraskustest ATH,
eriti tdhelepanematusega seotud, siimptomite puhul (Kofler jt, 2011). Joonis 10 pohjal voib
eeldada, et erinevus tuleneb eelkdige mitteettevotlike inimeste sotsiaalsete elamuste skooride
erinevusest madalas ja korges ATH sodeltesti grupis, kuid statistiliselt oluliseks ettevotlikkuse

ja ATH soeltesti skoori koosmdju ei osutunud.

Uurimistdo teine hiipotees leidis kinnitust: kdrges ATH hiiperaktiivsuse skoorigrupis
oli ettevotlikke mehi statistiliselt oluliselt rohkem kui madalas ATH hiiperaktiivsuse
skoorigrupis. Seesuguseid erinevusi meeste hulgas ei ilmnenud teiste ATH skoorigruppide ja
ettevotlikkuse 10ikes. See on kooskdlas eelnevalt leitud tulemustega, et meeste seas on
rohkem levinud ATH hiiperaktiivsuse siimptomid (Carucci jt, 2022) ning et just ATH
hiiperaktiivsuse siimptomid on positiivselt seotud ettevotlikkusega (Wiklund jt, 2017;
Wismans jt, 2020). ATH tdhelepanematuse siimptomitega ei ole selliseid seoseid leitud
(Wiklund jt, 2017; Yu jt, 2021; Wismans jt, 2020). Eelnevate uurimuste (Verheul jt, 2015;
Wismans jt, 2020) pdhjal voib arvata, et suurem ettevotlikkus tuleneb rohkemast riskide
votmisest ATH hiiperaktiivsuse siimptomite puhul. Niisiis tundub, et meeste puhul just
hiiperaktiivsuse, kuid mitte tdhelepanematuse siimptomid, vdivad soodustada ettevotlikel

ametikohtadel tootamist.

Naiste hulgas ATH iild-, soeltesti, tdhelepanematuse voi hiiperaktiivsuse skoori ning
ettevotlikkuse gruppide 16ikes statistiliselt olulisi erinevusi ei olnud. Kdrge ATH iild-sdeltesti,
tadhelepanematuse voi skooridega naised ei olnud ettevotlikumad madalate ATH skooridega
naistest. See voib tuleneda sellest, et rohkem naisi t66tab nt sotsiaal- ja tervisehoolekande,

haridus- vi jackaubanduse valdkondades (Eesti Vabariigi Sotsiaalministeerium, 2021), mille
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puhul voib vajada pigem head tidhelepanu- ja keskendumisvoimet, rahulikkust ja
meelekindlust. Samuti on vdimalik, et see voib tuleneda iihiskonna vaadetest soorollidele.
Naisi ei ndhta ettevotlikena ja see vOib kajastuda naiste madalamas voimule tdusmise
motivatsioonis (Eagly & Karau, 2002, viidatud Hernandez Bark jt, 2016). Eelnevast

tulenevalt, naiste puhul ATH siimptomid pigem ei soodusta ettevotlikul tookohal to6tamist.

Uurimist6d peamiseks miinuseks on ametikoha ettevotlikkuse hindamine. Kuigi
juhindusime Holland’i Occupational Themes’ist (1992), oli vahel tegemist meiepoolse
subjektiivse hinnanguga ametikoha ettevotlikkusele. Samuti olid mitmete inimeste
ametinimetused vaga {ildised, mistottu 1dhtusime paljuski oma enda teadmistest nende ametite

sisu moistmisel.

Peamine arengukoht tulevikus tehtavate uuringute puhul oleks kasitleda ettevotlikkuse
teemat veelgi laiemalt, néiteks uurida ettevotlike inimeste isiksusomadusi. Viie faktori
mudelist voiksid need olla nditeks avatus kogemusele ja meelekindlus (Zhao jt, 2010).
Seesugused tulemused poleks arvatavasti mojutatud nii palju muudest faktoritest, néiteks
elukohast ja sealsetest tookohavoimalustest, nagu on amet. Seejuures voiks eristada kliinilise
ja normvalimigrupid, et vorrelda kas ja missuguseid erinevusi on nende puhul ettevotlikkuses
ning elamustele orienteerituses. Nimelt on ka varem leitud erinevaid tulemusi kliiniliste ja
normvalimite puhul (nt Miller jt, 2003; Lopez jt, 2015).

Selle uurimistdd pohjal tundub, et suurem elamustele orienteeritus pigem ei anna ATH
stimptomite puhul lisavéirtust ettevotlikkuse osas. Kiill aga voivad ATH hiiperaktiivsuse
siimptomid meeste puhul ettevdtlikel ametikohtadel to6tamist soodustada. Kuna elamustele
orienteeritust, ponevust ja sotsiaalseid elamusi ning nende kombinatsioone ATH siimptomite
ja ettevotlikkusega on vihe uuritud, siis vajavad tulemused kinnitust ja tdpsustamist jirgmiste
uuringutega. On oluline jétkata valdkonna-alast uurimist, et leida iiles voimalused, kuidas

ATH stimptomid saaksid inimesele tuua ka kasu.

Tanusonad

Soovin tdnada oma juhendajat Triin Kurrikoffi kdikvdimaliku toetuse eest terve
uurimistéo kirjutamise véltel. Samuti soovin tdnada Richard Naari statistiliste probleemidega

abistamise eest.
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Lisa A. Faktoriaalsete ANOVAte, post hoc testide ja Kruskal-Wallise testi tulemused

Tabel 4
Elamustele orienteerituse skoor madala ja korge ATH iildskooriga ettevétlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus-  Keskmise F p

summa aste ruut

ATH tldskoor 0,109 1 0,109 0,327 0,568

Sugu 0,012 1 0,004 0,035 0,852

Ettevotlikkus 1,204 1 1,204 3,617 0,058

ATH {ildskoor ¢ sugu 0,010 1 0,010 0,029 0,864

ATH tildskoor ¢ ettevatlikkus 0,057 1 0,057 0,171 0,679

Sugu ¢ ettevotlikkus 0,002 1 0,002 0,007 0,932

ATH tiildskoor s sugu sk 3,291e-5 1 3.291e-5  9,886e-5 0,992

ettevotlikkus

Jadgid 122 845 369 0,333

Mdrkus. 11 tiitipi ruutude summa

Tabel 5

Post hoc vordlus Tabel 4 tulemuste alusel - elamustele orienteerituse skoor ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Keskmine
erinevus

ettevotlik mitteettevotlik 0,139 0,075 1,838 0,067
Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH tildskoori gruppide ja soo 1dikes

Standardviga t Pbonf

Tabel 6
Elamustele orienteerituse skoore madala ja kérge ATH soeltesti skooriga ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus- Keskmise F p
summa aste ruut
Ettevotlikkus 1,265 1 1,265 3,829 0,051
Sugu 0,016 1 0,016 0,048 0,826
Ettevotlikkus sk sugu 0,001 1 0,001 0,004 0,952
ATH soeltesti skoor 0,361 1 0,361 1,093 0,296
Ettevotlikkus sk ATH sdeltesti skoor 0,583 1 0,583 1,764 0,185
Sugu * ATH soeltesti skoor 0,003 1 0,003 0,009 0,925
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SEl:ge;otllkkus ¢ sugu < ATH soeltesti 0,163 1 0,163 0,494 0,483

Jadgid 121,880 369 0,330
Mirkus. 1l titipi ruutude summa

Tabel 7

Post hoc vordlus Tabel 6 tulemuste alusel — elamustele orienteerituse skoor ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Keskmine .
erinevus Standardviga t Poonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,142 0,075 1,905 0,058

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH sdeltesti skoorigruppide ja soo 15ikes

Tabel 8
Elamustele orienteerituse skoor madala ja korge ATH tihelepanematuse skooriga ettevotlikel

Jja mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus-  Keskmise F p

summa aste ruut

ATH téhelepanematuse skoor 2,024 1 2,024 6,174 0,013

Ettevatlikkus 1,489 1 1,489 4,543 0,034

ATH}éhelepanematuse skoor *k 0,008 1 0,008 0,025 0,875

ettevotlikkus

Sugu 0,051 1 0,051 0,155 0,694

ﬁ;gﬁl tdhelepanematuse skoor * 5 5434 4 ! 2,243e-4  6,842e-4 0,979

Sugu = ettevotlikkus 1,320e-4 1 1,320e-4  4,026e-4 0,984

5 sk 1

ATH tahelepime‘matuse skoor 0,005 0,005 0,016 0,900

sugu >k ettevotlikkus

Jaagid 120,978 369 0,328

Mdirkus. 11 tiilipi ruutude summa

Tabel 9

Post hoc vordlus Tabel 8 tulemuste alusel — elamustele orienteerituse skoor ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Keskmine .
erinevus Standardviga t Pbonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,152 0,079 1,940 0,053

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH tiahelepanematuse skoorigruppide ja soo ldikes
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Tabel 10
Post hoc vordlus Tabel 8 tulemuste alusel — elamustele orienteerituse skoor korge ja madala

ATH tihelepanematuse skooriga tiiskasvanutel

Keskmine .
erinevus Standardviga t Pbonf
korge madal -0,140 0,079 -1,778 0,076

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja soo 10ikes

Tabel 11
Elamustele orienteerituse skoor madala ja korge ATH hiiperaktiivsuse skooriga ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus-  Keskmise F p

summa aste ruut

Ettevotlikkus 0,924 1 0,924 2,832 0,093

ATH hiiperaktiivsuse skoor 2,007 1 2,007 6,149 0,014

ATHthperaktuvsuse skoor 0,503 1 0,503 1543 0215

ettevotlikkus

Sugu 0,013 1 0,013 0,041 0,840

Sugu = ettevotlikkus 0,019 1 0,019 0,058 0,809

Ssll(Jg(l)Jr ** ATH hiiperaktiivsuse 0,003 1 0,003 0,009 0,924

ATH I'liiperalftu'vsuse skoor = 0,057 1 0,057 0174 0677

sugu sk ettevotlikkus

Jadgid 120,427 369 0,326

Mirkus. 11 tiitipi ruutude summa

Tabel 12
Post hoc vordlus Tabel 11 tulemuste alusel — elamustele orienteerituse skoor ettevétlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Keskmine .
erinevus Standardviga t Pbonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,110 0,076 1,460 0,145

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH hiiperaktiivuse skoorigruppide ja soo 15ikes

Tabel 13
Post hoc vordlus Tabel 11 tulemuste alusel — elamustele orienteerituse skoor korge ja madala

ATH hiiperaktiivsuse skooriga tdiskasvanutel

Keskmine
erinevus
korge madal 0,200 0,076 2,639 0,009

Mdrkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja soo 10ikes

Standardviga t Poonf
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Tabel 14

Ponevuse skoor madala ja korge ATH iildskooriga ettevotlikel ja mitteettevotlikel

tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus-  Keskmise F p
summa aste ruut

ATH {ildskoor 2,282 1 2,282 5,475 0,020
Ettevatlikkus 1,917 1 1,917 4,598 0,033
Sugu 0,918 1 0,918 2,202 0,139
ATH {ldskoor ¢ ettevotlikkus 0,235 1 0,235 0,563 0,454
ATH {ildskoor = sugu 0,038 1 0,038 0,092 0,762
Sugu = ettevotlikkus 0,015 1 0,015 0,036 0,849
ATH lildskoor  sugu * 0086e7 1 0,086e-7  2,179¢-6 0,999
ettevotlikkus
Jaagid 153,841 369 0,417

Mdrkus. 11 tiitipi ruutude summa

Tabel 15

Post hoc vordlus Tabel 14 tulemuste alusel — ponevuse skoor ettevotlikel ja mitteettevotlikel

taiskasvanutel
Keskmine .
erinevUs Standardviga t Pbonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,176 0,084 2,090 0,037

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH tildskoori gruppide ja soo 15ikes

Tabel 16
Post hoc vordlus Tabel 14 tulemuste alusel — ponevuse skoor korge ja madala ATH

tildskooriga tdiskasvanutel

Keskmine .
erinevUs Standardviga t Pbonf
korge madal 0,191 0,084 2,268 0,024

Mrkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja soo 1oikes

Tabel 17

Ponevuse skoor madala ja korge ATH soeltesti skooriga ettevotlikel ja mitteettevotlikel

tdiskasvanutel
Juhtumid Ruutude  Vabadus- Keskmise F p
summa aste ruut
ATH soeltesti skoor 0,628 1 0,628 1,506 0,221
Ettevotlikkus 2,237 1 2,237 5,364 0,021
Sugu 0,807 1 0,807 1,936 0,165
ATH soeltesti skoor =k ettevotlikkus 0,337 1 0,337 0,808 0,369
ATH soeltesti skoor ¢ sugu 0,025 1 0,025 0,061 0,805
Sugu =k ettevotlikkus 0,026 1 0,026 0,063 0,802
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ATH~sqeltest1 *k sugu sk 1,541 1 1,541 3,695 0,055
ettevotlikkus
Jaagid 153,862 369 0,417

Mdirkus. 11 tiilipi ruutude summa

Tabel 18

Post hoc vordlus Tabel 17 tulemuste alusel — ponevuse skoor ettevotlikel ja mitteettevitlikel

tdaiskasvanutel

Keskmine .
erinevLs Standardviga t Pbonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,195 0,084 2,324 0,021

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH sdeltesti skoorigruppide ja soo 15ikes

Tabel 19

Post hoc vordlus Tabel 17 tulemuste alusel — ponevuse skoor ATH soeltesti skoorigruppide,

ettevotlikkuse ja soo koosmoju puhul

Keskmine .
erinevLs Standardviga t Pbonf
korge ettevotlik mees madal ettevotlik mees 0,386 0,188 2,047 1,000
korge mitteettevotlik 0,384 0155 2483 0,377
mees
madal mitteettevotlik 0,341 0155 2194 0808
mees
korge ettevotlik naine 0,293 0,208 1,407 1,000
madal ettevotlik naine 0,200 0,213 0,939 1,000
ko_rge mitteettevotlik 0,406 0149 2732 0,185
naine
qual mitteettevotlik 0,527 0149 3527 0013
naine
madal ettevatlik mees qugeg: mitteettevotlik -0,002 0,157 -0,012 1,000
madal mitteettevotlik -0,045 0,158 -0.286 1,000
mees
korge ettevotlik naine -0,092 0,210 -0,440 1,000
madal ettevotlik naine -0,186 0,214 -0,868 1,000
ko_rge mitteettevotlik 0,020 0151 0133 1,000
naine
m&_ldal mitteettevotlik 0,141 0152 0,931 1.000
naine
korge mitteettevotlik madal mitteettevotlik -0.043 0115 -0.376 1,000
mees mees
korge ettevotlik naine -0,090 0,180 -0,501 1,000
madal ettevotlik naine -0,184 0,185 -0,994 1,000
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Post hoc vordlus Tabel 17 tulemuste alusel — ponevuse skoor ATH séeltesti skoorigruppide,

ettevotlikkuse ja soo koosmoju puhul

Keskmine .
SriNEVUS Standardviga t Pbonf

k6_rge mitteettevotlik 0,022 0106 0,207 1.000
naine
ma_ldal mitteettevotlik 0,143 0,107 1,338 1,000
naine

rr;lggsl mitteettevotlik 500 ettevatlik naine 0,047 0,181 -0,261 1,000
madal ettevotlik naine -0,141 0,186 -0,758 1,000
ko_rge mitteettevotlik 0,065 0107 0,610 1,000
naine
qual mitteettevotlik 0,187 0108 1,725 1.000
naine

korge ettevotlik naine  madal ettevotlik naine -0,094 0,232 -0,404 1,000
ko_rge mitteettevotlik 0,112 0175 0,641 1,000
naine
qual mitteettevotlik 0,234 0176 1,327 1.000
naine

madal ettevatlik naine ﬁgfﬁg mitteettevotlik 0,206 0,180 1,143 1,000
me_ldal mitteettevotlik 0,327 0181 1,809 1,000
naine

korge mitteettevotlik madal mitteettevotlik 0,121 0,098 1236 1,000

naine

naine

Mdirkus. p-vaartus kohandatud 8 grupi vordluseks, korge = korge ATH soeltesti skoorigrupp,

madal = madal ATH soeltesti skoorigrupp
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Tabel 20
Ponevuse skoor madala ja kérge ATH tihelepanematuse skooriga ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude  Vabadus- Keskmise F p

summa aste ruut

Ettevotlikkus 2,284 1 2,284 5,395 0,021

ATH tdhelepanematus skoor 0,066 1 0,066 0,156 0,693

Sugu 0,764 1 0,764 1,804 0,180

ATH}ahelepanematuse skoor = 0,002 1 0,002 0,004 0950

ettevotlikkus

Ettevotlikkus sk sugu 0,029 1 0,029 0,068 0,794

?Il(chl)Jr ** ATH tidhelepanematuse 0,005 1 0,005 0,013 0911

ATHNtéhelepanematuse k sugu sk 0,059 1 0,059 0,140 0,708

ettevotlikkus

Jaagid 156,239 369 0,423

Mdrkus. 11 tiitipi ruutude summa

Tabel 21

Post hoc vordlus Tabel 20 tulemuste alusel — ponevuse skoor ettevotlikel ja mitteettevitlikel

tdiskasvanutel
Keskmine .
erinevUs Standardviga t Pbonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,202 0,089 2,264 0,024

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH tdhelepanematuse skoorigruppide ja soo 1dikes

Tabel 22
Ponevuse skoor madala ja korge ATH hiiperaktiivsuse skooriga ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude  Vabadus- Keskmise F p

summa aste ruut

Sugu 0,805 1 0,805 1,948 0,164

Ettevotlikkus 1,677 1 1,677 4,059 0,045

ATH hiiperaktiivsuse skoor 2,751 1 2,751 6,659 0,010

Sugu ¢ ettevotlikkus 0,139 1 0,139 0,337 0,562

ATH hiiperaktiivsuse skoor = sugu 0,040 1 0,040 0,098 0,755

Ettevotlikkus & ATH 0,695 . 0,695 1,682 0,196

hiiperaktiivsuse skoor

ATH~hqperaktnvsuse * sugu sk 0,369 1 0,369 0,892 0,345

ettevotlikkus

Jadgid 152,463 369 0,413

Mdrkus. 11 tiilipi ruutude summa
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Tabel 23

Post hoc vordlus Tabel 22 tulemuste alusel — ponevuse skoor ettevotlikel ja mitteettevitlikel

tdaiskasvanutel
Keskmine .
erinevLs Standardviga t Pbonf
ettevotlik mitteettevotlik 0,152 0,085 1,790 0,074

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ATH hiiperaktiivsuse skoorigruppide ja soo 1dikes

Tabel 24

Post hoc vordlus Tabel 22 tulemuste alusel — ponevuse skoor korge ja madala ATH

hiiperaktiivsuse tdiskasvanutel

Keskmine
erinevus

korge madal 0,228 0,085 2,684 0,008

Mdrkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja soo 10ikes

Standardviga t Pbonf

Tabel 25

Sotsiaalsete elamuste skoor madala ja korge ATH iildskooriga ettevétlikel ja mitteettevitlikel

tdaiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus- Keskmise F p
summa aste ruut

Ettevotlikkus 0,656 1 0,656 1,357 0,245
Sugu 1,409 1 1,409 2,917 0,089
ATH tuldskoor 0,754 1 0,754 1,560 0,212
Ettevatlikkus sk sugu 0,055 1 0,055 0,114 0,736
ATH iildskoor  ettevotlikkus 4,393e-5 1 4,393e-5 9,094e-5 0,992
Sugu * ATH iildskoor 6,948e-6 1 6,948e-6  1,438e-5 0,997
ATH illdskoor  sugu > 1,861e-4 1 1861e-4 3853e-4 0.984
ettevotlikkus
Jadgid 178,250 369 0,483

Mirkus. 11 tiitipi ruutude summa

Tabel 26

Post hoc vordlus Tabel 25 tulemuste alusel — sotsiaalsete elamuste skoor meestel ja naistel

Keskmine .
erinevus Standardviga t Pbonf
mees naine -0,106 0,091 -1,170 0,243

Mirkus. Tulemused on keskmistatud ettevatlikkuse ja ATH tildskoori gruppide 16ikes
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Tabel 27
Sotsiaalsete elamuste skoor madala ja korge ATH séeltesti skooriga ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus- Keskmise F p

summa aste ruut

Ettevotlikkus 0,565 1 0,565 1,201 0,274

Sugu 1,355 1 1,355 2,879 0,091

ATH soeltesti skoor 4,019 1 4,019 8,538 0,004

Ettevotlikkus ¢ Sugu 0,060 1 0,060 0,127 0,722

ATH soeltesti skoor = ettevotlikkus 0,904 1 0,904 1,920 0,167

Sugu * ATH soeltesti skoor 0,075 1 0,075 0,160 0,689

ATH~sqeltestl skoor = sugu s 0,192 1 0,192 0407 0524

ettevotlikkus

Jadgid 173,714 369 0,471

Mdirkus. 11 tiilipi ruutude summa

Tabel 28

Post hoc vordlus Tabel 27 tulemuste alusel — sotsiaalsete elamuste skoor meestel ja naistel

Keskmine
erinevus

mees naine -0,103 0,089 -1,152 0,250

Moirkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja ATH sdeltesti skoorigruppide 15ikes

Standardviga t Poonf

Tabel 29

Post hoc vordlus Tabel 27 tulemuste alusel — sotsiaalsete elamuste skoor korge ja madala

ATH soeltesti skooriga tdiskasvanutel

Keskmine
erinevus

korge madal -0,121 0,089 -1,365 0,173
Merkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja soo 16ikes

Standardviga t Pbonf

Tabel 30

Sotsiaalsete elamuste skoor madala ja korge ATH tihelepanematuse skooriga ettevotlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Faktor Statistik Vabadusaste p
Ettevotlikkus 0,241 1 0,623
ATH tihelepanematuse skoor 11,565 1 <,001

Sugu 2,173 1 0,140
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Tabel 31

Post hoc vordlus Tabel 30 tulemuste alusel — sotsiaalsete elamuste skoor korge ja madala

ATH tdihelepanematuse skooriga tiiskasvanutel

Vordlus z Wi Wi p Poonf Phoim
korge - madal -3,401 172,914 211,541 <,001 <,001 <,001
Tabel 32

Sotsiaalsete elamuste skoor madala ja korge ATH hiiperaktiivsuse skooriga ettevatlikel ja

mitteettevotlikel tdiskasvanutel

Juhtumid Ruutude Vabadus- Keskmise F p

summa aste ruut

Ettevotlikkus 0,394 1 0,394 0,820 0,366

Sugu 1,298 1 1,298 2,701 0,101

ATH hiiperaktiivsuse skoor 1,362 1 1,362 2,835 0,093

Ettevotlikkus sk Sugu 0,013 1 0,013 0,027 0,871

ATHthperaktuvsuse skoor = 0,329 1 0,329 0685 0408

ettevotlikkus

Sugu % ATH hiiperaktiivsuse skoor 0,010 1 0,010 0,020 0,887

ATH hlipgraktnvsuse skoor = sugu 0,019 1 0,019 0,039 0,843

* ettevotlikkus

Jadgid 177,294 369 0,480

Mdirkus. 11 tiilipi ruutude summa

Tabel 33
Post hoc vordlus Tabel 32 tulemuste alusel — sotsiaalsete elamuste skoor korge ja madala

ATH hiiperaktiivsuse skooriga tdiskasvanutel

Keskmine
erinevus

korge madal 0,169 0,092 1,842 0,066
Mrkus. Tulemused on keskmistatud ettevotlikkuse ja soo 10ikes

Standardviga t Pbonf




Elamustele orienteeritus ettevotlike ametikohtade ja ATH siimptomite 16ikes 37

Kdesolevaga kinnitan, et olen korrektselt viidanud koigile oma t60s kasutatud teiste autorite

poolt loodud kirjalikele toddele, lausetele, motetele, ideedele voi andmetele.
Olen néus oma t66 avaldamisega Tartu Ulikooli digitaalarhiivis DSpace.

Loona Paula Peetso



