TARTU ULIKOOL

Majandusteaduskond

Melika Kiilmaa

TRAUMATEADLIKU LAHENEMISE RAKENDAMISEST
ORGANISATSIOONIS

Magistrit6o

Juhendaja: prof Maaja Vadi

Tartu 2024



TRAUMATEADLIKU LAHENEMISE RAKENDAMISEST
ORGANISATSIOONIS

Olen koostanud t60 iseseisvalt. Koik t60 koostamisel kasutatud teiste autorite t66d,

pohimdttelised seisukohad, kirjandusallikatest ja mujalt parinevad andmed on viidatud.

(t606 autori allkiri)



TRAUMATEADLIKU LAHENEMISE RAKENDAMISEST

ORGANISATSIOONIS
3
Sisukord
SIS UNALUS . ..ttt 4
1.  Traumateadlikkuse mdju organisatsioonile: teoreetiline késitlus.................. 7

1.1 Traumateadliku lahenemise mudeli kujunemine, eesmirk ja moju

OrganiSatSIooNIle. ... ..o 7
1.2. Trauma mJiste, liigid ja mdju inimesele organisatsioonilises kontekstis ...... 11
1.3 Traumateadliku ldhenemise rakendamise voimalused organisatsioonis......... 14

2. Uuring traumateadliku ldhenemise kasutamisest Eesti

OTANISATSIOONIACS . . ..\ttt ettt ettt e 21
2.1. Uurimisprotsessi ja valimi Kirjeldus. ... 21

2.2. Empiiriline analiiiis Eesti organisatsioonide traumateadlikkusest ja tegevuse

vastavusest traumateadliku l[dhenemise pOhimotetele .......ccovvvvvviiiiiiiiieiiiee e, 23

2.3 Empiiriline analiilis Eesti organisatsioonide valmisolekust traumateadliku

lahenemise rakendamiseks ja autori soovitused..............oooiiiiiiiiiiiiiiin 35
Q0 S A PR PPRPPRTPRTRN 47
VIHAAUA BHTKA. ...t 50
LISA A Organisatsiooni traumateadlikkuse enesehindamise test (O-TIPStest)........ 56
LISA B Teoreetilistest allikatest tulenevad teemaplokid ja intervjuu kiisimused...... 58
LISA C Intervjueeritavate valim ja intervjuude info...................oooiiinl. 60
LISA D Kategooriad ja koodid intervjuude Kaupa...............cccooeviiiiniiiiininennn. 61

SUIMMIAIY .ttt ettt ettt e e st e e e s bt e e as b e e sn b e e e abb e e e st e e e bb e e e bbeeanbbeeanseeeenes 76



TRAUMATEADLIKU LAHENEMISE RAKENDAMISEST
ORGANISATSIOONIS

4

Sissejuhatus

Igaiiks meist on ilmselt elu jooksul kogenud mdnda intensiivset, ootamatut v&i valulikku
stindmust, need voivad tabada meid soltumata vanusest ning mdjutavad meid erinevalt.
Kahjustavad lapseea siindmused aga ka sdda, looduskatastroofid, kuriteod ja dnnetusjuhtumid
on tiilipilised trauma tekitajad ning kahju tekkeks piisab pelgalt sellise siindmuse pealt
nidgemisest. Traumeerivalt vdivad mojuda ka vanglas viibimine (Crole-Rees et al. 2023),
ootamatu tookaotus (Beehag et al. 2023) ning muud kogemused, kus tuntakse hirmu, hébi,
alandamist, hiilgamist, jouetust, reaalset ohtu elule voi sotsiaalse toe puudumist (Edelman,
2023, Justiitsministeerium 2022). Traumadest pole v&imalik terveneda iseeneslikult, need
vajavad tdhelepanu ja ravi, vastasel juhul voib vélja kujuneda posttraumaatiline stressihdire
(edaspidi PTSH), mille siimptomid (nt depressioon, drevus) voivad jadda plisima. PTSH voib
tekkida ka tool, mistdttu peavad todandjad hindama regulaarselt psiihhosotsiaalseid

ohutegureid tookeskkonnas.

2022.a. Tervise Arengu Instituudi ja Tartu Ulikooli koostdds libiviidud Eesti rahvastiku
vaimse tervise uuringu tulemuste kohaselt, olid ligi pooled (48,1%) vastanutest (20 000
inimest) kogenud elu jooksul traumaatilist sindmust ning neist 27,9% (13,4% tiisealisest
elanikkonnast) olid PTSH riskis, kusjuures meeste risk (14,7% traumat kogenutest ja seega
6,4% koigist tiisealistest meestest) on pea kolm korda viiksem naiste omast (37,5% traumat
kogenutest ja seega 19,5% koigist tédisealistest naistest) (Tervise Arengu Instituut, 2022).
USA’s on kogenud traumaatilist siindmust 70% inimestest ning neist 20% kannab PTSH
diagnoosi (Kilpatrick et al. 2013, American Psychological Association). Niivord markantne
protsent radgib sellest, et traumakogemuse kahjustavad tagajarjed pole mitte liksnes vahetu
iksikisiku voi tema pere ja to6andja mure, vaid laiem rahvatervise probleem, mis vajaks
slisteemsemat analiilisi ja labimdeldud meetmete rakendamist. Ka USA valitsusasutus
Uimastite Kuritarvitamise ja Vaimse Tervise Teenuste Agentuur (Substance Abuse and Mental
Health Services Administration, edaspidi SAMSHA) on asunud seisukohale, et senine hooletu
suhtumine trauma tagajirgede negatiivsusesse mojusse, on viinud rahvatervise Kkriisini

(SAMSHA, 2014c).
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Tervisekriisi kestel said vaimse tervise teemad esmakordselt Eestis avaliku debati osaks sh
tooandjate vastutus oma tootajate vaimse tervise hoidmisel. Seeldbi tousis iihiskonna
teadlikkus vaimse tervise voimalikest korvalekalletest ning esmaabi votetest. Covid-19
epideemiat on peetud ka kollektiivseks traumaks selle kestva psiihholoogilise mdju tottu

rahvastikule globaalselt (Barton et al. 2024).

Traumateadliku ldhenemise késitlus parineb USA'st, kus SAMSHA on viimased 25 aastat
lahenemise vajalikkust ja olulisust propageerinud. Paradigma leidis esmalt kasutust meditsiini
ja sotsiaalhoolekande valdkondade organisatsioonides, kuid peale tervisekriisi kandus selle
rakendamine ka muudesse eluvaldkondadesse (Barton et al. 2024; Manian et al. 2021). 2014.a.
161 SAMSHA raamistiku, kuidas traumateadlikku l&henemist oleks vdimalik organisatsiooni
erinevate tasanditeni viia. Traumateadliku Idhenemise rakendamise tulemusel on
organisatsiooni litkkmed vOimelised &ra tundma trauma siimptomeid ning toetama
traumakogemusega meeskonnaliikmete tervenemist, et suurendada nende rahulolu oma eluga
(SAMSHA, 2014). Seega iihest kiiljest voidab ldhenemise rakendamisest abivajav tootaja, kuid
teisest kiiljest saavad organisatsioonid suurendada seeldbi ka oma efektiivsust, sest
onnelikumad to6tajad on ka loovamad ja produktiivsemad. Inimesi meeskonnas voivad vaevata
aastatetagused traumaatilised stindmused, millest on voimalik teadlikkuse suurenedes ning abi
saades terveneda kuid vdheolulisem pole ka ettepoole vaatav praktika, kuidas hoida oma elu-
ja tookeskkond tasakaalus ja turvalisena, et hoida &ra uusi traumasid nii enda kui teiste jaoks.
Seega on tdendoline, et traumateadliku ldhenemise sisseviimine organisatsioonidesse voiks
viahendada nii konkreetse organisatsiooni kui riigi tervishoiukulutusi tervikuna, kuivord
traumadest tervenemisele kaasaaitamise ja uute traumade drahoidmise kaudu, peaks vihenema

haigestumus ka muudesse fiiiisilisi vaegusi tekitavatesse haigustesse.

Magistrit6o teema on aktuaalne just pracgu kuivord tervise-, energia-, julgeoleku- ja majanduse
ebastabiilsusest tingitud kriiside tulemusel on vdhenenud inimeste turvatunne ning suurenenud
médramatus viliskeskkonnast tingitud mdjude iile. Osa autoreid on kestvat kobarkriiside
ajastut tituleerinud lausa kollektiivseks traumana, kuivord suuremal voi vdhemal médral
puudutab see koiki inimesi ning sellisel ajal otsitakse suuremat tuge ja turvalisust ka to6andjalt.

Kriisid ja ootamatused pole organisatsioonide jaoks uued nahtused, kuid tervisekriisi jargselt
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on muutunud téomudelid ja inimeste ootused todandjate suhtes, suurenenud on soov olla
mérgatud, moistetud, kaasatud ja hoitud. (Manning, 2022) Seega oleks praegu dige aeg
organisatsioonidel 1dbi mdelda, kas olemasolev juhtimiskultuur ja pakutav tugi vastab
organisatsiooni litkmete tegelikele vajadustele.
Traumateadlikkus aitab toetada organisatsioonikultuuri, mis pakub tuge erinevatest kriisidest
labitulekuks ning suurendab meeskonna kokkukuuluvust (Champine et al. 2019). Seega voiks
teadlikkuse suurendamine traumakogemuse mdjudest tulla kasuks nii meeskonnaliikmete
omavahelistele suhetele kui olukordade lahendamisel, mil traumaatiline siindmus (nt
surmajuhtum, raske haigus) esineb tookohal. Nagu vanematel perekonnas, nii ka juhtidel
organisatsioonis voiks lasuda vastutus tema hoolitsusest soltuvate inimeste turvalisuse ja

heaolu eest.

Magistritoo eesmargiks on vélja selgitada, milline on Eesti organisatsioonide traumateadlikkus
ning mil mééaral vastab nende tegevus traumateadliku lahenemise pohimaotetele.

Seoses sellega on autor seadnud magistritdé uurimisiilesanneteks:

1. anda iilevaade traumateadliku lihenemise pohimotetest ning nende rakendamise mojust
organisatsioonile;

2. kirjeldada traumateadliku ldhenemise rakendamise vdimalusi organisatsioonides;

3. tuua vilja empiirilise uuringu metoodika ja valim;

4. uurida, milline on hetkel Eesti organisatsioonide traumateadlikkus;

5. soovituste andmine traumateadliku ldhenemise rakendamiseks.

Magistritdo on iiles ehitatud kahele omavahel seotud osale. Teoreetilises osas analiiiisib autor
teaduskirjandust ja varasemaid uuringuid traumateadliku praktika senistest rakendamise
vOoimalustest ning teguritest, mis seda on mojutanud. Selleks tootati ldbi hulgaliselt
pstihhiaatria, psiihholoogia ja to6tervishoiu valdkonna temaatilisi teadusartikleid, mis toovad
vélja traumateadliku lahenemise mdjud organisatsioonikultuurile ja kajastavad selles osas
labiviidud uuringute tulemusi, vdimaldades autori hinnangul teha teatud méaral ildistusi ka
muudes valdkondades tegutsevate organisatsioonide osas. Kokku tootati 1dbi 59 allikat, mis
leiti kasutades maérksdna ,traumateadlik ldhenemine Google Scholar ja ResearchGate
platvormidelt, eelistades aastatel 2020-2024 avaldatud teadusartikleid. Kuivord

uurimisobjektiks olev teema on uus, napib temaatilisi artikleid juhtimist kajastavates
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véljaannetes. TO6 empiirilises osas kirjeldan uurimisprotsessi, mis baseerub Eesti erinevate
organisatsioonide (nii avalik-6iguslikud juriidilised isikud kui &ritihingud) juhtide seas tehtud
intervjuudel. Sellele jargnevalt toon vilja ldbiviidud siinteesi tulemused ja annan soovitusi

traumateadliku ldhenemise voimalikuks rakendamiseks Eesti organisatsioonides.

Autor tdnab siinkohal uurimuses osalenud ettevotteid ja organisatsioone, kes olid valmis
jagama oma kogemusi ja praktikaid, mis olid vdirtuslikuks sisendiks kédesoleva t66 valmimisel.

Lisaks kuulub autori eriline tidnu t66 juhendajale heade nduannete, toetuse ja abi eest.

Mirksonad: Trauma - Traumateadlikkus - Organisatsioonikditumine -Organisatsioonikultuur
Tookeskkond - Juhtimine
Teaduseriala CERCS kood: S196 sotsiaalokonoomika

1. Traumateadlikkuse mdju organisatsioonile: teoreetiline kisitlus

1.1 Traumateadliku lihenemise mudeli kujunemine, eesmérk ja mdju organisatsioonile

Fallot&Harris (2001) USA’st olid esimesed autorid, kes leidsid, et trauma md&ju inimeste
heaolule on alahinnatud ning sotsiaalhoolekandeasutustel puudub iildjuhul traumateadlikkuse
alane ettevalmistus, mis v0ib pdhjustada abivajajate re-traumeerimist (Fallot&Harris 2001,
Baird&Alaggia, 2021). Nad leidsid, et traumakogemusega inimese toetamiseks ei pea
tingimata abistama neid traumakogemuse tO6otlemisel vaid palju tuge on ka keskkonna
loomisest, kus meeskonnal on teadlikkus traumakogemusega inimeste moistmisest ning selleks
on kohandatud ka organisatsiooni toimimine koigil tasanditel (Fallot&Harris, 2008). See on
joukohane igale organisatsioonile kuid eeldab organisatsioonikultuuri muutmist nii teadmiste,
hoiakute kui oskuste osas (Fallot&Harris, 2008). Traumateadliku ldhenemist on enim uuritud
meditsiini ja hariduse valdkonnas, kuid see on praeguseks kujunenud paradigmaks, mis on
leidnud kasutust organisatsioonides sdltumata tegevusalast (Champine et al. 2019). Knight'i
(2015) arvates on traumateadliku lahenemise kaudu voimalik lahti mdtestada inimese tdnaste
probleemide seos tema mineviku traumaga. Traumateadlikust ldhenemisest tuleb eristada

samas traumakeskset vOi traumaspetsiifilist ldhenemist, mis keskendub traumakogemusest
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tervenemisele 1dbi noustamise ja Kliinilise sekkumise. Poole&Greaves (2012) on siiski
seisukohal, et emotsioonide juhtimise oskuste arendamine sobib tihtviisi nii traumateadliku kui
traumakeskse ldhenemise toovahendiks. Suurem teadlikkus emotsioonidest ja nende
diinaamikast t66kohal omab mitmeti positiivset moju: vdhendab {ildist stressitaset, suurendab

tulemuslikkust, to6rahulolu ning juhtimisoskusi (Dolezal&Gibson, 2022).

Esimese traumateadliku ldhenemise mudelina asuti 1980.ndatel USA s Philadelphias kasutama
Pithamu mudelit (Sanctuary Model) t66s akuutsete psiitihikahidiretega patsientidega, kes olid
kogenud lapsepdlvetraumat ning kuna mudel osutus tulemuslikuks, hakati peagi seda kasutama
ka muudes tervishoiu- ja sotsiaalhoolekande valdkondades (Greer, 2023, Champine et al.
2021). Piihamu mudeli kohaselt loetakse traumateadlikuks organisatsioonikultuuri, mis (i) loob
ja hoiab turvalisust (ii) Gpetab juhtima oma emotsioone ja looma seoseid oma tunnete ja mdtete
vahel (iii) Opetab sotsiaalseid oskusi sh konflikti lahendamist (iv) Opetab enesekontrolli,
enesejuhtimist ja vOoimu jagamist (vi) Opetab avatud suhtlust, enda vairtustamist ja piiride
seadmist (vii) Opetab tervislike suhte loomist ja hoidmist ning (viii) kaotustest ldbitulekut,
lootuse taastamist, elu motet ja tdhendust (Bloom, 2007). Piihamu mudelit peetakse heaks
teejuhiks organisatsiooni muutmisel turvalisust ja taastumist vddrtustavaks kogukonnaks
(Champine et al. 2021), selle viljadpet viivad ldbi sellekohased koolitajad (Greer, 2023) ning

selle rakendamine on tervishoiu- ja hoolekande organisatsioonides levinud ténaseni.

Teine traumateadliku 1dhenemise mudel, millele viitab muuhulgas enamik autori poolt t66
koostamisel labitootatud teadusartiklite autoreid, parineb USA valitsusasutuselt Uimastite
Kuritarvitamise ja Vaimse Tervise Teenuste Agentuurilt (SAMSHA), mis sonastas 2014.a.
raamistiku, méaratledes nii traumateadliku ldhenemise eeldused, pShimotted kui rakendamise
voimalikud etapid. Raamistiku koostamisel voeti aluseks neurobioloogia viimased avastused,
traumast tervenenud inimeste ettepanekud ja praktikute (psithholoogid, padstjad, politseinikud)
kogemused. Traumateadliku l&henemise sisuks on SAMSHA arvates organisatsiooni koigil
tasanditel baasteadmiste omamine sellest, mis on trauma ning kuidas see mojutab nii
tiksikisikut, peresid, meeskondade omavahelisi suhteid organisatsioonis kui kogukondi
tervikuna (Gray, 2023). SAMSHA maéaératluse jargi on programm, organisatsioon vdi siisteem

traumateadlik, kui see oskab &ra tunda trauma mérke ja tunnuseid ning see teadmine on viidud
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organisatsioonikultuuri, -protsessidesse ja igapdevategevustesse, Kaitstes seeldbi koigi jaoks
turvalist tookeskkonda (SAMSHA, 2014; Elliot et al. 2005; Baird&Alaggia, 2021). Ranjbar et.
al (2020) arvates on traumateadlik ldhenemine inimestest hoolimine tdhelepanclikul ja
kaastundlikul moel, austades nende piire ja ootusi. Crole-Rees et al. (2023) arvates voiks
traumateadliku organisatsiooni liige osata kiisida ,,mis sul juhtus* ja teada, kuidas reageerida.
SAMSHA traumateadlikkuse kuut pdhimdtet (vt Joonis 1) peavad mitmed t66s viidatud autorid
optimaalseks teejuhiks traumast tervenemise toetamisel nii individuaalsel kui kollektiivsel
tasandil. Nendeks on turvalisus, usaldusvaarsus, kogemuskaaslaste tugi, koostdo, joustamine
ja mitmekesisus. Esmalt tagatakse organisatsioonis nii fiilisiline kui psiithholoogiline turvalisus
ning selle kdigus hinnatakse muuhulgas ka oma sidusgruppide taju. Jargmise, usaldusvaarsuse
pohimdtte sisuks on lugupidav suhtlus ning tegevuste libipaistvus, see holmab muuhulgas
lihtsas keeles sonastatud teenuste tingimuste ja mugavate teeninduskanalite olemasolu.
Kogemuskaaslaste tugi kui pohimdte eeldab organisatsiooni avatust, et traumakogemusega
inimesed julgeksid oma lugusid jagada, seda tehes, on teistel sarnase kogemusega inimestel
voimalik samastuda ning see ldhendab meeskonda. Koostoé pShimdte seisneb koigi
organisatsiooni lilkmete kaasamist traumateadliku lahenemise rakendamisel ning tahet iihiselt
traumakogemusega tiimiliikmeid toetada. Joustamine tdhendab valmisolekut koguda ja
arvestada traumateadlikkuse osas kogutavat tagasisidet ning kultuuri- ajaloo- ja soopdhine

teadlikkus seda, et iiksteise erinevusi austatakse ja diskrimineerimisest hoidutakse.

Emotsionaalne ja fiiiisiline Usaldusviirsus ja .
turvalisus Libipaistvus Kogemuskaaslaste tugi
lugupidav suhtlus teiste traumakogemusega
organisatsiooni fisiline Kilalislahkus, vigade T i
iimbrus ja suhtlusviis on tema tunnistamine organisatsiooni camastumise véimalust
huvigruppide jaoks turvaline tegevuste ldbipaistvus

vooe s . oustamine, héil ja s :
Koostdo ja vastastikkus TS valikelj d J Kult~uu'r|-, ajalqo- ja
koigil organisatsiooni liikmetel o . . SEURIIEE R E RS
on roll traumateadliku |nd|V|duaa!se|§ tugevusi ja organisatsiooni poliitikad
lihenemise rakendamisel, koéie’fmsl’ ’k”‘lzr gaa“k*?e’ hoiduvad diskrimineerimisest
organisatsioonil on reaalne CEUNETlIR.S | Ol ning arvestavad erinevate

soov lahendusi leida arvestada traumateadlikkust : . ‘ :
suurendavat tagasiside huvigruppide vajadusi

Joonis 1. SAMSHA traumateadliku ldhenemise pohimotted
Allikad: SAMSHA, 2014; Elisseou, 2023; Alessi&Kahn, 2022, autori koostatud
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SAMSHA traumateadlikkuse pohimdtteid kasutades on organisatsioonil voimalik traumat
kogenud huvigruppide liikmete turvatunde taju taastamist toetada ning nende toimetulekut
suurendada. Turvalised suhted ja keskkond on sel teekonnal maiédrava tdhtsusega.
(Steele&Malchiodi, 2010, Hopper, Bassuk&Olivet, 2009, Parr, 2016) Organisatsioonid, mille
tookeskkond on valdkonna v&i t60 iseloomu piisivalt kdrge stressitasemega (nt eesliini
tootajad), voivad sattuda suurema tdendosusega posttraumaatilise stressihdire riskigrupiks.
Sellises tookeskkonnas on eriti oluline hoida psiihholoogilist turvalisust ning usalduslikke
suhteid kolleegidega, et stressirohketest episoodidest taastuda ning viltimaks végivalla
kasutamist oma kolleegide voi ldhedaste peal ning sdltuvushdirete tekkimist
(Raver&McElheran, 2022). Traumateadliku ldhenemise rakendamine vd&imaldab
destigmatiseerida meeskonnaliikmete vaimse tervise muresid, lisaks tekib parem teadlikkus
trauma mdjust inimese keha ja aju toimimisele. Kui organisatsiooni juhid asuvad neid teadmisi
rakendama (kasutades aktiivset kuulamist ja sotsiaalset tuge) ja jagavad uute oskuste positiivset
moju igapdevaelu viljakutsetega toimetulekule, suurendab see organisatsioonis turvatunnet,
kriisidest ldbitulekut ning kokkukuuluvust. Tundmaks ennast turvaliselt on oluline tunda
kehtivaid mangureegleid, mis toetavad organisatsiooni viirtusi ja mida rangelt jargitakse.
Juhid ise peavad olema siin eeskujuks, sest kui halba kaitumist tolereeritakse, devalveerib see

kogu tehtud t66 ja demoraliseerib kogu organisatsiooni (Fallot&Harris, 2001, Manning, 2022).

SAMSHA traumateadliku ldhenemise mudeli kohaselt teadvustab organisatsioon, et iga
temaga kokkupuutuv inimene v3ib olla potentsiaalselt traumakogemusega, see voib mdjutada
inimese reaktsioone ning sellega tuleb arvestada, et toetada tema tervenemist (Elliot et al.,
2005; Goodwin et. al. 2016). Uldjuhul inimesed ei kipu oma traumakogemust jagama,
teinekord ei pruugi nad ise teadvustadagi, et on traumat kogenud, seega aitab traumateadlik
lahenemine teadlikkuse suurendamise kaudu selgitada, kuidas meiega juhtunud siindmused on
meid mojutanud (Stokes et. al. 2024). Isikliku kogemuse puudumine ja vdhene teadlikkus
trauma tagajérgedest on peamised pdhjused, miks selle teematika vastu on seni olnud huvi
vidhene (Edelman, 2023).
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Uuringud meditsiinivaldkonnas néitavad, et traumateadlikkuse suurendamine mojutab
positiivselt meeskonna ja patsientide rahulolu, suurenenud turvatunde, usalduse, eneseteadvuse
ja saavutuste nautimise kaudu (Greer, 2023), lisaks paraneb organisatsiooni sisekliima,
(Elissou, 2023). Suurem teadlikkus julgustab trauma siimptomite dratundmisel ka kohaselt
reageerima (McNaughton et al. 2022). Uuringud hariduses, kus traumateadlikkuse fookus on
olnud suhete loomise oskusel, nditavad, et traumateadliku ldhenemise rakendamise tulemusel
on paranenud suhted nii Opilastel omavahel, Opetajatega kui pereliikmetega (Wilson-
Ching&Berger, 2024). Oma Klientidele kriitilise kompetentsi pakkumine vdimestab
meeskonda, sest igal kliendikontaktil voib potentsiaalselt olla moju kliendi tervenemisele
(Trinkle, 2021). Uuringud vanglapersonali seas on ndidanud, et arusaamine traumast ja selle

seostamine inimkditumisega suurendas kaastundlikkust ja empaatiat (Crole-Rees et al. 2023).

Eelnevat kokku vottes, voimaldab traumateadliku ldhenemise mudeli rakendamine Saada
organisatsioonil teadlikuks negatiivsetest tagajargedest, mida traumakogemus voib nii
organisatsiooni tootajatele kui tema muudele huvigruppidele tekitada ning Opetab tegutseb
viisil, mis aitab neid mojusid leevendada. Traumateadlik organisatsioon oskab mérgata trauma
stimptomeid, mdistab traumakogemusega inimeste vajadusi ning kohandab oma té6korraldust
ja -keskkonda vastavalt. Traumateadliku ldhenemise rakendamine omab labitodtatud
teaduskirjanduse ning varasemate uuringute pdhjal positiivset mdju organisatsioonile.
Teadlikkus traumakogemuse mojudest suurendab meeskonnaliikmete eneseteadvust, parandab

nende omavahelisi suhteid ning tdstab turvatunnet tookeskkonnas.

1.2 Trauma m@iste, liigid ja mdju inimesele organisatsioonilises kontekstis

Trauma madistele pole iihte diget definitsiooni, kuid mitmed kéesolevas t60s viidatud autorid
kasutasid trauma defineerimisel SAMSHA 2014.a. traumateadliku ldhenemise mudeli
raamistikus toodud méaratlust:

., trauma on ootamatu siindmus, siindmuste jada voi asjaolude kogum, mis mojub inimesele
fiitisiliselt voi emotsionaalselt kahjustavalt voi tema elu ohustavalt ning omab piisivat moju
tema heaolule nii vaimsel, fiiiisilisel, sotsiaalsel, emotsionaalsel kui hingelisel tasandil*
(SAMHSA, 2014, Elisseou, 2023; La Capra, 2014; Manning, 2022; Morgan, Jason&Royster

2023; Wilson-Ching&Berger, 2024). Antud maératluses eristatakse trauma defineerimisel
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kolme komponenti — (i) kahjustav voi ohtlik siindmus (ii) inimese kogemus siindmuse ajal ja
tema tolgendus juhtunust ning (iii) siindmuste kestev kahjustav mdju (SAMSHA, 2014a).
Traumeeriv pole siindmus ise, vaid just seda kogeva inimese voimetus sellega toime tulla ja
selle hilisem tagajdrg — nt minapildi voi ohutaju kahjustumine (Edelman, 2023). Isobel et al.
(2021) samas leiab, et just siindmus ja selle ajaline kestvus méérab tagajiargede ulatuse.
Lapsepodlves kogetud viagivald, hiiljatus, kuritarvitused ja muud traumeerivad siindmused
mdjutavad otseselt inimese emotsionaalset, kognitiivset ja psiihhosotsiaalset arengut sh
suhtlemisoskust ning oma tunnetega toimetulekut (Loomis, Rose&Mitchell 2023). Seetottu on
ka organisatsiooni tasandil oluline mdista traumakogemuse otsest moju nii ajule kui kehale aga
ka seda kuidas trauma mdjutab inimese maailmavaadet, tdekspidamisi ja suhteid teiste
inimestega. (Steele&Malchiodi, 2010, Loomis, Rose&Mitchell 2023) Mitmed t66s viidatud
autorid (Van der Kolk, 2005, Steele&Malchiodi, 2010 ja Cutuli, Alderfer&Marsac 2019) on

trauma mdistet laiendanud ka intensiivse voi pikemaajaliselt kestva stressi mojudele.

Autori poolt 1abitootatud teaduskirjanduse pdohjal polnud voimalik leida ka iihtset traumade
lilgitust. Joonisel 2 on toodud autori poolne késitlus traumade liikidest, mis eristab
individuaalset, isikutevahelist, kollektiivset ja strukturaalset traumat. Koik viidatud neli trauma
liiki voivad erineval moel, erineval eluetapil ning erineva kestvusega mojutada inimese
kaditumist ning avalduda autori hinnangul nii indiviidi kui organisatsiooni tasandil.
Individuaalne trauma puudutab vahetult vaid {iht inimest kas {ihekordse voi korduvate
siindmuste (nt onnetus, lein) tagajdrjel. Isikutevaheline trauma on seotud psiihholoogilise
iileelamisega seoses fiilisilise vOi emotsionaalse végivalla tarvitamisega teise isiku poolt (nt
kahjustavad lapseea siindmused). Kollektiivne trauma on traumaatiline siindmus, mida kogeb
ttheaegselt palju inimesi voi kogukondi (nt sdda, looduskatastroof, onnetus). Strukturaalne
trauma on seotud traumaatiliste minevikusiindmuste mdjude iilekandumisega jargmistele
polvkondadele 1dbi kasvukeskkonna. Manningu (2022) arvates mojutavad emotsionaalsed
kahjustused inimeste kéitumist ja heaolu erinevalt, sOltudes varasematest kogemustest,
stressitaluvusest ja sotsiaalse toetuse olemasolust, seega tuleb organisatsiooni tasandil abi
pakkumisel ldheneda igale traumat kogenud inimesele individuaalselt, selgitamaks vélja,
millist abi ta konkreetsel juhul vajab. Onnetusi, raskeid haigusi, surmajuhtumeid, aga ka

isikuvahelisi konflikte ning kogu meeskonda hdlmavaid ootamatuid ebameeldivaid siindmusi
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esineb ka tookeskkonnas. Seega on organisatsiooni tasandil oluline teadlikkuse teke sellest,
kuidas trauma inimest mdjutab ning milliste stimptomite kaudu on vdimalik seda tuvastada.
Lisaks on oluline teadvustada, et trauma tagajérjel tekkinud vaimse tervise probleemidele

olemas tohus psiihholoogiline ravi (Van der Kolk, 2005).

Isikutevaheline trauma

Psiihholoogiline tileelamine ithekordselt Bsilhholoogiline fileelamine seonduvalf
ajas eraldatava voi korduva ajas ﬁlus111-se voi emotsionaalse vagivallaga
eristamatu siindmuse tagajirjel nt kahjustavad lapseea siindmused, mis

= : : on Gonestanud lapse turvatunnet,
nt dnnetus, lein, raske haigus stabiilsust ja kiindumust

Individuaalne trauma

Strukturaalne (ajalooiilene)

Kollektiivne trauma trauma
Traumaatiline siindmus, mida kogeb traumaatiliste minevikusiindmuste
tthiselt palju inimesi v kogukondi mojude iilekandumine jargmistele

polvedele 14bi kasvukeskkonna pohjusel,
et vanem generatsioon ei saanud
vajalikul hetkel tuge traumaga
toimetulekul

nt sdda, repressioonid, looduskatastroof,
onnetus, epideemia

Joonis 2. Trauma liigid
Allikad: Elisseou, 2023; La Capra, 2014; Manning, 2022; Morgan, Jason&Royster, 2023;
Wilson-Ching&Berger, 2023, autori koostatud

Osa traumaatilisi stindmusi salvestuvad alateadvusesse vaid méalupiltidena, mida ei osata sel
hetkel lahti seletada. Lisaks alateadvusele, salvestub traumaatiline olukord ka kehamaillu ning
keha voib mérku kui samalaadne olukord kordub. Seega trauma on ka fiisioloogiline, mitte
pelgalt psiihholoogiline ndhtus (Steele&Malchiodi, 2010). Trauma stimptomid avalduvad
indiviidi tasandil niisiis kas fiiiisiliste, psithholoogiliste voi kditumuslike ndhtustena, kuid neil
on otsene mdju ka organisatsiooni tasandile, seda nii tdotajate motivatsiooni languse kui
sagenenud haigestumise ndol. Joonisel 3 on toodud erinevatel tasanditel kogetavad voimalikud

trauma stiimptomid nii indiviidi kui organisatsiooni tasandil.
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Fiiiisilised
Paanikahood
Valud rinnus

Mailusahvatused
Higistamine

Unehéired

Psiihholoogilised

Korgenenud drevus
Keskendumisraskused
Madal enesehinnang
Ebareaalsuse tunne
Eluisu kadumine
Suitsiidimotted

Kiitumislikud
Sotsiaalsetest
kontaktidest
eemaldumine
Enesevigastamine
Alkoholi ja muude
monuainete
kuritarvitamine

INDIVIIDI TASAND

Joonis 3. Trauma siimptomid

Allikad: Steele&Malchiodi, 2010, Cutuli et al. 2019, autori koostatud

temaga toimub kui selles osas, kuhu abi saamiseks poorduda.

Tootajate toorahulolu langus

Tootajate motivatsiooni
langus

Tootajate toovoimelangus
Sagenenud haiguslehed
Tootajate 14bipolemine

Pingestunud suhted
tookeskkonnas

ORGANISATSIOONI
TASAND

Organisatsioonis voivad trauma siimptomid avalduda suhete pingestumise néol kolleegidega,
vihenenud keskendumisvoimes voi voimetuses aktiivselt tegutseda (Van der Kolk, 2015).
Traumakogemuse tagajdrgede tottu on pérsitud inimese voime oma olukorrast véljapddsu
leidmisel ja tema toetamiseks loodud teenuste iilesleidmisel (Barret, 2019). Seetottu voib
traumateadlikkus tookohal, eriti juhi teadlikkus ja vOime &ra tunda trauma siimptomeid, aidata

otseselt kaasa ka traumakogemusega inimese teadlikkuse suurenemisele nii selles osas, mis

1.3 Traumateadliku lihenemise rakendamise véimalused organisatsioonides

Traumateadlik ldhenemine on hetkel juhtimise valdkonnas veel suhteliselt uus fenomen, seega
puudub valdkondade iileselt konsensus, mida tuleks selle rakendamise kaudu saavutada ja
kuidas seda moota (Trinkle, 2021) samas sobivaks inspiratsiooniks mistahes valdkonna

organisatsioonile voiksid olla SAMSHA sellekohased juhised. Traumateadliku ldhenemise
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rakendamiseks peab SAMSHA traumateadliku ldhenemise raamistiku kohaselt olema
organisatsioonil arusaamine sellest, mis on trauma, voime tunda &ra trauma siimptomeid ning
lahtuda juhtimispohimatetest, mis on vastavuses traumateadliku ldhenemise pShimotetega ning

tagavad turvalise tookeskkonna (vt Joonis 4).

Arusaamine organisat-
mis on trauma _trauma siooni Arvalise
ja kuidas selle sumptomite vastavus t55keskk
tagajirjed dra tundmine trauma- 0?1 O?Sm i(:éna
inimesi teadlikule
mojutavad lihenemisele

Joonis 4. SAMSHA traumateadliku ldhenemise rakendamise eeldused
Allikad: SAMSHA, 2014; Edelman, 2023, autori koostatud

Trinkle (2021) arvates algab traumateadlikkus heatahtlikkusest enda ja teiste suhtes.
Mentaliteedi omaksvotmine, et me ei saa juhtunut muuta aga saame valida suhtlus- ja
tegutsemisviisid taastumiseks ja edasise traumeerimise drahoidmiseks (Sweeney&Taggart,
2018, Edelman, 2023). Usaldusel ja kaastundel pdhinev suhtlus pakub turvatunnet haavatavas
olukorras ja aitab terveneda traumast (Van der Kolk, 2015). Vihene usaldus on mark véhesest
kaasatusest ja jagamisest (Dietrich, 2012). Kuivord me ei tea kui suur osa organisatsioonist
kogeb just hetkel traumat voi omab selle moju varasemast, tuleb ka koolitusmaterjalide
ettevalmistamisel re-traumeerimise riskiga arvestada nt kohelda ettevaatusest koiki osalejaid
potentsiaalselt traumakogemust omavaks (Edelman, 2023). Traumakogemusega inimesi voib
olla ka organisatsiooni klientide, koostodpartnerite voi omanike hulgas, kellele on vordselt
voimalik pakkuda psiihholoogiliselt turvalist keskkonda ning heatahtlikku suhtlusviisi.
Uuringute tulemused niitavad, et traumateadliku lahenemise rakendamise eeldusteks on ka
organisatsiooni litkmete valmisolek 1dhenemise sisseviimiseks oma organisatsioonikultuuri
(Crole-Rees et al. 2023). Traumateadliku ldhenemise kasutuselevott eeldab niisiis

organisatsioonikultuuri  muutmist alates hoiakutest, teadmistest kuni igapédevaste
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kéditumisjuhisteni (Edelman, 2023). Knight'i (2015) arvates jOutakse seeldbi turvalise ja
stabiilse keskkonna loomiseni, kus inimesed tunnevad, et neid toetatakse nende elus vajalike
muudatuste tegemiseks (Knight, 2015). Cutuli (2019) soovitab protsessi mahukuse tottu
rakendada seda etappidena.

SAMSHA soovitab traumateadliku ldhenemise sisseviimisel organisatsioonil 1dbi mdelda
tegevused, mille on autor Joonisel 5 jaganud kolme teemaplokki: teadlikkus, turvalisus ja
juhtimine. Teadlikkusega seotud tegevused hdlmavad jérjepidevat koolitust, traumateadliku
ldhenemise pohimdtete tundmise ja tditmise hindamist ning kogemuste vahetamist
sektoriiileselt teiste organisatsioonidega. Turvalisusega seotud tegevused hdlmavad fiitisilise
ja psithholoogilise turvalisuse tagamist, traumakogemusega inimeste sisendite arvestamist ning
valitud meetmete piisavuse regulaarset hindamist. Juhtimisega seotud tegevused hdlmavad
traumateadliku ldhenemise rakendamiseks vajalike ressursside olemasolu, traumateadliku
ldhenemise arvestamist oma poliitikates ning missiooni sdonumis ning kontrolli kasutatavate

meetmete tohususe ile.

SEKTORITE VAHELINE KOOSTOO TRAUMATEADLIKKUSE

EDENEMISE KONTROLL
tthise arusaamise loomine traumateadliku SKRIINING N
lithenemise sisust ja mojudest, kogemuste  regulaarsed hindamised Kkas valitud Jarjepidev kontroll kasutatavate
. ’ g : meetmete tohususe osas
vahetamine meetmed on traumateadlikud
HINDAMINE KAASAMINE POLIITIKAD
mdoddikute kasutamine, mis niitavad kas traumakogemusega inimeste traumateadlik lihenemine kajastub
traumateadliku Eihenemise pdhimétteid sisendiga arvestatakse organisatsiooni polittikates ja
tuntakse ja tdidetakse traumateadlike meetmete valikul missioonis
FUUSILINE JA
KOOLITUS PSUHHOLOOGILINE RESSURSID
regulaarne traumateadlikkuse TURVALISUS ‘ .organisatsioonil on Val}endid ja}
suurendamine ja kogemuskaaslaste toe kdik huvigrupid tunnevad ennast Eieed traumateadhku lihenemise
freening turvaliselt ja hoituna rakendamiseks
TEADLIKKUS TURVALISUS JUHTIMINE

Joonis 5. SAMSHA traumateadliku lihenemise rakendamiseks vajalikud tegevused
Allikad: Elliot et al. 2005; Sweeny et al. 2018; SAMSHA, 2014, autori koostatud
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Viidatud tegevuste rakendamise kaudu on vdimalik suurendada organisatsiooni teadlikkust
traumast, tunda sobivaid reageerimisstrateegiaid ning suurendada toetavat tookeskkonda
(Champine et al. 2019). Traumateadlikkus holmab teadlikkust nii teiste inimeste kui iseenda
traumast. Seega ka individuaalsel tasandil peab meeskonna liikmetel olema valmisolek
eneseanaliilisiks ja pingutuseks, et muutust ellu viia (Trinkle, 2021). Organisatsioon peab
hoolitsema oma litkmete todalase heaolu eest aga dpetama neile vajadusel ka enesejuhtimise
tehnikaid, et nende elu ka véljaspool t66d oleks rahuldust pakkuv. Purtle (2018) leiab, et
traumateadlikkuse koolitus peaks holmama Gpetust trauma mojudest, strateegiaid traumat
kogenud inimese toetamiseks ning enesehoiu oskusi sh toimetulekut stressirohketes
situatsioonides. Sellekohane koolitus on vajalik selleks, et tekiks arusaamine trauma ja inimese
kéditumise vahel olevast seosest ning enesekindlus vastavate oskuste rakendamiseks (Loomis,
Rose&Mitchell 2023). Rahulolev tédtaja pakub suuremat vairtust ka endast viljapoole
(Trinkle, 2021). Uuringud néitavad, et teatud maéral annavad hdid tulemusi juba iihekordsed

poolepievased koolitused (Loomis, Rose&Mitchell, 2023).

Traumateadliku ldhenemise rakendamiseks vajalike tegevustega alustamiseks tuleks
organisatsioonil esmalt kaardistada olemasolev olukord, viies 1dbi kiisitluse oma todtajate ja
klientide seas, hindamaks organisatsiooni traumateadlikkuse taset (madal-keskmine-korge).
Traumateadlikkuse taseme hindamiseks saavad organisatsioonid kasutada spetsiaalseid
enesehindamise teste (O-TIPS ja selle lithendatud versioonid), mille kiisimused on iiles
ehitatud SAMSHA traumateadliku 1dhenemise raamistiku pohimaotetele ja moddavad tootajate
taju nende tookeskkonda, suhtlemist kolleegide ja klientidega, kaasamist ja todprotsesse
puudutavas (vt magistrito6 LISA A). Saadud vastuste kaudu on vodimalik hinnata
traumateadlikkust nii teenuste osutamise, juhtimise kui siisteemide tasandil erinevates
valdkondades tegutsevatel organisatsioonidel. O-TIPS kiisimustiku koostajad on soovitanud ka
ise just traumateadliku praktika rakendamisega algust tehes kiisimustikus toodud
teemavaldkondi 1dbi moelda. (Manian et al. 2021).

Hesketh’i (2017) arvates tuleks tdiendavalt analiilisida haiguslehti (sagedus, pohjused),
moistmaks organisatsiooni ja selle litkkmete stressitaset ja selle pohjuseid nt vihene kaasatus,

kehv juhtimine, iiletunnid, t660nnetused jne. PTSH diagnoosiga inimesed kasutavad
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haiguslehte keskmiselt 3,6 paeva kuus (Greer, 2023). Ka ldbipdlemise siimptomid vdivad olla
lahendamata trauma véljendus, mistottu on oluline tunda trauma tundemérke ja tervenemist
toetavaid tegevusi. Hiljutised uuringud on leidnud seoseid lapsepdlve kahjustavate siindmuste

ja labipdlemise vahel. (Elisseou, 2023)

Traumateadliku 1dhenemise sisseviimine USA Clevelandi rehabilitatsioonikeskustesse Opetas,
et muudatuse ldbiviimiseks voiks planeerida vihemalt 5 aastat, organisatsiooni valmidust
muutuseks tuleks eelnevalt kontrollida ning esmalt tuleks koolitada juhte ja siis jark-jargult
litkuda allapoole (Holmes et al. 2023). Traumateadliku lihenemise rakendamine véljendub
tootajate vahetus kéitumises klientidega aga ka kliendi tajus, kuidas organisatsioon paistab
vélja meedias, milline on organisatsiooni maine ja fiilisiline keskkond, mis kogumis mojutab
kliendi hinnangut pakutavale teenusele ja tema heaolu (Trinkle, 2021). Usalduslik, aus ja
kaastundlik suhtlus mdjub tervendavalt paranemisel traumast ja aitab dra hoida lahendamata

traumast kdivituda voivaid reaktsioone (Sweeny et al. 2018, Van der Kolk, 2015).

Suurimateks kitsaskohtadeks traumateadliku ldhenemise rakendamisel on peetud kehtiva
tookorralduse ja poliitikate ebasobivust (McNaughton et al. 2022), meeskonnaliikmete
ajapuudust (Loomis, Rose&Michell, 2023, McNaughton et al. 2022), juhtide toetuse
puudumist (Loomis, Rose&Mitchell, 2023), ebaselgust traumateadliku ldhenemise
votmekomponentidest (Crole-Rees et al. 2023), valdkonnaiileste terminite ebaiihtlust
(Jackson&Jewell, 2021), kaastundevdasimust (Elisseou, 2023), samuti keerukust
traumateadliku lahenemise tulemuslikkuse mdotmisel (Palfray et al. 2019, Bailey et al. 2019).
Kui ei osata modta seda, kas olemasolev personal, poliitika voi siisteem on traumateadlik voi
valitud ldhenemine on tulemuslik, on vdimatu hinnata ka oma edenemist voi arengukohti.
Uheks vdimaluseks on siin pakutud regulaarseid meeskonnaliikmete hindamisi nende
traumateadlikkusest ja uskumustest ning nende tulemuste pdhjal jarelduste tegemist, milline
osa meeskonnast vajab veel tdiendavat véljadpet (Beehag et al. 2023). Vidhe on mdddetud
traumateadliku ldhenemise rakendamise tulemuste otsest mdju sidusgruppide heaolu
suurenemisele (Champine et al. 2019).

Puudub konsensus, mida traumateadliku 1dhenemise rakendamise tulemusena soovitakse niha,

kas turvalisemat keskkonda, to0stressi vihenemist voi viahenenud kulusid tervishoiule (Bailey
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et al. 2019). Paljudel juhtudel on jadnud traumateadliku 1dhenemise kasutamine ka sisutiihjaks
loosungiks, mis on kirja pandud kuid mida tegelikult ei rakendata (Becker-Blease, 2017).
Traumateadlikku ldhenemist pole voimalik rakendada ilma psiihholoogiliselt turvalisel,
toetaval ja usaldaval viisil organisatsiooni liikmete kaasamiseta, vordselt oluline on ka heade
suhete olemasolu, kus kaastundlikult ja avatult suhtutakse ebaselgetesse ndhtustesse (Stokes et
al. 2024). Barjaarideks traumateadliku lahenemise rakendamisel on peetud ka organisatsiooni
sisemisi viljakutseid (Crole-Rees et al. 2023) ning meeskonnaliikmete erinevat suhtumist
traumateadliku ldhenemise edukusse, mis takistavad seda tdeliselt rakendada (Beehag et al.
2023). Meeskonnaliikmed, kes alahindavad trauma md&ju inimese kiitumisele, seavad
ebarealistlikke ootusi teiste kditumisele ning tdlgendavad valesti inimeste reaktsioone (Beehag
et al. 2023). Sweeny&Taggart (2018) leiavad samas, et kdigil organisatsioonidel on voimalik
luua traumateadlikust ldhenemisest endale sobilik narratiiv ning vdimatu on leida universaalset
koigile sobilikku kasitlust. Oluline on kaasata traumakogemusega inimesi traumateadlikku
lahenemist arvestavate poliitikate ja teenindusstandardi iimbervaatamisse, kuivord ainult
nemad on teadlikud sellest, mis tervendab ja mis kahjustab (Sweeny&Taggart, 2018).
Traumakogemust omamata, ei pruugi me aduda, et fiilisilise turvatunde pakkumisel voivad
teinekord uhked tugitoolid, padjad v6i mahe muusika kadivitada hoopis kellegi lahendamata
trauma (Becker-Blease, 2017).

Tervisekriisi kestel sattusid sotsiaalsesse isolatsiooni iiksi elavad inimesed, kelle jaoks t661
kdimine voib sdltuvalt kdimasolevast eluperioodist olla pohiliseks suhtlemise véljundiks. Eesti
rahvastiku vaimse tervise uuringu kohaselt esineb iiksi elavatel inimestel rohkem vaimse
tervise probleeme kuivdrd tajutud sotsiaalse toe puudumine on iiks suuremaid depressiooni
riskitegureid. Suurenenud on ka noorte vaimse tervise mured, kuivord nad ei tea, kuhu
poorduda, ei usu, et miski aitaks ja peavad teenuste hindu korgeks (Tervise Arengu Instituut,
2022). Traumateadlik ldhenemine organisatsioonis aitaks autori hinnangul iiletada ka
eelkirjeldatud véljakutseid. Lisaks sellele, on traumateadliku ldhenemise rakendamise kaudu
voimalik autori hinnangul maandada ka tookeskkonnas esinevate psiihhosotsiaalsete
ohuteguritega seotud riske. Viimaseks loetakse muuhulgas ebavordne kohtlemine, kiusamine
ja ahistamine t60l, to0taja voimetele vastav t60, pikaajaline tootamine iiksinda ja monotoonne

t00, mis voivad pohjustada toostressi (TTOS § 9.1). Té0andja peab kohandama téokorralduse
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kutsehaiguste hulka ka to6keskkonnas tekkinud posttraumaatiline stressihéire.

Tabel 1

Traumateadlikkuse positiivne moju organisatsioonile -teoreetilised kdsitlused

Traumateadlikkuse
positiivne mdju
organisatsioonile

Dolezal
2022

Elliot
2005

Baird&
Alaggia
2021

Stelnicki
2021

Greer
2023

Elissau
2023

Crole-Rees et
al.2023

Uldise stressitaseme
vihenemine

+

+

Tulemuslikkuse
suurenemine

+

To66rahulolu
suurenemine

Juhtimisoskuste
paranemine

Traumat kogenud
sidusgrupi liikkmete
heaolu suurenemine

Tookeskkonna
turvalisuse
suurenemine

Personali vaimse
tervise murede
destigmatiseerimine

Personali
eneseteadlikkuse
suurenemine

Suhete loomise ja
hoidmise oskuste
paranemine

Kaastundlikkuse ja
empaatia suurenemine

Allikas: autori koostatud

Tabel 2

Traumateadliku ldhenemise rakendamisel ilmnenud kitsaskohad -teoreetilised kisitlused
Traumateadliku Mc- Elisseou | Palfrey | Champine | Sweeny | Becker | Crole-
ldhenemise Naughton | 2023 2019 2019 2018 Blease | Rees et
rakendamisel ilmnenud | 2022 2017 al.
kitsaskohad 2023
Tookorralduse ja |+

poliitikate

mittevastavus

Personali ajapuudus +

Personali +

kaastundevasimus
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Raskused +
tulemuslikkuse
modtmisel
Puudub  mdjuanaliiiis +
sidusgruppide  heaolu
muutusest
Traumakogemusega +
inimeste ebapiisav
kaasamine
Traumateadlik +
ladhenemine on jadnud
sisutiihjaks loosungiks
Meeskonnaliikmete +
erinev suhtumine

Allikas: Autori koostatud

Arvestades eeltoodut, omab traumateadliku ldhenemise rakendamine ldbitootatud
teaduskirjanduse ning varasemate uuringute pdhjal positiivset mdju organisatsioonile,
parandades meeskonnaliikmete eneseteadvust ja nende omavahelisi suhteid, tdstab turvatunnet
tookeskkonnas ja suurendab traumat kogenud kolleegide heaolu (vt Tabel 1). Traumateadliku
lahenemise rakendamise tulemusel saavad organisatsiooni liikmed teadlikuks trauma
voimalikust mdjust inimesele, oskavad dra tunda trauma siimptomeid ning on omandanud
suhtlemis- ja tegutsemisoskused, mis toetavad psiihholoogiliselt turvalist tookeskkonda.
Oluline on seejuures traumakogemusega inimeste kaasamine traumateadlikku 1dhenemist
arvestavate poliitikate ja teenindusstandardi timbervaatamisse, kuivord ainult nemad on
teadlikud sellest, mis tervendab ja mis kahjustab. Traumateadliku ldhenemise rakendamisel
ilmnenud Kitsaskohtadena (vt Tabel 2) on varasemate uuringute pdhjal esile kerkinud
valmisoleku puudumine traumateadliku ldhenemise rakendamiseks, nditeks kehtiva
tookorralduse ja poliitikate ebasobivust, meeskonnaliikmete ajapuudust, juhtide toetuse
puudumist aga ka keerulises seisus meeskonnaliikmete toetamisega paratamatult tekkivat

kaastundevasimust.
2. Uuring traumateadliku liihenemise rakendamisest Eesti organisatsioonides
2.1. Uurimisprotsessi ja valimi kirjeldus

Antud alapeatiikis annab autor iilevaate empiirilise osa koostamisel kasutatud meetodist,

uurimisprotsessist ja valimist. Eelnevas peatiikis sai avatud traumateadliku ldhenemise
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teoreetilisi ldhtekohti ja selle rakendamise tulemuste moju organisatsioonile. Teooria pohjal oli
voimalik vélja selgitada millised on traumateadliku ldhenemise rakendamise eeldused,
pohimotted ja rakendamise etapid. Kuivord traumateadlik ldhenemine on juhtimise valdkonnas
suhteliselt uus ndhtus ning autorile teadaolevalt ei ole Eestis seda tdiel midral tikski
organisatsioon rakendanud, uurib autor magistritd6 empiirilises osas, milline on Eesti
organisatsioonide traumateadlikkus, millises mahus on tdidetud traumateadliku rakendamise

pohimotted ning milline on meie organisatsioonide tahe ja valmisolek seda rakendada.

Magistrit6 eesmérgi saavutamiseks ja andmete kogumiseks valis autor uuringumeetodiks
konfidentsiaalsed poolstruktureeritud intervjuud, mis soodustab diskussiooni ja arutelu ning
voimaldab avada ka teemasid ja vaatenurki, millega intervjueerija arvestanud ei olnud (Doyle,
2020). Intervjuud pdhinesid 19 avatud kiisimusel, mis koostati traumateadliku 1dhenemise
rakendamise teoreetiliste késitluste alusel. Teoreetilistest allikatest moodustunud teemaplokid
ja intervjuu kiisimused on leitavad magistritod Lisast B. Esimese kiisimusena paluti
intervjueeritaval selgitada, milline on tema organisatsiooni traumateadlikkus ning kas
traumateadlikku ldhenemist on organisatsiooniiileselt rakendatud. Autor valmistas ette ka
kaasuse analiiiisi kiisimustiku organisatsioonide jaoks, kes on traumateadlikku I&henemist juba
rakendanud kuid seda ei ldinud vaja, sest tikski uuringus osalenud organisatsioon polnud seda
praeguseks teinud. Intervjueeritavatega, kelle organisatsioonides polnud traumateadlikku
lahenemist rakendatud, jitkati intervjuud kiisimustiku alusel, mis aitasid kindlaks méaarata
organisatsiooni vastavust traumateadliku ldhenemise rakendamise pohimotetele ning hinnata
organisatsiooni tahet traumateadlikku 1dhenemist rakendada. Peale pilootintervjuu ldbiviimist

korrastati mdnevorra intervjuu kiisimuste jirjekorda ja iilesehitust.

Jargmiseks koostati intervjueeritavate valim. Valimi koostamisel 1dhtus autor pohimdttest, et
see holmaks vidga erinevatel tegevusaladel tegutsevaid keskmise suurusega ja suuri
organisatsioone, millel on eelduslikult olnud rohkem kokkupuudet nii tootajate isiklike
traumade kui tookeskkonnas tekkinud traumadega. Valimisse kuulus 13 avaliku sektori asutust
ja driiihingut, tipsem valimi kirjeldus on toodud magistritoé Lisas C. Valimisse kuulus
avalikust sektorist iikks ministeerium, amet ja iildhariduskool ning erasektorist tootmis-,

kaubandus-, transpordi-, energia-, tehnoloogia-, turismi-, finantsi- ning oigusvaldkonna
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ettevotted, kelle keskmine tootajate arv oli 409 inimest. Intervjueeritavatest 10 olid naised ja 3
olid mehed, kelle keskmine vanus oli vastavalt 48,4 ja 49,3 aastast. Uuringus osalenute
keskmine staaz inimeste juhtimisel oli 17,5 aastat. Intervjueeritavad olid ametipositsioonilt
personalijuhid voi personalidirektorid, kahel juhul ka tegevjuht ning iihel juhul té6ohutuse
juht. Intervjuud viidi l1dbi kas vahetute voi Teamsi veebikohtumiste kaudu. Intervjuud salvestati
helifailidena. Intervjuude kestvus helifailides kokku on 9 tundi, 55 minutit ja 4 sekundit.
Intervjuude helifailid ei kuulu konfidentsiaalsuse tagamise huvides magistritoo lisade hulka.
Intervjuude analiitisiks kasutati induktiivset 1ahenemist, mille kaigus intervjuud kodeeriti ning
tuvastatud méarksonade alusel loodi kategooriad, mis kirjeldavad organisatsioonide teadlikkust
traumast ja selle mojust, nende tegevuse vastavust traumateadliku 1dhenemise rakendamise
pohimdtetele ning nende tahet ja motiive traumateadliku l&henemise rakendamiseks oma
organisatsioonis. Usaldusvéarsete jarelduste tegemiseks keskenduti domineerivatele
mirksonadele. Autor esitab t00s intervjueeritavate isikustamata tsitaate, niitlikustamaks

intervjuu kéigus tuvastatud kodeeringute paikapidavust.

2.2. Empiiriline analiiiis Eesti organisatsioonide traumateadlikkusest ja tegevuse

vastavusest traumateadliku léihenemise pohimotetele

Antud alapeatiikis analiiiisib autor intervjuude tulemusi ning teeb nende siinteesimisel
teooriaga jareldusi Eesti organisatsioonide tegevuse vastavuse kohta traumateadliku
lahenemise rakendamiseks. Lahtuvalt t60 teoreetilisest osas véljatoodud traumateadliku
lahenemise eeldustest ja pohimdtetest, uurib autor t66 empiirilises osas kahte eraldiseisvat
teemade plokki (i) organisatsiooni teadlikkust traumast ja selle mdjust ja (ii) organisatsiooni
vastavust traumateadliku ldhenemise pdhimdtetele. Mdolema teemaploki juurde luuakse
intervjuudes tuvastatud domineerivate mérksonade pohjal tekkinud kategooriad ja koodid,

kuhu on lisatud tsitaatidena ka intervjueeritavate matteid ja seisukohti.

0] Organisatsiooni teadlikkus traumast ja selle méjust
Organisatsiooni teadlikkuse osas traumast ja selle mojust tulenenud kategooriad ja koodid on
esitatud Joonisel 6, kus kategooria suurus on kuvatud vastavalt miarksdnade esinemisele ning

see on numbrina vélja toodud ka iga kategooria nimetuse juures.
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Teadlikkuse tostmise olulisus (13)
-Trauma tekkeks td6keskkonnas piisab Keerulises seisus téotaja
iihest valest sdnast valel ajal ja vale mdju meeskonnale(11)
intonatsiooniga -Traumeeritud kolleeg avaldab mdju
-Juhi korge teadlikkus aitab psiithholoogilisi nii organisatsioonile kui viimase
traumasid ennetada tulemustele

-Arritunud voi sotsiaalselt
eemaldunud kolleeg rikub ka teiste
tootuju

Teadlikkus tootajate
vajadustest (10)
-Organisatsioon peab olema
paindlik ja avatud oma
tootajatele
-Organisatsioon peab muutuma
koos oma inimestega
Trauma tuvastamise
keerukus(7)
-Iga tootajat vaevav mure
pole trauma
-trauma voib olla peidus ka
viliselt roomsa oleku taga

Usalduslikud suhted (10)

-Juht peab tundma oma tddtajaid
-Kui juht end avab, avanevad talle
ka tootajad

Joonis 6. Organisatsiooni teadlikkus traumast ja selle mojust: kategooriad ja koodid, kus
numbrid nditavad koodi esinemissagedust
Allikas: Autori koostatud

Kodigil 13 juhul toodi vélja kategooria teadlikkuse suurendamine omab méju. Pooled
vastanutest mérkisid, et nende juhte koolitatakse siistemaatiliselt ldbipdlemise mairkide
dratundmise ja enesehoiu teemadel. Levinud on kogu organisatsiooni hdlmavad koolitused
vaimse tervise vitamiinidest ning miiligipersonali ettevalmistamine raskete klientide
toimetulekuks. Lisaks on juhid saanud koolitust uutest vaimse tervise hdirete
diagnoositiiipidest ning teemal kuidas toimib aju ja mis juhtub sellega trauma olukorras.
,peale koolitust trauma mojust ajule, on meie juhid todenud, et nad pole kunagi enne 0sanud
nii moelda ja nad on hakanud palju paremini dra tundma oma tiimiliikmete kditumises
toimuvaid muudatusi “(Intervjuu 2)

,,oleme suurendanud teadlikkust uutest diagnoositiiiipidest, halb kditumine voib olla

pohjustatud diagnoosist, mitte olla sihilik “(Intervjuu 5).
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., Meie juhid said iihe koolituse kdigus lahti motestada oma lapsepolvetraumasid ja
ldbielamisi, mis on vorminud neid just selliseks inimeseks nagu nad tdna on* (Intervjuu 9)
Purtle (2018) leiab, et traumateadlikkuse koolitus peaks hdlmama Spetust trauma mdjudest,
strateegiaid traumat kogenud inimese toetamiseks ning enesehoiu oskusi sh toimetulekut
stressirohketes situatsioonides. Uks intervjueeritav tdi villja, et trauma tekkeks piisab iihest
valel ajal, vales kohas ja vale intonatsiooniga Geldud sonast, seega traumateadlikkus tuleb
kindlasti kasuks. Meeskonnaliikmed, kes alahindavad trauma modju inimese kditumisele,
seavad ebarealistlikke ootusi teiste kditumisele ning tolgendavad valesti inimeste reaktsioone
(Beehag et al. 2023). Esmalt tuleks koolitada juhte ja siis jark-jargult liitkuda allapoole (Holmes
et al. 2023). Uuringud Kkinnitavad, et teatavaid tulemusi annavad juba iihekordsed
poolepdevased koolitused (Loomis, Rose&Mitchell, 2023) ning et traumateadlikkuse
suurendamine mojutab positiivselt meeskonna ja patsientide rahulolu (Greer, 2023).
Uks intervjueeritavatest tdi vilja, et peale isiklikku kokkupuudet posttraumaatilise
stressihdirega, on ta oluliselt teadlikum traumade mdjust ning suurendanud l&dbi oma loo
jagamise ka kolleegide teadlikkust. Isikliku kogemuse mdju olulisust traumateadlikkusele peab
oluliseks ka Edelman (2023).
,,Olen ise podenud posttraumaatilist stressihdiret ning saanud seeldbi palju teadlikumaks
traumade mojust, jagan oma lugu ja olen seeldbi saanud suurendada ka kolleegide
teadlikkust “ (Intervjuu 4)
Nenditi, et juhtide teadlikkus ja julgus on koolituste toel suurenenud. Suurem teadlikkus
julgustab trauma siimptomite dratundmisel ka kohaselt reageerima (McNaughton et al. 2022).
Toodi vilja, et trauma on todkeskkonnas lihtne tekkima just iilepinge olukorras. Kuna
lébipdlemise juhtumid on viimastel aastatel sagenenud, on ka enesehoiu teemad rohkem
fookuses. Leiti, et vahel tuleb ldbipdlemine vdga ootamatult, seega on oluline siimptomeid
tunda. Juht peab aru saama oma inimestest ja vastavalt sellele sobivaid juhtimisvotteid
rakendama. Lisaks aitab juhi teadlikkus uuringus osalenute arvates psiithholoogilisi traumasid
ennetada.
,, Koolitame juhte, et nad oskaksid oigeid kiisimusi kiisida* (Intervjuu 12)
,,ahistamine‘“ on sonana agressiivne, oluline on teadlikkus, mida sellises olukorras teha*“
(Intervjuu 13)

Leiti ka, et inimene, kel pole psiihholoogilist ettevalmistust, ei tohiks sekkuda.
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Kategooria, mis antud teemaplokis samuti palju (11 korral) dra markimist sai oli keerulises
seisus tootaja voi trauma tookeskkonnas mojutab kogu meeskonda. Toodi esile, et
probleemide kées vaevlev kolleeg mdjutab kogu meeskonna heaolu ning t66tuju.
., tiim saab peaaegu alati aru, kui kellegagi midagi toimub...nagu mingi raskus voi midagi on
lahti* (Intervjuu 1).
Uhel juhul oli jahmatav info kaaskolleegi kohta pdhjustanud trauma kogu meeskonnale, mis
vajas seejarel tuge.
., »» minu praktikas on olnud juhtum, kus avalikkuse kaudu sai meeskonnas teatavaks fakt, et iiks
tiimiliige on kuritarvitanud aastaid oma 7 aastast tiitart. Vahejuhtum mojus kogu tiimile
traumeerivalt ning tiimi tuli toetada ‘““ (Intervjuu 2).
Ka juhid ise on eneseteadlikkuse suurenedes adunud oma kaitumise hairivat mgju kolleegidele.
., Olen tagantjdrele juhina aru saanud, et minu mitteteadlikkus oma probleemidest, tekitas
meeskonnas drevust* (Intervjuu 4).
Eeldatakse, et iildjuhul juht mirkab selliseid asju oma meeskonnas ja vajadusel palub
personaliosakonnalt abi. Juhte on Opetatud meil selliseid olukordi mérkama ja todtajat abi
saamiseks edasi suunama.
., lihtsam on jdlile saada kui inimene on mureliku olekuga * (Intervjuu 8)
,,ahistamise voi téokiusu olukorras saab tootaja meil anoniitimselt sellest teavitada, misjdrel
moodustatakse téoriihm, kes sellega tegeleb * (Intervjuu 10)
mereddtajatel on crows ja crises management ettevalmistus *“ (Intervjuu 11)
Samas rohutati paaril juhul, et mitte iiksnes juhid vaid k&ik kolleegid peaksid selliseid
juhtumeid mérkama ja tegutsema.
., kas mdrkab kolleeg voi mdrkab juht ja vahel saab personalitiim vihje, vahel toétaja ei tahagi,
et tema juht teaks ** (Intervjuu 11)
Toodi vilja ka juhi kui tasakaalustaja rolli neis olukordades ning leiti, et kannatav kolleeg peab
olema ndus selle teabega, mida tema kohta meeskonnale jagatakse. Leiti, et kdige tavapdrasem
trauma tookeskkonnas on seotud suure vaimse pinge ja lilekoormusega, samas esineb ka
tiksikuid tookiusu ja ahistamise juhtumeid. Info keerulises seisus kolleegi kohta voib tulla
personaliosakonnale ka meeskonna kaudu ning kasutatud on sel puhul psiihholoogia
haridusega personalitddtajad, pakutud on ka grupiteraapiat vélise ndustaja toel.

,, Uhel juhul on kolleeg tulnud ise ja palunud abi libipolemisega toimetulekuks “ (Intervjuu 12)
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,,Oleme otsinud ka pereliikmete kontakti, teavitanud neid probleemist, et temaga on vaja
tegeleda, koostoos pereliikmetega oleme suunanud téotaja ka haiglasse* (Intervjuu 13)

Uhel juhul toodi vilja, et leina olukorras kaasatakse professionaalsed leinandustajad.

Eraldiseisva kategooriana antud teemaploki all sai korduvalt (10 korral) dra mainitud
usalduslikud suhted. Leiti, et juht peab tundma ning oskama mdista oma tootajaid. Kui juht
end avab, avavad talle ka tema t66tajad ning paljud t6id vilja, et 1:1 vestlused annavad selles
osas hiid tulemusi.

,,propageerin igal infopdeval vaimse tervise toetamiseks pakutavaid meetmeid sh olen ka ise
seal vilja delnud, et kdin psiihholoogi juures ega tee sellest saladust “(Intervjuu 3)

,, Olen jaganud oma lugu ning voitnud seeldbi hédas oleva kolleegi usalduse, kes leidis seejdirel
tee teraapiasse (Intervjuu 4).

Uhel juhul toodi vilja, et organisatsioonis on lausa oma t66rddmu usaldusisik, kelle poole
tootajad saavad poorduda oma teemadega. Lisaks leidis mitmel korral dra méarkimist, et kui
kliendid teevad tootajale liiga, kaitstakse oma to6tajat. Turvaliste suhete ja keskkonna olulisust
traumeeritud inimeste toetamisel toodi mitmel korral vélja ka td0 teoreetilises osas
(Steele&Malchiodi, 2010, Hopper, Bassuk&Olivet, 2009, Parr, 2016). Usaldusel ja kaastundel
pohinev suhtlus pakub turvatunnet haavatavas olukorras ja aitab terveneda traumast (Van der
Kolk, 2015) ning meeskonnaliikmete omavaheline toetamine tekitab suuremat seotust
organisatsioonis (Cutuli, Alderfer&Marsac, 2019). Nenditi, et juhtidele on inimeste enesetunne
tahtis ning oodatakse, et todtajad jagaksid oma muresid, et tookeskkonda oleks vdimalik
vastavalt muuta. Rohutati ka avatud organisatsiooni tuge ning asjaolu, et igaiihel on voimalus
minna tegevjuhi jutule.

Meil on avatud organisatsioonikultuur ja pigem rddgitakse kui lained iile pea kasvavad*

(Intervjuu 12).

Mitmel korral (10 juhul) leidis antud teemaplokis kategooriana dra mérkimist teadlikkus
tootajate vajadustest. Siin toodi marksonadena esile, et todandja peab olema paindlik ja
avatud oma tdotajatele, mis tdhendab nii paindlikkust todaja osas kui todtajale iseseisva

otsustusdiguse andmist oma tegevuste planeerimisel. Taastumise teekonnal ollakse oma
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tootajale toeks ning todle naasmisel vdimaldatakse neile alguses vajadusel ka véiksemat
tookoormust.
,»Meie asutuses on lubatud louna ajal trennis voi jalutamas kdia ja see aeg hiljem isiklikust
ajast tagasi votta“ (Intervjuu 1)
., Meie pakume noortele lastevanematele véimalust tootada osakoormusega, et mitte kaotada
vajalikku kompetentsi ning teiselt poolt suurendada tootaja rahulolu “(Intervjuu 2)
,,meil on hetkel tippspetsialist pikemaajalisel haiguslehel seoses drevushdirega, nii tiim kui
Jjuht pingutavad, et ta saaks naasta toéle (Intervjuu 5)
,,meil on teiste Euroopa riikide harudes olnud moni téotaja ligi aasta dra ja tegelenud endaga *
(Intervjuu 9)
Tootajate vajaduste kindlakstegemiseks kasutatakse todtajate rahulolu-uuringu tulemusi,
regulaarseid kohtumisi tdotajatega, kiisitakse tootajatelt otse, mis teeb nende jaoks tootamise
monusaks ning kuidas neid toetada raskel hetkel.
., Leinavalt kolleegilt olen uurinud, kuidas saame meeskonnana teada toetada ja nii ka
meeskonna poolt toimime, olgu selleks tema rahule jitmine moneks nddalaks ja haletsemise
vdltimine voi siis puhkuse andmine* (Intervjuu 6).
Ka teooria osas ilmnes, et traumakogemusega inimeste toetamiseks tuleb neid kuulata ja
kaasata kuivord ainult nemad on teadlikud sellest, mis tervendab ja mis kahjustab
(Sweeny&Taggart, 2018). Traumakogemust omamata, ei pruugi me aduda, et fiilisilise
turvatunde pakkumisel voivad teinekord uhked tugitoolid, padjad vd1 mahe muusika kdivitada

hoopis kellegi lahendamata trauma (Becker-Blease, 2017).

Ligi pooled (7 juhul) vastanutest nentisid, et traumat on keeruline kindlaks teha kuna
tootajaid voivad vaevata lisaks traumale ka erinevad muud probleemid.

,,probleemid eraelus, halb enesetunne, suur téokoormus voivad visuaalselt anda mdrku
sarnaselt traumaga “ (Intervjuu 1)

Ka Stokes (2024) on vilja toonud, et iildjuhul inimesed ei kipu oma traumakogemust jagama,
teinekord ei pruugi nad ise teadvustadagi, et on traumat kogenud, kuid traumateadlikkuse
suurenemise toel on vOimalik leida seoseid konkreetse siindmuse ja selle moju vahel.
Intervjuudes leiti, et iga todtajat vaevav mure ei pruugi olla veel trauma, samas voib trauma

olla peidus ka viliselt rddmsa oleku taga. Oldi teadlikud asjaolust, et inimesed voivad kogeda
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traumat vaga erinevalt ning Kolleegi Kaitsesse mineku taga voib tihti olla moni isiklik
lahendamata teema. Ebaprofessionaalset diagnoosimist ei julgustata. T6osituatsioonis voib
trauma avalduda pingestunud suhete ndol kolleegidega, vihenenud keskendumisvdime ja
voimetus aktiivselt tegutseda (Van der Kolk, 2015). Ka Manningu (2022) arvates mdjutavad
emotsionaalsed kahjustused inimeste kéitumist ja heaolu erinevalt, sdltudes varasematest
kogemustest, stressitasemest ja sotsiaalse toetuse olemasolust, seega tuleb abi pakkumisel
laheneda igale traumat kogenud inimesele individuaalselt, selgitamaks vélja, millist abi ta

konkreetsel juhul vajab.

(i)  organisatsiooni vastavus traumateadliku lihenemise pohimaotetele
Organisatsiooni vastavust traumateadliku lahenemise pohimdtetele ilmestavad kategooriad ja
koodid on esitatud joonisel 7, kus iga kategooria suurus on kuvatud vastavalt marksdnade
esinemisele ning see on numbrina vilja toodud ka iga kategooria nimetuse juures. Neile on
lisatud intervjueeritavate isikustamata tsitaate, nditlikustamaks intervjuu kéigus tuvastatud

kodeeringute paikapidavust.

Turvalisus on libi méeldud (13
~x . . o 3) Konfliktid meeskonnas
-voorad siseruumidesse ei paase

-turvalisust tagab paindlikkus t6daja- ja lahendatakse koheselt(11)
koha valikul -sellises olukorras tuleb osapooled dra
kuulata ja kokkulepped teha, kuidas edasi
-vahel ei onnestugi konflikte lahendada

Sidusgruppe kaasatakse (11)

-oleme teinud muudatusi oma Sisereeglitest peetakse kinni
struktuuris ldhtuvalt tootajate (11)
tagasisidest -juhid pdoravad tdhelepanu iga reegli
-klientidelt uurime iga-aastaseltkas rikkumisele ja uurivad, miks nii kéituti
meie teenused on mugavad ja teenindus -inimesed ei mdista vahel oma
meeldiv rikkumise tdsidust

Erinevustega arvestatakse
(10)
-meil on siin véga kirju
seltskond
-meil tootavadka erivajadustega
inimesed

Joonis 7. Organisatsiooni vastavus traumateadliku ldhenemise pohimotetele: kategooriad ja

koodid, kus numbrid nditavad koodi esinemissagedust
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Allikas: Autori koostatud

Koik vastanutest (13 juhul) kinnitasid, et nende fiiiisiline turvalisus on libiméeldud, seda 14bi
meetmete, et vodrad siseruumidesse ei pddse, ruumid on varustatud selgete viidetega,
teenindussaalis on turvanupu kasutamise vOimalus ning liikumisteede labimotlemisel on
arvestatud erivajadustega inimestega. Uhel juhul toodi vilja, et 1ibi on viidud turvalisuse
riskinindamine. Lisaks koolitatakse jarjepidevalt to6tajaid, et nad oleksid teadlikud, kuidas
kiituda ohuolukorras ning evakuatsiooni korral.

,, riski ohuhinnangud on korgel tasemel ... nagu meie tippjuht iitleb, et meie eesmdrk on, et ohtul
ldheksid koik tervelt koju* (Intervjuu 3).

Kahel korral leiti, et suurim oht organisatsiooni turvalisusele tuleneb klientide kditumisest.
Peale hiirivat intsidenti voimaldatakse tootajal end tiihjaks réédkida, samuti koju voi jalutama
minna, tihel juhul mérgiti ka, et koik keerulised teenindusjuhtumid arutatakse meeskonnas kord
nddalas 14dbi. Lisaks pakutakse teenindajatele soovi korral supervisiooni, et keeruliste
olukordadega toime tulla.

,,hoored ikka téole asumisel ehmatavad ja juht peab toetama neid, meil on nditeks ette tulnud
Jjuhtum, kus noor hotelliteenindaja leiab numbritoast eest surnud inimese* (Intervjuu 11)
Psiihholoogilise turvalisuse aspektist toodi vélja mirksonad, et tootajate jaoks on loodud
160gastustuba, ,,tudutuba“, méngutuba oma tootajate lastele, oma jousaal, katuseterrass aga ka
massaaz ning joogatunnid tookohal. Teamsi koosolekut on vdimalik teha soovi korral
jooksulindilt vdi ratta seljast. Uhel juhul toodi ka vilja, et organisatsiooni fiiiisilise ja
psithholoogilise turvalisusega arvestati juba kontori iilesehituse planeerimisel. Samuti mérgiti,
et kui niitid asuks uusi kontoriruume otsima, motleks turvalisuse ja tookeskkonna aspektid
hoolikamalt 1ébi.

Ka SAMSHA traumateadliku lahenemise iiheks kuuest juhtpShimottest traumast tervenemisel
on fiilisiline ja emotsionaalne turvalisus, mis seisneb fliiisilise timbruse ja suhtlusviisi
turvalisuses oma sidusgruppide jaoks (SAMSHA, 2014; Elisseou, 2023; Alessi&Kahn, 2022).
Uuringus osalenud tdid vélja, et just viimastel aastatel on hakatud rohkem rohku panema
monusa todkeskkonna loomisele ning tundub, et todandjad juba konkureerivad omavahel
erinevate dgedate 100gastusvOimaluste osas tookeskkonnas. Lisaks nenditi kahel korral, et

turvalisust tagab ka tootajatele loodud paindlikkus todaja- ja koha valikul.
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11 korral leidis antud teemaploki juures dra markimist kategooria konfliktid meeskonnas
lahendatakse koheselt. Enamik vastanutest nentis, et konfliktid nende meeskondades
lahendatakse viivituseta ning vahel kaasatakse sdltumatu osapoolena personalitddtaja,
siseaudiitor, toopsithholoog vOi organiseeritakse laiem ,lepituse laud“. Kui juht ei saa
hakkama, kaasatakse jargmise tasandi juht v3i hoopis teisest tiimist keegi, kasutatud on ka
vilist lepitajat. Uks intervjueeritavatest mérkis, et neil on selleks protsess ning personaliiiksus
aitab juhil lahenduse leida.

,,moni konflikt ei ole viljapaistev vaid pikalt ruineeriv, olen ka ise personalijuhina sekkunud *
(Intervjuu 3)

,,meil oli juhtum, kus staazikas kolleeg kiusas dsja tunnustust saanud noort kolleegi, korduvalt
tehti mdrkusi vastava tegevuse lopetamiseks, lopuks aitas hoiatus ja vestlus personalijuhiga
(Intervjuu 6);

Uuringus osalenud organisatsioonides lahendatakse konflikte kohe aga erinevalt, lahenduse
valikul usaldatakse oma juhte. Oluliseks peetakse konflikti osapoolte dra kuulamist ning
kokkulepete tegemist, kuidas edasi minnakse. Uhes organisatsioonis kasutatakse selleks
toetava Oiguse ldhenemist: molemad osapooled saavad vordselt rddkida ja kohtumine 16peb
kokkuleppega toorahu saavutamiseks. Vahel aga ei dnnestugi neid konflikte lahendada. Uks
intervjueeritav tdi vilja, et reeglina saadetakse inimene minema ikka vidértuste mitte liksiku
konflikti pérast.

., Vahel ei onnestugi neid konflikte lahendada ning tuleb t66suhe lopetada“ (Intervjuu 2)
Juhtumitel, mil meeskonnal on konflikt juhiga, on palutud tuge personaliiiksuselt ning soovitud
diskreetsust.

., Esineb juhtumeid, kus tiimil on probleem ning personaliiiksuselt on palutud, et see info ei
Jjouakski juhini, oleme sel puhul kaasanud vilise lepitaja “ (Intervjuu 11)

Teooria osas sai eelnevalt avatud, et suhete pingestumine toosituatsioonis ei pruugi olla teadlik
pahatahtlikkus vaid ka trauma tagajarg (Van de Kolk, 2015) mille tottu on péarsitud inimese
voime oma olukorrast véljapdisu leidmisel ja tema toetamiseks loodud teenuste iilesleidmisel
(Barret, 2019). Seetottu voib traumateadlikkus to0kohal, aidata otseselt kaasa ka
traumakogemusega inimese teadlikkuse suurenemisele nii selles osas, mis temaga toimub kui

selles osas, kuhu abi saamiseks poorduda.
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Eraldiseisva kategooriana leidis korduvalt (11 korral) dra markimist kategooria sidusgruppe
kaasatakse. Uuringus osalenud organisatsioonid viivad vihemalt kord aastas 14bi nii klientide
kui tootajate rahulolu-uuringu, mille kéigus kogutakse tagasisidet oma teeninduse
meeldivusele ja juhtimise kitsaskohtadele. Lisaks pikematele rahulolu-uuringutele kogutakse
kliendi tagasisidet ka igapdevaselt ning kui mingi teema kordub vd&i tuleb moni ponev
ettepanek, tegeletakse sellega kohe. Paljudes organisatsioonides soltub to6tajate tulemustasu
osaliselt klientide tagasisidest. IImnes, et ldahtuvalt tootajate tagasisidest on tehtud muudatusi
organisatsiooni struktuuris ning l&htuvalt klientide tagasisidest on muudetud oma teenuste
iilesehitust.

., kliendi ettepaneku alusel oleme hetkel testimas oma teenuse viimist iiksnes veebipohiseks, mis
kaotaks vajaduse klientidel selleks teenindussaali kohale tulla* (Intervjuu 2)

,,sel aastal tegime maapdohiselt ringi oma driprotsessi tulenevalt téétajate rahulolu-uuringu
tulemustest, protsess muutus lihtsamaks ja efektiivsemaks * (Intervjuu 10)

,ldhtuvalt tootajate tagasisidest oleme tipsustanud vastutusvaldkondi ja ametikirjeldusi,
infovahetuse reegleid; kui on kurdetud iihtsustunde vihenemist, aitame tegevuskava
Koostamisel tiimile* (Intervjuu 10)

,, Tootajate rahulolu-uuringust oleme saanud tagasisidet, et juhtimiskvaliteet vajab kohati jérgi
aitamist, misjdrel oleme ellu kutsunud juhtide arenguprogrammi* (Intervjuu 11);
Sidusgruppide kaasamine paigutub SAMSHA traumateadliku 1dhenemise juhtpohimotete
,,K00st00 ja vastastikkus® ning ,,Joustamine, hiil ja valikud* alla (SAMSHA, 2014). Esimest
iseloomustab, et organisatsioonil on reaalne soov olulistel teemadel kaasa mdelda ja lahendusi
leida ning teist, et organisatsiooni poolt sidusgruppidelt kogutavat tagasisidet arvestatakse
jargmiste otsuste tegemisel (SAMSHA 2014, Elisseou, 2023; Alessi&Kahn, 2022). Kuna
uuringu tulemuste pdhjal on enamikel organisatsioonidest regulaarsed tagasiside kogumise
mehhanismid oma sidusgruppidega loodud, leiab autor, et ka traumateadlikkuse aspektide

lisamine sellesse infovahetusse voiks olla lihtsalt ning suuremate kuludeta teostatav.

Omaette kategooriaks kujunes intervjuude méarksonade pohjal (11 korral) ka organisatsiooni
sisereeglitest peetakse kinni. Siin nentisid enamik vastanutest, et juhid pooravad igale

sisereegli rikkumisele tdhelepanu ja uurivad, miks nii kéituti, tehakse hoiatusi ning suuremate
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eksimuste puhul to6lepingud Iopetatakse. Rankade rikkumiste korral kasutatakse juriidilisi
voimalusi ning palutakse selgitust.
., Kasutame ahelat rddkimine-hoiatus-saadame minema; varguste osas on meil nulltolerants *
(Intervjuu 11)
Teoreetilised kasitlused toetavad viidatud kéitumisviisi, kuivord tundmaks ennast
organisatsioonis turvaliselt, on oluline tunda organisatsiooni vaartusi toetavaid mangureegleid
ning tagada nende jargimine. Juhid ise peavad olema siin eeskujuks, sest kui halba kéitumist
tolereeritakse, devalveerib see kogu tehtud t66 ja demoraliseerib kogu organisatsiooni
(Fallot&Harris, 2015, Manning, 2022). Uuringus nenditi, et isegi kui juht ei sekku, siis tuleb
surve teistelt ja ta peab sellega tegelema. Uhel juhul toodi ka eraldi vilja, et sellises olukorras
tuleb vahel poorata tdhelepanu ka sellele, et dkki on kehtestatud kditumisreegel segane ja vajab
iildse muutmist. Paljud vastanutest on leidnud organisatsioonist sihilikud ,,miirgitajad* ja nad
minema saatnud, misjérel on dhustik meeskonnas koheselt paranenud.
., 2, miirgitajat ** tegid agitatsiooni, aasta lopus nad lahkusid erinevatel asjaoludel ja kolleegid
on tagantjdrgi nentinud, et téokeskkond on palju parem ja miks me seda kiill varem ei teinud
(Intervjuu 3)
,, olen 2 mdrgitajat dra koondanud ja kolleegid olid viga tdanulikud selle eest (Intervjuu 6)
,, Ussitamised ja viga halva suhtumisega kolleegide puhul olen mina alati soovitanud inimese
organisatsioonist vilja saata, tema hoidmine ei vddri kiitinlaid*“ (Intervjuu 12)
Intervjuudest tuli muuhulgas vélja, et vahel inimesed ei moista oma rikkumise tosidust voi ei
saa aru, et on iildse midagi valesti teinud. Sellistel juhtudel on piisanud iihekordset tdhelepanu
pooramisest ja meeldetuletusest. Teadmatusest tekkinud apsud antakse iildjuhul esimesel

korral andeks.

Mitmel korral leidis antud teemaplokis kategooriana dra mérkimist iiksteise erinevustega
arvestatakse. Eesti Inimdiguste Keskuse poolt koordineeritav Mitmekesisuse kokkuleppega
tihinemine ja/vdi ,,Austame erinevusi® tddandja mérgis olid mitmetel uuringus osalenud
organisatsioonidel olemas vdi to0s.

,meil on valmis saamas just inimoiguste, kaasamise ja vordse kohtlemise hea tava, mille

koostamises osales tootubade kaudu kogu organisatsioon* (Intervjuu 3).
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Uks vastanutest nentis, et nemad pidasid vajalikuks alustada selle temaatika sisseviimisel oma
organisatsioonikultuuri sellest, et mdtestati esmalt koos 1dbi, mida erinevuste ja mitmekesisuse
all moistetakse, et ootused oleksid selged ja iiksteisega osataks arvestada.
,,meil on olnud iiks juhtum, kus tuli selgitada kolleegi poolt sotsiaalmeedias tehtud postitust,
kus ta vditis, et ei moista samasoolisi paare aga just selles valguses, et ta ei moista, mitte ei
moista hukka (Intervjuu 8)
Toodi vilja, et oma erinevustest rdédgitakse palju ja ollakse teadlik, et see loob viirtust.
Tegeletakse kiusamisvaba tookeskkonna loomise ja hoidmisega, tuntakse uhkust oma kirju
tootajaskonna iile ning suhtutakse sallivalt muuhulgas samasoolistesse paaridesse.
,, Kui keegi teeb kohatu mdrkuse, juhitakse sellele koheselt tihelepanu, et see pole ok*
(Intervjuu 2)
Samas tdi liks uuringus osalenu vilja, et sdnumid eri riikides selles vallas on erinevad kuivord
arusaam sellest, mis on aktsepteeritav, on erinev, seega teema voib olla aktuaalsem kollektiivis,
kus on palju erineva rahvuse ja kultuuritaustaga inimesi. Samas tegelemist vajas see teema
ennekdike organisatsiooni moodustamisel.
,,meil oli juhus iihes oma asukohariigis, kus planeeriti meeskonnaiiritust ja seda palus edasi
liikata nddala vorra iiks moslemist kolleeg, kes ei saanud usulistel pohjustel algselt
kokkulepitud pdeval osaleda. See joudis kolleegideni ja visati nalja, HR tdotaja toel olukord
lahendati* (Intervjuu 9)
,, Olen aidanud kommunikeerida meeskonnale iihe Austraalia kolleegi palvel tema soovahetust,
vottis aega ligi 3 kuud, koik olid toetavad* (Intervjuu 9)
Uksteise erinevustega arvestamine paigutub SAMSHA traumateadliku lihenemise
juhtpohimotte ,kultuuri-, ajaloo- ja soopdhine teadlikkus® alla, mille all mdistetakse
diskrimineerimisest hoidumist ning erinevate huvigruppide vajadustega arvestamist,
sealhulgas erinevate kultuuride/rahvuste ajalooliste traumadega kursisolekut (SAMSHA,
2014; Elisseou, 2023; Alessi&Kahn, 2022). Uuringust selgus muuhulgas, et sdja puhkemisel
Ukrainas, oli vaja organisatsioonidel sekkuda ning selgitada, et t66l keskendume
organisatsiooni tegevusele ja eesmérkidele ning poliitika tuleb jétta ukse taha, see aitas ja selle

tottu keegi toolt ei lahkunud.
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,,80ja puhkedes Ukrainas, tuli soltuvalt meie iiksuse asukohast selgitada, et me teeme siin t6od
Jja poliitika tuleb ukse taha jdtta. Sellepdrast ei lahkutud toolt, see tuli libi rddkida ,, Intervjuu
11)
,,S0ja puhkedes tekkis pinge venelaste ja ukrainlaste vahel rahvuste baasil, meie suhtume
koigisse iihtemoodi, keegi ei tohi delda, et just tal on 6igus“ (Intervjuu 12)
Lisaks ilmnes uuringust, et ,,erinevused rikastavad* temaatika vaartustamine peab olema siiras,
mitmekesisuse aktsepteerimist ei saa ndidelda ega teha kampaania korras. Uhel juhul toodi
viélja, et nad on saanud kliendi pahameele osaliseks kuivord osalesid organisatsioonina gay-
paraadil.
,,meil oli konflikt kliendiga, kellele ei meeldinud, et ettevote oli kohal paraadil** (Intervjuu 13)
Mitmel korral nenditi, et antud teemat vOimendatakse viimasel ajal iile kuivord praktilisi
muresid {ildjuhul Eesti organisatsioonidel sellega pole.

., On kummaline, et pead toestama niiiid, et oled ok neis valdkondades * (Intervjuu 12)

2.3 Empiiriline analiiiis Eesti organisatsioonide valmisolekust traumateadliku

lihenemise rakendamiseks ja autori soovitused

Antud alapeatiikis analiiiisib autor intervjuude tulemusi ning teeb nende siinteesimisel
teooriaga jdreldusi Eesti organisatsioonide valmisoleku osas traumateadliku ldhenemise
rakendamiseks. Esmalt toob autor vilja antud teema osas intervjuudes tuvastatud
domineerivate marksonade pdhjal tekkinud kategooriad ja koodid, kuhu on lisatud tsitaatidena
ka intervjueeritavate motteid ja seisukohti. Sellele jargnevalt toob autor vilja t66 teoreetilise ja
empiirilise osa pohjal tehtud jarelduste alusel soovitused traumateadliku ldhenemise

rakendamiseks.
Q) Valmisolek ja tahe traumateadliku lihenemise rakendamiseks
Organisatsioonide valmisolekut ja tahet traumateadliku 1dhenemise rakendamiseks ilmestavad

kategooriad ja koodid on esitatud joonisel 8, kus iga kategooria suurus on kuvatud vastavalt

mérksdnade esinemisele ning see on numbrina vélja toodud ka iga kategooria nimetuse juures.
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Traumate adliku léihenemise
rakendamine oleks kasulik(8)
-suurem teadlikkus trauma mojust tuleb c per s q
Kasuks Vajalik ja oluline teema(7)
-ldhenemise rakendamisel oleksid inimesed -km.dlasu vl teel??’ .a_]astu TR
loovamad ja produktiivsemad -oluline on, et sellest radgitaks rohkem
Polvkondade vahetusega seotud
teema(5) Me teeme selle kunagi éra (5)
-uus generatsioondpetab meid ja on

palju teadlikum -ilmselt see kunagi tuleb

-noored on viga avatud ja ootavad -me ei ole selleks veel valmis

tooandjalt teadlikkust ja tuge mh
traumade puhul

Meie kiitumine on juba
traumateadlik ilma otsese Kahetised tunded (3)
praktika rakendamiseta (5) -meie pole valmis veel
-oleme toetanud leske ja lapsi kui koike jagama
tootaja lahkub -me ei saa otseseltravida
-jatkame koolitustega “mdista kellegi traumat

ennast’,’mdista teisi”

Joonis 8. Organisatsiooni valmisolek ja tahe traumateadliku lihenemise rakendamiseks:
kategooriad ja koodid, kus numbrid nditavad koodi esinemissagedust
Allikas: Autori koostatud

Kaheksal juhul nenditi, et traumateadlik lihenemine oleks nende organisatsioonile kasulik.
Leiti, et suurem teadlikkus trauma mdjust tuleb kasuks ning traumateadliku ldhenemine
sisseviimine vOiks anda head efekti, néiteks viheneks selle kaudu todtajate voolavus, talendid
jadksid paigale ja organisatsioonikultuur oleks ,,tervem*. Lisaks toodi vélja, et kui ei tunta ega
toetata oma inimesi, ei ole voimalik oodata neilt maksimaalset tulemust.

,, Kui me tahame, et meie inimesed saavutaksid oma eesmdrke, areneksid, peame oskama neid
vajalikul hetkel toetada ka psiihholoogiliselt* (Intervjuu 2)

., ...me peame suutma luua keskkonna, mis toetab meie téotajate arenemist* (Intervjuu 5)
Intervjuudest ilmnes, et organisatsioonid votavad inimeste heaolu liialt iseenesest mdistetavana
ning suurem teadlikkus traumadest voiks tulla kasuks eneseteadlikkuse tdstmisel. Trinkle
(2021) arvates algab traumateadlikkus heatahtlikkusest enda ja teiste suhtes, misjérel joutakse

1abi traumateadliku ldhenemise sisseviimise turvalise ja stabiilse keskkonna loomiseni, kus
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inimesed tunnevad, et neid toetatakse nende elus vajalike muudatuste tegemiseks (Knight,
2015). Uuringus osalenud leidsid, et kui juhid rakendaksid traumateadlikku praktikat,
tunneksid to6tajad ennast turvalisemalt, oleksid loovamad ja produktiivsemad. Toodi ka vilja,
et ilmselt tuleks traumateadliku l&henemise praktika sisseviimisel alustada juhtide teadlikkuse
tostmisest ning litkuda seejirel allapoole.

,Mul on kogemus, kus 40.a. tootanud inimene vajus peale koondamisteate saamist tdielikku
shokki, ta ei saa aru, mis temaga toimub ja kuidas see juhtuda sai, meie oleme oma

organisatsioonis sellised olukorrad libimoelnud, pakume outplacement i (Intervjuu 2)

Eraldiseisvaks ja mitmel korral (7) dra méargitud kategooriaks osutus vajalik ja oluline teema.
Toodi vilja, et kindlasti on tegemist vajaliku teemaga ning et selle esile tdusmine on omaette
ajastu mark.
,, Mdrkame ja jdlgime kiill rohkem opilasi kui kolleege aga arvan, et ldhiaastatel on see iiks
olulisemaid teemasid “ (Intervjuu 8 )
Leiti ka, et oluline on, et sellest rddgitaks rohkem ning tdstetaks juhtide traumateadlikkust.
Lisaks leidis dra markimist, et traumateadliku 1dhenemise rakendamine peaks olema jéarjepidev
ning ilmselt see protsess on aegandudev.

,, Pakun, et see on 10 aasta projekt kui siivitsi tegelema hakata* (Intervjuu 11);

Eraldi sai tdhelepanu noorte vaimne tervis ning arvati, et kuna noored on raskes seisus, jouavad
need probleemid varsti todandjateni laviinina. Intervjuudes leiti, et ka narkootikumide mojust
inimeste vaimsele tervisele peaks rohkem radkima ning tihiskonna teadlikkus fiiiisilise puudega

kaasnevatest psiihholoogilistest muredest on kasin.

Viiel juhul kujunes méarksonade kaudu eraldiseisvaks kategooriaks polvkondade vahetusega
seotud teema. Siin selgus uuringust, et tegemist on pdlvkonnavahetusega tulnud teemaga, uus
generatsioon on palju teadlikum ning saab dpetada ka vanemaid. Lisaks leiti, et noored on viga
avatud ja ootavad oma todandjalt teadlikkust ja toetust muuhulgas traumade korral. Samas
maérgiti ithel juhul, et noored on ka véga isepdised ja tahavad hakkama saada ilma vilise abita.
Lisaks leiti, et traumateadliku 1dhenemise rakendamine ilmselt toimubki pigem orgaaniliselt

kui 10.aasta pérast on ka juhtkondades toimunud pdlvkonnavahetus.
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LAmselt kui 10 aastaga tuleb juhtkondadesse neid noori, kelle jaoks see teema on

elementaarne, tehakse see dra, revolutsiooni varem ei usu*“ (Intervjuu 11) ;

Omaette kategooriaks kujunes intervjuude mérksonade pohjal viiel juhul me teeme selle
kunagi dra. Intervjuudest selgus, et kohene valmisolek praktika rakendamiseks puudub, kuid
arvati, et kunagi tehakse see dra. Lisaks leiti, et praktika sisseviimiseks on hetkel puudu nii
juhtide teadlikkusest, eestvedajatest kui ressurssidest. Ka teooria Kinnitas, et suurimateks
kitsaskohtadeks traumateadliku ldhenemise rakendamisel vdivad osutuda meeskonnaliikmete
erinev suhtumine ldhenemise edukusse, ajapuudus (Loomis, Rose&Mitchell, 2023,
McNaughton et al. 2022) ning juhtide toetuse puudumine (Loomis, Rose&Mitchell, 2023).
Intervjuudes viljendati mitmel korral ka arvamust, et raha taha ilmselt asi ei jadks, pigem on
puudu tahtest ning meie organisatsioonid ei ole selleks veel valmis. Ka varasemate uuringute
tulemused néitavad, et traumateadliku 1&henemise rakendamise eeldusteks on organisatsiooni
litkkmete valmisolek ja hédlestus l&henemise sisseviimiseks oma organisatsioonikultuuri
(Crole-Rees et al. 2023). Seega kui organisatsioonikultuur ei ole selliseks muutuseks veel
valmis, on tdiesti kohane muudatuse sisseviimisega oodata ning tegeleda pigem teadlikkuse
tostmisega nii individuaalsel kui kollektiivsel tasandil. Traumateadlikkus holmab teadlikkust
nii teiste inimeste kui iseenda traumast, seega ka individuaalsel tasandil peab olema valmisolek
eneseanaliiiisiks ja pingutuseks, et muutust ellu viia (Trinkle, 2021). Edelmani (2023) arvates
tuleb traumateadliku ldhenemise sisseviimiseks muuta organisatsioonikultuuri alates

hoiakutest, teadmistest kuni igapdevaste kaditumisjuhisteni.

Eraldiseisva kategooriana leidis viiel korral dra mérkimist kategooria meie kditumine on juba
traumateadlik ilma otsese praktika rakendamiseta. Siin toodi vilja, et organisatsioonis
tehakse jdrjepidevalt koolitusi teemal ,,mdista ennast, moista teisi“, mis on suurendanud
inimeste teadlikkust muuhulgas traumadest. Leiti, et juht peab olema suuteline kindlaks
tegema, mis tootajat vaevab, vajadusel andma sundpuhkust, haiguslehe voi korraldama t66
timber. Trinkle (2021) arvates algab traumateadlikkus heatahtlikkusest enda ja teiste suhtes,
seega empaatia ja kaastundlikkus on traumateadliku ldhenemise vundamendiks. Lisaks leiti, et
iihtegi signaali ei tohi ignoreerida ning sekkuda tuleks koheselt, uurides ,,mis juhtus?*. Crole-

Rees et al. (2023) arvates voiks traumateadliku organisatsiooni liige osata kiisida ,,mis sul
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juhtus ja teada, kuidas reageerida; kuna juhtide teadlikkus traumast ja empaatia v3ib olla
erinev, voib puuduliku teadlikkuse korral osutuda problemaatiliseks oskused just kohase
reaktsiooni valikul olukorras kus traumakogemusega kolleeg oma lugu jagab. Ka labipdlemise
stimptomid (nt kurnatus, lootuse kaotamine voi eemaldumine) vdivad olla lahendamata trauma
véljendus, mistdttu on oluline tunda trauma tundemérke ja tervenemist toetavaid tegevusi
(Elisseou, 2023). Intervjuudest tuli vélja, et organisatsioonides jagatakse kogemuslugusid ja ka
labipdlemise teema on sealt ldbi kdinud. Mitmel korral toodi antud kategooria juures
mérksOnadena vilja erinevaid meetmeid, kuidas toetatakse kolleege nii rahaliselt kui
ndustamisteenustega ldhedase kaotusel. Samuti esines juhtumeid, kui organisatsioonid
toetavad nii rahaliselt kui emotsionaalselt ka lahkunud kolleegi leske ja lapsi. Autor peab
toendoliseks, et organisatsioon voib olla oma suhtumiselt ja tegevustes traumateadlik ka ilma
traumateadliku ldhenemise praktika rakendamiseta kui tootajad ja kliendid tajuvad, et
organisatsioon neid hoiab ja toetab ka keerulistes olukordades. Sarnast motet toetab ka Trinkle
(2021), kelle arvates traumateadlikkus viljendub too6tajate vahetus kditumises klientidega aga
ka kliendi tajus, milline on organisatsiooni maine ja fiiiisiline keskkond, mis kogumis mojutab

kliendi hinnangut pakutavale teenusele ja tema heaolu.

Kolmel juhul leiti, et tunded on kahetised, kuivord oskus traumadega tegeleda on kiill vajalik
aga meie organisatsioonid ja tihiskond pole valmis veel kdike jagama.

,,inimesed ei ole valmis oma muredest teada andma ja neist avalikult réddkima* (Intervjuu 10)
Intervjuudes toodi vélja, et traumateadlik ldhenemine eeldab avatud tookeskkonda, kus
inimesed julgevad rddkida ning ka juhtimiskultuur peaks suutma traumat ravida. Nenditi ka et
tooandja ei saa ndha oma inimeste pihe ega saa ravida otseselt kellegi traumasid vaid tema roll
on ennekoike pakkuda ausat tasusiisteemi ja turvalist tookeskkonda. Leiti, et tddoandjale ei
tohiks panna ootust, et ta peab todtaja probleeme lahendama. Lisaks margiti, et teadlikkuse
kvaliteet aitab inimesi, 1dbi proovimata teooria ei toota.

,, Piirduma peaks tookeskkonna teemalise toega ja ei tohiks anda katteta lubadusi, et téotajal

ei teki stressi ja ta on siin kogu aeg onnelik* (Intervjuu 12)

Paaril korral nenditi mirksdnade kaudu, et juhtide tahe ja valmisolek on erinev. Siin leidsid

intervjuudes osalenud, et tippjuhist algab koik peale ning et suurte vOi erinevate
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organisatsioonide taustaga juhid, kes oskavad kasutada erinevaid juhtimise to0riistu, on ilmselt
altimad praktikat rakendama. Uksnes iihes ettevdttes pikalt olnud juhtide jaoks jiddvad pehmed

vadrtused kaugeks.

Eraldi kategooriana joonistus vilja ka traumateadliku lihenemise méju dritulemustele. Siin
selgus intervjuudest, et valmisolek traumateadlikku ldhenemist rakendada soltub ka selle
mdddetavast mojust, nt kuidas suurem teadlikkus ja ennetus numbrites kajastub. Samas nenditi,

et eurodesse timber arvutada l&henemise rakendamise moju 16puni arvutada pole voimalik.

Paaril juhul leiti, et traumateadliku liihenemise sisseviimise meetodid vajavad selgitamist.
Intervjuudest ilmnes, et kuna puudub teadmine traumateadliku 1dhenemise meetoditest, tuleks
esmalt rohkem siiveneda kuidas seda protsessi 1abi viia. Lisaks leiti, et kriisipakett peab igal
tooandjal olema aga kdigepealt tuleks kategoriseerida need traumad, kus todandja iildse saab

midagi teha.

Omaette kategooriaks kujunes ka meil ei ole seda vaja. Uks intervjueeritavatest leidis, et
meeskonnaliikmete traumateadlikkust tuleks kasvatada iga tootajaga individuaalselt, mitte
iihtse praktikana. Toodi vilja, et meeskonda on koolitatud ja testitud emotsionaalse
intelligentsuse teemadel, et paremini mdista iiksteist mistahes olukorras, mitte tiksnes traumade
puhul. Ka Sweeny&Taggart (2018) on muuhulgas leidnud, et kdigil organisatsioonidel on
voimalik luua traumateadlikust 1dhenemisest endale sobilik narratiiv ning vdimatu on leida
universaalset koigile sobilikku késitlust. Seega traumateadlik voib olla ka organisatsioon, kus
arvestatakse muuhulgas traumakogemusega inimeste vajadusi ning toetatakse tema

tervenemist iihe 0sana emotsionaalse intelligentsuse oskuste arendamisel.

Kokkuvdtvalt voib 6elda, et enamik intervjueeritavatest ndeb traumateadliku lihenemise
rakendamises positiivset moju, mis viljendub inimeste avatuse, turvatunde ja eneseteadlikkuse
suurenemises aga ka tervema organisatsioonikultuuri tekkimisel, kus tootajate vabatahtlik
voolavus on viiksem ja talendid jddvad paigale. Enamikes organisatsioonides siiski kohene
valmisolek traumateadliku ldhenemise rakendamiseks puudub. Seda seetdttu, et 1dhenemise

sisseviimise meetodid vajavad tdpsustamist aga ka pdhjusel, et organisatsioonid ei ole kas
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selleks veel piisavalt avatud voi puudub selleks vajalik ressurss ja eestvedajad. Kahel juhul

valmisolek traumateadliku ldhenemise rakendamiseks pigem puudus, seda pdohjendustel, et

traumateadlikkust ei peaks vaatama tingimata eraldi inimeste emotsionaalsest intelligentsusest

ning to6andjale ei tohiks panna ootust, et ta peab todtajate isiklikke probleeme lahendama ja

tootajat Onnelikuks tegema.

Tabel 3

Uuringus osalenud intervjueeritavate traumateadlikkuse taju ja valmisolek traumateadliku

ldhenemise rakendamiseks

Valmisolek traumateadliku lahenemise
rakendamiseks

Valmisolek olemas aga meetodid
vajavad enne tipsustamist

Kohene valmisolek puudub aga kuna
vaimse tervise mured sagenevad,
moeldakse selle peale

Kohene valmisolek puudub aga
lahenemise toel voOiks suureneda
inimeste avatus ja turvatunne

Intervjuu | Traumateadlikkus

nr

1 Teadlikkus olemas

2 F

3 Moiste ei ole kasutuses aga selle
elemente arvestatakse (nt leina
olukorrad

4

R

6 Teadlikkus juhi tasemel olemas

7

8

9 Teadlikkus olemas




TRAUMATEADLIKU LAHENEMISE RAKENDAMISEST
ORGANISATSIOONIS

42

10 Teadlikkus mingil maiédral olemas
aga me pole vaadanud traumat eraldi
tootajate  muudest muredest ja
seisunditest

11 Teadlikkus mingil médral olemas Kohene valmisolek puudub, Eestis

kuskil 10.a. projekt, tulemuseks on
tervem organisatsioonikultuur, viiksem
: e

tootajate voolavus
Allikas: Autori koostatud

12

Vottes aluseks empiirilise uuringu kokkuvdtte, uuris autor jargnevalt, kas organisatsioonid, kus
traumateadlikkus oli olemas, oleksid altimad traumateadlikku ldhenemist oma organisatsioonis
rakendama (vt Tabel 3). Siin ei olnud vdimalik iihest seost nende tegurite vahel leida, sest
esines organisatsioone, kelle traumateadlikkus oli juhi tasandil viga heal tasemel, kuid
valmisolek traumateadliku ldhenemise rakendamiseks erinevatel pdhjustel puudus. Samas
mitmed (5/13), kes pidasid end traumateadlikuks, omasid ka valmisolekut traumateadlikku
lahenemist rakendada. Suurem traumateadlikkus ning 1abimoeldud sellealane koolituspoliitika
esines uuringus osalenud avaliku sektori organisatsioonidel ning vélisosalusega driiihingutel.
Organisatsioon, kes hindas ainsana oma traumateadlikkust pigem véheseks, négi
traumateadliku lihenemise rakendamises positiivset moju organisatsiooni avatuse ja inimeste
turvatunde suurenemise néol, kuid kohene valmisolek 1dhenemise rakendamiseks juhtkonna
vahese huvi tottu teema vastu puudub. Intervjuudest ilmnes, et traumateadliku Idhenemise
rakendamine vdiks toimuda edukalt orgaaniliselt kui organisatsiooni juhtkondades toimub
polvkondade vahetus, sest uus pdlvkond on vdga avatud ning ootab tuge ja teadlikkust

traumade osas ka oma té6andjalt.
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. L. e Personali
Stressi- Tulemus- e Juhtimis- Tookeskkonna
. Toérahulolu ) enesetead-
taseme likkuse : oskuste turvalisuse .
. . . suurenemine ) . likkuse
vahenemine | | suurenemine paranemine suurenemine .
suurenemine
Inimesed vaheneks .. Kui juhid seda Traumateadlik
. . Juhtimiskul- . o
S . oleksid voolavusja rakendaksid kus voiks tulla
Empiirikas ei . . tuur peaks .
) loovamad ja organisats- tunneksid kasuks
esinenud . . . trauma vy .
produktiiv ioonikultuur . tootajad end eneseteadlik
teemat ravima ) ~
semad olekstervem turvalisemalt kuse tostmisel

Joonis 9. Traumateadliku 1dhenemise rakendamise positiivne mdju organisatsioonile vordluses

teoreetilise kdsitlusega

Allikas: Autori koostatud

TEOOREETILINE
KASITLUS

EMPIIRILINE UURING

. Personali Personali . Raskused
Tookorralduse Personali . Sisuttihi .
. . kaastunde- erinev tulemuslikkuse
mittevastavus ajapuudus v . loosung oy
vasimus suhtumine moGtmisel
Kohene . .
Peab . Meie Valmisolek
valmisolek . ~
rohkem organisats- s6ltub ka
.. puudub, . . o L . .
siivenema . Empiirikas ei ioonidja Empiirikas ei praktika
. tulebleida . _ . .
kuidas seda cestvedaiad esinenud Uhiskond pole esinenud rakendamise
protsessi . ) valmisveel modGdetavast
e e ja eraldada oy ~
13bi viia koike jagama mojust
ressursse
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Joonis 10. Traumateadliku ldhenemise rakendamisel ilmnenud barjdarid vordluses teoreetilise
kidsitlusega

Allikas: Autori koostatud

Joonistel 9 ja 10 on vilja toodud autori poolt ldbiviidud uuringu tulemused teoreetiliste
késitluste ja empiirilise uuringu 0sas. Enamik to6 teoreetilises osas vélja toodud traumateadliku
lahenemise positiivse mdju aspektidest organisatsioonile, leidsid dra markimist ka empiirilises
uuringus (vt Joonis 9). Ainsana ei saanud t66 empiirilises uuringus Kinnitust traumateadliku
positiivse moju osas organisatsioonile traumateadliku l&henemise rakendamisel ,,stressitaseme
viahenemine®. Siin peab samas arvestama, et iikski uuringus osalenud organisatsioon polnud
intervjuu ldbiviimise ajaks traumateadlikku ldhenemist veel ise rakendanud ning hinnangud
voimalike mdjude osas ldhenemise rakendamise osas olid subjektiivsed oletused. Ka
traumateadliku 1dhenemise voimalikud barjdérid leidsid enamuses kinnitust t66 empiirilises
osas (vt Joonis 10). Siin ei leidnud empiirilises uuringus kinnitust ,,Personali
kaastundevdsimus® ja ,,Sisutiihi loosung®. Autori hinnangul eeldavad mdlemad kategooriad
kokkupuudet traumateadliku ldhenemise praktilise rakendamisega, mistdttu on need leiud

ootuspérased.

(i)  Jédreldused ja ettepanekud traumateadlikkuse suurendamiseks ning

traumateadliku lihenemise rakendamiseks organisatsioonides

Nii t60 teoreetiline kui empiiriline osa tdid vélja, et organisatsioon saab olla traumateadlik ja
arvestada traumateadliku ldhenemise pohimdtetega ka ilma sellekohase praktika
sisseviimiseta. Niiteks suurendades organisatsiooni litkmete teadlikkust trauma mdjust
inimese ajule, kehale ja seeldbi tema toimetulekule ning olles oma inimeste suhtes
kaastundlikud ja toetavad kui neid tabavad tervisemured voi emotsionaalselt keerulised
situatsioonid. Crole-Rees et al. (2023) arvates voiks traumateadliku organisatsiooni liige osata
kiisida ,,mis sul juhtus* ja teada, kuidas reageerida. Seega on traumateadlikkust autori
hinnangul voimalik arendada mistahes organisatsioonil, ka neil, kel puudub tahe, valmisolek
voi ressursid traumateadliku ldhenemise tdies ulatuses rakendamiseks. Inimeste individuaalsed

traumad mojutavad ka organisatsiooni heaolu ja tulemuslikkust, seega aitab suurem teadlikkus
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traumadest kaasa nii eneseteadlikkuse suurenemisele kui empaatia kasvamisele meeskonnas,
mis kokkuvottes toetab turvalist tookeskkonda. Kd&ik uuringus osalenud organisatsioonid
nentisid, et nad pole traumateadlikkuse mdju oma organisatsioonile osanud selliselt varasemalt
hinnata ning vestlus minuga pani neid motlema ning andis ideid, kuidas selle teemaga edasi
minna. Seega saavutas autor kdesoleva magistritdd raames tehtud empiirilise uuringu
labiviimise kaudu suurema tidhelepanu traumateadlikkuse suurendamisele fookuse seadmisel,

mis loodetavasti loob uuringus osalenud 13 organisatsiooni jaoks vééartust.

Tulenevalt Eestis kehtivatest tootervishoiunduetest, peavad koik todandjad omama tilevaadet
ja hindama regulaarselt psiihhosotsiaalsete ohuteguritega seotud riske tookeskkonnas.
Viimaseks loetakse muuhulgas ebavordne kohtlemine, kiusamine ja ahistamine t66l, to6taja
vOimetele vastav t00, pikaajaline to6tamine tiksinda ja monotoonne t66, mis vdivad pdhjustada
toostressi (TTOS § 9.1). Seega hoolimata organisatsiooni tahtest ja valmisolekust
traumateadliku ldhenemise rakendamisel, soovitab autor ennetavalt 1ibi mdelda vidhemalt
organisatsiooni spetsiifikast tulenevad vdimalikud traumad tédkohal ning meetmed, kuidas
neis olukordades oma inimesi toetada. Jilgida tuleb ka tookohtade sobivust ning tootajate
tookoormust, kuivord alates 01.01.2023 loetakse kutsehaiguste hulka ka posttraumaatiline
stressihdiire kui see on vilja kujunenud tookeskkonnas. Peaasjad MTU annab alates 2023.a.
vélja vaimse tervise margist organisatsioonidele, kes hindavad oma td6tajate vaimset heaolu
ning teeb teadlikke samme selleks, et inimeste tervis tookeskkonnas oleks hoitud (Vaimse

tervise mirgis - Peaasi.ee). Peaasjad MTU toetab tddandjaid ka teadlikkuse suurendamisega

selles osas, kuidas tookeskkonnas vaimset heaolu kasvatada. Uheks tookohal esinevaks vaimse
tervise probleemiks peab ka Peaasjad MTU muuhulgas traumaatiliste siindmuste mdju
organisatsiooni litkmetele, juhendades to6andjaid 1dabi motlema kditumisjuhiseid olukorraks,
kuidas toetada oma inimesi ning olla valmis olukordadeks kui traumaatiline stiindmus leiab aset
tookohal nt surmajuhtum té6kohal, meeskonnas voi viimase pereliikmete seas (Peaasi, 2024).
Eestis on traumateadliku ldhenemise alaseid koolitusi ja juhendmaterjale vélisrahastuse toel
avaldanud Sotsiaalkindlustusamet koostdds MTU’ga Ohvriabi. Haridusvaldkonnas tegeleb

temaatika teadvustamise ja dpetajate toetamisega MTU Traumateadlik Eesti.


https://peaasi.ee/vaimse-tervise-margis/
https://peaasi.ee/vaimse-tervise-margis/
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Organisatsioonidele, kes soovivad traumateadliku ldhenemise tdiel madral oma praktikatesse

sisse viia, soovitab autor t66 koostamisel ldbitootatud teaduskirjanduse sh varasemate

uuringute tulemuste pohjal teha jargmist:

1.

Koolituse ldbiviimine koigile organisatsiooni tasanditele, mis avab psiihholoogilise
trauma moju ajule ja kehale, Opetab dra tundma trauma siimptomeid ning annab
soovituslikku kditumisjuhiseid traumat kogenud/kogeva kolleegi/kliendi toetamiseks;
Organisatsioonisisese uuringu ldbiviimine, mddtmaks milline on meeskonna
traumateadlikkus, kuidas tajutakse fiiiisilist ning psiihholoogilist turvalisust
tookeskkonnas ning kaasatust organisatsioonis tehtavate muudatuste ldbiviimisesse;
Traumateadlikkuse taseme hindamiseks saavad organisatsioonid kasutada spetsiaalseid
eneschindamise teste (nt kidesoleva t66 LISA’s B toodud O-TIPS test). Turvalisuse ja
kaasatuse taju uuringu vdiks paralleelselt teha ka klientide seas vdi lisada sellekohased
kiisimused jargmise kliendi rahulolu-uuringu juurde;

Organisatsiooni juhtide seas kiisitluse ldbiviimine, hindamaks kas on olemas tahe ja
valmisolek traumateadliku lahenemise sisseviimiseks organisatsioonikultuuri;
Eelnevale positiivse tagasiside saamisel eestvedajate (nn trauma tSempionide)
valimine, kes asuvad vastutama traumateadlike praktikate rakendamise ja
teadvustamise eest organisatsioonis;

TegevuspShimotete sisseviimine ja pdhiprotsesside tdiendamine suhtlus- ja
tegutsemisviiside osas, mis annaksid meeskonnale juhiseid ja tuge, tditmaks oma
toollesandeid traumateadlikul moel;

Organisatsiooni missiooni, visiooni ja juhtimispShimdtete iilevaatamine, sest
traumateadliku 1dhenemise sisseviimisel peab see muutuma organisatsiooni identiteedi
osaks;

Traumateadlikkuse ning traumateadliku l&henemise rakendamise jarjepidev kontroll
sellekohaste testide ndol organisatsiooni litkmetele;

Traumateadliku 1dhenemise rakendamise mdju analiiiis, nt sellekohaste kiisimuste
lisamine tootajate ja klientide rahulolu-uuringutesse.

Traumateadlikkuse alased jatkukoolitused voi sellekohaste materjalide kéttesaadavaks

tegemine organisatsiooni sisekommunikatsiooni kanalites;
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Eelnevat kokkuvottes leiab autor, et kdesolev magistritood loob vaartust kuivord sellist uuringut
ei ole autorile teadaolevalt Eestis tehtud. T66 tulemusel on vdimalik hinnata Eesti
organisatsioonide traumateadlikkust ning nende tegevuse vastavust traumateadliku 1dhenemise
pohimdtetega. To66 on  suunatud Eesti  organisatsioonide  juhtidele  sdltumata
tegevusvaldkonnast ning annab neile lilevaate, mida kétkeb endas traumateadlik 1dhenemine,
milline on selle positiivne moju organisatsioonikultuurile aga ka milliseid kitsaskohti praktika
rakendamisel ndhakse. Lisaks leiab to0st autori soovitused organisatsioonidele, kes on valmis

traumateadlikku ldhenemist oma organisatsioonis rakendama.

Kokkuvote

Kéesolev magistritod andis {iilevaate traumateadliku ldhenemise rakendamise mojust
organisatsioonile ning selle rakendamisvdimalustest. Traumateadlik 1&henemine on juhtimise
valdkonnas uus nihtus. Varasemad uuringud traumateadliku 1&dhenemise rakendamise osas on
mujal maailmas 14abi viidud peamiselt meditsiini ja hariduse valdkonnas, kuid neis sisaldub
autori hinnangul hulgaliselt iildistusi ja tdhelepanekuid, mida saab teatud maéral laiendada
mistahes valdkonna organisatsioonile. Autorile teadaolevalt ei ole Eestis varasemalt sarnast

uuringut 1dbi viidud.

Magistritdd teoreetilises osas anti teadusartiklite baasil iilevaade traumateadliku ldhenemise
teoreetilistest lahtekohtadest ja selle rakendamise tulemuste mojust organisatsioonile. Teooria
pohjal oli vdéimalik vélja selgitada millised on traumateadliku ldhenemise rakendamise
eeldused, pdhimotted ja rakendamise etapid. Lisaks kasitleti trauma moistet, liike ja selle moju
nii inimesele kui organisatsioonile. Traumateadliku lahenemise rakendamise tulemusel peaksid
kdik organisatsiooni liikkmed olema teadlikud trauma voimalikust mojust inimesele, tundma
inimestes &ra trauma siimptomeid ning olema omandanud suhtlemis- ja tegutsemisoskused, mis
toetavad psiihholoogiliselt turvalist tookeskkonda. Traumateadliku rakendamise pikemaajalise
edukuse tagatiseks on meeskonnaliikmete enesehoiu- ja emotsioonide juhtimise oskuste

jarjepidev arendamine. Suurimateks kitsaskohtadeks traumateadliku lahenemise rakendamisel
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on seniste uuringute pdhjal kehtiva todkorralduse ja poliitikate ebasobivus, meeskonnaliikmete
ajapuudus, juhtide toetuse  puudumine, ebaselgus traumateadliku  ldhenemise
votmekomponentidest ning samuti keerukus traumateadliku ldhenemise tulemuslikkuse

mootmisel.

T66 empiirilises osas viis autori 1dbi uuringu Eesti erinevate avaliku ja erasektori
organisatsioonide juhtide seas, selgitamaks vilja milline on Eesti organisatsioonide
traumateadlikkus, mil médaral on tdidetud organisatsioonide tegevuse vastavus traumateadliku
lahenemise pdhimdtetele ning kas on olemas tahe ja valmisolek traumateadliku praktika
pOhimdtete sisseviimiseks oma organisatsioonikultuuri. ~ Andmete kogumiseks valiti
uuringumeetodiks konfidentsiaalsed poolstruktureeritud intervjuud, tagamaks avatud vastuste
andmise vOimaluse. Intervjuud pdhinesid 19 struktureeritud avatud kiisimusel, mis koostati
traumateadliku 1dhenemise rakendamise teoreetiliste kisitluste alusel. Kokku viidi 1&bi 13

intervjuud erinevate Eesti organisatsioonide juhtide seas.

Ukski uuringus osalenud Eesti organisatsioon ei ole t66 teoreetilisele Kisitlusele vastavalt
traumateadlikku lahenemist oma organisatsioonis rakendanud ning enamik ei kiirusta ka seda
tegema, sest selleks puudub nii teadlikkus, ressursid kui eestvedajad. Siiski leidsid kdik
uuringus osalenud organisatsioonid, et nad teevad selles vallas pigem vihe ning intervjuus
késitletud teemad panid neid motlema. Oma traumateadlikkust pidas védheseks vaid iiks
uuringus osalenud organisatsioon. Traumateadliku ldhenemise pohimdtteid oli teatud maéral
arvestatud koigis uuringus osalenud organisatsioonides. Otsest seost traumateadlikkuse
olemasolu ja valmisoleku vahel traumateadlikkust l&henemist rakendada polnud vdimalik
leida. Suurema teadlikkusega trauma olemusest ja selle mojust paistsid silma uuringus
osalenud avaliku sektori ja vilisosalusega dritihingute esindajad. Enamik uuringus osalenud
organisatsioonide esindajaid pidasid traumateadliku ldhenemise mdju organisatsiooni jaoks
pigem positiivseks ning teemat oluliseks, eriti traumateadlikkuse suurendamise vajadust
juhtide seas. Leiti ka, et traumat on tegelikult keeruline kindlaks teha kuna to6tajaid voivad
vaevata lisaks traumale ka erinevad muud probleemid. Oli ka kahtlejaid, kes leidsid, et meie
organisatsioonid ja tihiskond ei ole veel 1dhenemise rakendamiseks piisavalt avatud. Samuti

leiti, et todandjale ei tohiks panna ootust, et ta peab todtaja probleeme lahendama. Lisaks
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ilmnes uuringust, et tegemist on polvkondade vahetusega esile kerkinud teemaga, mis on veidi
ehk ajast ees ja saab orgaanilise lahenduse kui uus eneseteadlik polvkond saab esindatud
organisatsioonide juhatustes. Kuivord magistrit6d eesmérgiks oli vélja selgitada, milline on
Eesti organisatsioonide traumateadlikkus ning mil maaral vastab nende tegevus traumateadliku

lahenemise pohimdtetele, vaib viita, et magistritdd eesmaérk sai tdidetud.

To66 on suunatud Eesti organisatsioonide juhtidele sdltumata tegevusvaldkonnast ning annab
neile iilevaate, mida kétkeb endas traumateadlik 1dhenemine, milline on selle positiivne mdju
organisatsioonikultuurile aga ka milliseid Kkitsaskohti praktika rakendamisel nihakse.
Hoolimata valimi véiksusest ja uuringus osalenute valdavalt subjektiivsetest seisukohtadest,
annab t66 hea iilevaate Eesti erinevate avaliku ja erasektori juhtide tunnetusest oma
organisatsiooni traumateadlikkuse osas ning nende valmisolekust lahenemise sisseviimiseks

oma organisatsioonikultuuri.
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LISA A

Organisatsiooni traumateadlikkuse enesehindamise test (The Organisational trauma-
informed practices measure O-TIPS test)

Voimalikud vastused — ei noustu iildse
ei ndustu
olen ndus
olen vdga ndus
pole kohaldatav

I. Meeskonna arengu toetamine

A. Koolitus ja teadmised

1) Ma olen saanud koolitust ja teadmisi jargmistel teemadel:

a) mis on trauma sh toksiline stress

b) kuidas trauma sh toksiline stress mojutab aju ja keha

¢) pdlvkondade moju traumale

d) mis on traumateadlik praktika

e) kuidas to6tamine koos inimesega, kes kogeb voi on kogenud traumat voib mojutada
meeskonda

f) strateegiad vdi reaktsioonid, mis on abiks olukorras kui klient on endast viljas

2. Teadlikkus ja arusaamine

a) ma saan aru kuidas trauma sh toksiline stress mdjutab aju ja keha

b) ma mdistan kuidas trauma v3ib mdjutada aju arengut ja funktsioneerimist nt mélu,
tdhelepanu ja taju

¢) ma moistan enese eest hoolitsemise vajadust meeskonna huvides

d) ma voin selgitada traumateadliku praktika pdhimotteid

e) ma olen kursis uuringutega lapseea kahjustavate siindmuste mojust inimese arengule
f) ma mdistan pdlvkondade mdju traumale

B. Meeskonna juhtimine, tugi ja enesehoid

3. Minu organisatsiooni juhid on saanud traumateadliku praktika alast koolitust
4. Meeskonna koosolekutel juhitakse tdhelepanu enesehoiuga seotud teemadele nagu
labipdlemise viltimine, stressi vihendamine

5. Klienditeenindajad omavad piisavalt ressursse enesehoiuks, juhendamiseks, ndu saamiseks
6. Minu organisatsioon aitab meeskonnaliikmetel ventileerida peale negatiivseid situatsioone
7. Minu organisatsioon votab arvesse oma meeskonnaliikmete sisendit oma praktikate ja
poliitikate viljatootamisel

I1. Turvalise ja toetava keskkonna loomine

A. Turvalise fiitisilise keskkonna loomine

8. Minu organisatsioon voimaldab klientidel anda soovitusi meie ruumide
timberkujundamisel/muutmisel
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9. Minu organisatsioon vdimaldab oma td6tajatel anda soovitusi meie kontoriruumides
muudatuste sisseviimiseks

10. Minu organisatsioon on tellinud uuringu meie kontoriruumide ja teenindussaali (valialad,
sissepddsud, ooteruumid, kabinetid, koridorid, valgustus, puhkeruumid) turvalisust
puudutavas meie tootajate ja klientide vaates

11. Meil on olemas ,,turvalised alad* meeskonnaliikmete jaoks, mis on moeldud enese eest
hoolitsemiseks

12. Meil on olemas ruumid privaatseks vestluseks klientidega

I1. Turvalise ja toetava keskkonna loomine

B. Toetava keskkonna loomine

13. Meeskonnaliikmed aktsepteerivad iiksteise religioosseid, kultuurilisi voi spirituaalseid
eriparasid

14. Meeskonnaliikmed ei rddgi tildjuhul oma klientidest véljaspool organisatsiooni

15. Meeskonnaliikmete vaheline suhtlus on iiksteist austav

16. Meeskonnaliikmed aktsepteerivad iiksteise isiklikke eripdrasid nagu sugu, orientatsioon,
suhtestaatus

17. Meeskonnaliikmed hoiavad tervislikke professionaalseid piire oma klientidega

18. Minu organisatsioon kasutab delikaatset keelekasutust sildistamise asemel (nt ,,inimesed,
kes on kogenud kodutuks jddmist™ mitte ,,kodutud inimesed*)

19. Meie klientidele on loodud véimalused anoniiiimselt soovituste ja tahelepanekute
esitamiseks (lojaalsusprogrammid, heade ideed, regulaarsed rahulolu-uuringud, kohtumised
voimalike parenduste sisseviimiseks kliendisuhtluses)

20. Meil jagatakse infot ja materjale, mis puudutavad traumat, toksilist stressi ja
vastupidamist

21. Me koolitame ka kliente traumaatilise stressi kdivitajatest

22. Meie klientidele on tehtud lihtsas keeles kéttesaadavaks info meie teenuse tingimuste,
poliitikate ja protsesside osas sh juhiseid kaebuste esitamiseks

23. Klientidele, kes on avaldanud soovi delikaatsemaks suhtluseks (traumaspetsiifilised
pohjused) leitakse sobiv lahendus

I11. Organisatsiooni poliitikad

24. Minu organisatsioon rakendab traumateadlikku praktikat ning on teinud selle avalikult
teatavaks

25. Meie viarbamispoliitika rohutab, et meie organisatsiooni iiks prioriteete on traumateadliku
praktika rakendamine

26. Ka elukogenud inimesed saavad meile t66le kandideerida

27. Tulemusvestlustel hinnatakse tootajate arusaamist traumateadlikust praktikast

IV. Organisatsiooni pithendumus

28. Meie juhtkond on saanud traumateadliku praktika viljadppe

29. Traumateadlik praktika on iiks baasprintsiipe organisatsiooni poliitikates, missioonis ja
teenuse osutamise tingimustes

30. Minu organisatsioon informeerib regulaarselt meeskonda traumateadlikest praktikatest
31. Minu organisatsioonis on ,,traumatsempionid®, kes vastutavad traumateadlike praktikate
rakendamise ja teadvustamise eest organisatsioonis
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LISAB

Teoreetilistest allikatest tulenevad teemaplokid ja intervjuu kiisimused

I Sissejuhatavad
kiisimused

1. Kas traumateadlikkus on teie organisatsioonile tuttav moiste?
Kas traumateadlik 1&henemine on sisse viidud organisatsiooni
sisereeglitesse, poliitikatesse ja missiooni? Kui vastusest selgub, et
traumateadlik lihenemine on vastavas organisatsioonis
rakendatud, jitkan kaasuse kirjeldamisega, mille kiisimused on
toodud intervjuu plaani lopus.

2. Kuidas haakub trauma organisatsiooni kontekstiga?

3. Mida teete oma todtajate vaimse tervise hoidmisel? Millal ja
miks sellega algust tehti? Mille pdhjal otsustati pakutavate
meetmete lile? Kas tootajad kasutavad aktiivselt neile pakutavaid
vOimalusi?

Teemaplokid:

| Teadlikkus 4. Kuidas kaitutakse olukorras, kus moni
meeskonnaliige on pikemaajaliselt drev, drritunud,
ei suuda keskenduda voi on eemalolev?

5. Kuidas to6tamine koos inimesega, kes kogeb voi
on kogenud traumat voib mojutada meeskonda?

6. Kuidas pooratakse tdhelepanu enesehoiuga
seotud teemadele nagu ldbipdlemise viltimine ja
toOstressiga toimetulek? Kas selleks on piisavalt
ressursse?

7. Kuidas trauma voib tekkida tookeskkonnas?
Mida teha, et neid juhtumeid ennetada v3i nendeks
valmis olla?

8. Milline on klientidega vahetult kokkupuutuvate
meeskonnalitkmete ettevalmistus ,,keeruliste*
inimtiitipidega suhtlemisel vdi situatsioonideks, kus
klient on endast valjas? Millist koolitust voi
véljadpet selleks pakutakse?

Il Turvalisus 9. Palun tooge néiteid, kuidas olete oma avalikes ja
siseruumides podranud tdhelepanu inimeste
turvalisusele? Millistest kaalutlustest ja sisenditest
lahtuvalt on valikud tehtud?

10. Millised on organisatsiooni véértused ja kuidas
veendute, et neid moistetakse ja kantakse?

11. Kas organisatsioonis aktsepteeritakse iiksteise
religioosseid, kultuurilisi, spirituaalseid voi muid
isiklikke eripdrasid? Kuidas on see tagatud?

12. Kas organisatsioonis on reguleeritud suhtlemise
head tavad sh keelekasutus?

13. Kuidas hindate oma organisatsiooni avatust?
Kas meeskonnas jagatakse oma isiklikke lugusid?
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14. Kuidas lahendatakse meeskonnaliikmete
vahelisi konflikte?

15. Millist sisendit ja tagasisidet kiisitakse
Klientidelt organisatsiooni tegevuse osas? Kuidas
seda kasutatakse?

1V Juhtimine

16. Kuivord votab juhtkond arvesse tootajate ja
Klientide sisendit oma praktikate ja poliitikate
viljatootamisel/parendamisel? Kuidas taolist
tagasisidet kogutakse?

17. Kuidas toimib juhtkond olukorras, kus
organisatsioonis kehtestatud sisereegleid eiratakse?
18. Kuivdrd kajastub todtajate ja klientide rahulolu
ning tdokeskkonna ohutus organisatsiooni
eesmarkides?

19. Millist kasu néeksite traumateadliku praktika
rakendamisest oma organisatsioonis? Millistel
asjaoludel kaaluksite selle sisse viimist? Millist abi
vOi ressurssi selles protsessis enim vajaksite?

Kaasuse
kiisimused:

2.Kuidas Sinu organisatsioon traumateadliku
lahenemise rakendamiseni joudis?

3.Kirjelda selle rakendamise kulgu ja etappe?
4.Kuidas ja milliseid sidusgruppe kaasasite?
5.Kuidas sidusgrupid on vastava muudatuse
praeguseks vastu votnud?

6. Milliseid barjédre ja takistusi traumateadliku
lahenemise rakendamisel teil ette tulnud on?

7. Kuidas moddate traumateadliku ldhenemise
rakendamise tulemuslikkust?

8.Mis on muutunud organisatsioonis peale
traumateadliku praktika rakendamist?

9.Millist toetust voi ressurssi olete selle protsessi
labiviimisel enim vajanud?

10.Mida soovitaksite organisatsioonile, kes antud
protsessiga alustamas on?
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LISAC

Intervjueeritavate valim ja intervjuude info

Inter | Sugu | Vanus | Amet Toostaaz | Sektor Toota- | Intervjuu | Intervjuu
vjuu inimeste valdkond | jate arv | kuupdev | kestvus
nr juhtimisel
1 naine |51 Personalijuht | 20 Avalik 230 11.03.24 | 00:32:48
sotsiaal
2 naine | 39 Personalijuht | 17,5 Avalik 693 14.03.24 | 00:35:48
transport
3 naine | 48 Personalijuht | 16 Era 192 18.03.24 | 00:55:10
tootmine
4 mees | 46 Tooohutuse 20 Era 281 20.03.24 | 01:03:28
juht tootmine
5 naine | 52 Personali- ja | 15 Era 633 21.03.24 | 00:54:10
teenindus- kau-
direktor bandus
6 mees | 58 Tegevjuht 28 Era 16 21.03.24 | 01:02:23
turism
7 naine | 38 People& 4 Era 103 02.04.24 | 00:54:39
Culture juht oigus
8 mees | 44 Direktor 5 Avalik 158 07.04.24 | 00:54:36
haridus
9 naine |51 Personalijuht | 20 Era 70 08.04.24 | 01:07:50
tehno-
loogia
10 naine | 42 Personali- 5 Era 520 09.04.24 | 00:28:02
direktor finants
11 naine | 52 Personali- 25 Era 487 09.04.24 | 00:37:46
direktor transport
12 naine |54 Personali- 27 Era 458 10.04.24 | 00:48:07
juht energia
13 naine | 57 Personali- 25 Era 1483 11.04.24 | 00:38:45
partner telekom
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LISAD

Kategooriad ja koodid intervjuude kaupa

Organisatsiooni teadlikkus traumast ja selle mojust

Kategooriad ja koodid intervjuude kaupa

Kategooriad Koodid Niitlikustav tsitaat Sage-
dus
Traumat on keeruline | Iga to6tajat vaevav mure voi probleem €i | ,, probleemid eraelus, halb 7
kindlaks teha ole trauma; enesetunne, suur
Inimesi vaevavad erinevad probleemid, tookoormus véivad
mitte tiksnes traumad; visuaalselt anda mdrku
Trauma voib olla peidus ka véliselt sarnaselt traumaga “(Int.1)

roomsa oleku taga;

Keegi ju ei iitle ja ma ei pruugi teada,
sinna ei saa ka véga sekkuda;

Moni on véga osav varjaja;

Inimesed voivad kogeda traumat viga
erinevalt;

Meil voib trauma tekkida kliendi
kéitumisest;

Kui kolleeg ldheb kaitsesse voi arvab, et
teda riindan, on seal taga mingi
lahendamata teema;

Inimene ei ole alati rumal voi laisk,
vahel on midagi juhtunud,;

Sa ei saa anda hinnangut kolleegi
kaitumisele esimese reaktsiooni pealt;
Infot on igal pool ja igasugust;
Traumat defineeritakse erinevalt;

Me ei julgusta ebaprofessionaalset
diagnoosimist;

Trauma on tugev sdna | Me pole teadlikult keskendunud ., Inimene on ainus loom, kes | 4
traumateadlikkusele; suudab manipulatsiooniga
Traumateadlikkuse mdiste meil kahju teha teistele
kasutusel pole; inimestele* (Int 12)

Ei pane esimese hooga traumat
organisatsiooni konteksti;

Me ei nimeta inimeste muresid
traumadeks;

Téhelepanujuhtimine todsoorituses
esinevatele puudustele ei ole trauma;
Toé6andja peaks dra fikseerima, mida ta
traumana késitleb;

Praegu on iildse drev | Nérvilisust on praegu timberringi 1
aeg rohkem kui varem

Oleme Tegeleme nii tookeskkonna kui tdotaja 1
traumateadlikud isiklike traumadega, eeldusel, et inimene

ise huvitub sellest;
Meil on kiusamisvaba tookeskkond;
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Meil on psiihholoogia haridusega
personalitootajaid;

Midagi teame aga
teadlikult ei tegele

Meie organisatsiooni traumateadlikkus
on nork;

Tahaks 6elda, et oleme teadlikud aga
teadlikult teemaga ei tegele;

Maiste tuttav, siisteemselt Iihenemist ei
rakendata

Traumateadlikkus on olemas aga
suisteemselt ei rakenda;

Maiste on tuttav aga me pole kuskil
kommunikeerinud, et oleme
traumateadlik organisatsioon;

,,meil pole protsessi selles
osas kuidas kaardistada
inimesed, kes ei ole avatud,
ma kardan, et tina voivad
Jjddda traumad mdrkamata *

(Int 8)

Teadlikkuse
suurendamine omab
moju

Koolitame juhte libipdlemise méarkide
dratundmisest ja enesehoiu osas;
Vaimse tervise vitamiinid — igakuiselt
erinevad teemad koolitusena kogu
organisatsioonile;

Juhtide koolitamine teemal, kuidas
toimib aju, mis juhtub trauma olukorras,
kuidas see véljendub t66] ja mida ette
votta;

Juhtide teadlikkus ja julgus on
suurenenud;

Raskete klientidega toimetuleku
koolitust saavad teenindajad iga-
aastaselt,

Eraldi oleme fookusesse votnud
klientide halba kiitumist mdjutavad
traumad;

Trauma tekkeks tookeskkonnas piisab
tihest valest sonast, valel ajal ja vale
intonatsiooniga;

Trauma tookeskkonnas on lihtne
tekkima tilepinge olukorras;
Labipdlemise juhtumid on viimastel
aastatel sagenenud ja seetdttu on need
teemad rohkem fookuses;

Vahel tuleb ldbipolemine véiga
ootamatult, seega on oluline siimptomeid
tunda;

Kuna viga palju voetakse isiklikult, on
juhtide tarkuse arendamine oluling;
Juht peab aru saama oma inimestest ja
vastavalt sellele sobivaid juhtimisvétteid
rakendama;

Juhi kdrge teadlikkus aitab
psiihholoogilisi traumasid ennetada;
Inimene, kel pole psithholoogilist
ettevalmistust, ei tohiks sekkuda;

,,peale koolitust trauma
mojust ajule, on meie juhid
todenud, et nad pole kunagi
enne osanud nii moéelda ja
nad on hakanud palju
paremini dra tundma oma
tiimiliikmete kditumises
toimuvaid muudatusi “(Int.
2)

,, Oleme kutsunud
inspiratsioonihommikule
Jakob Rosina, kes on avanud
teemat, mida tunneb ja vajab
pime inimene “(Int.2)
,,oleme suurendanud
teadlikkust uutest
diagnoositiitipidest, halb
kéiitumine voib olla
pohjustatud diagnoosist,
mitte olla sihilik “(Int 5)

,, Olen ise podenud
posttraumaatilist
stressihdiret ning saanud
seeldbi palju teadlikumaks
traumade mojust, jagan oma
lugu ja olen seeldibi saanud
suurendada ka kolleegide
teadlikkust“ (Int 4)

,,Meie juhid said iihe
koolituse kdigus lahti
motestada oma
lapsepolvetraumasid ja
ldbielamisi, mis on vorminud
neid just selliseks inimeseks
nagu nad tina on* (Int 9)

., Koolitame juhte, et nad
oskaksid oigeid kiisimusi

kiisida ** (Int 12)

L, ahistamine *“ on sonana
agressiivne, oluline on

13
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teadlikkus, mida sellises
olukorras teha “ (Int 13)

Keerulises seisus
tootaja vOi trauma
tookeskkonnas
mdjutab kogu
meeskonda

Mida suurem organisatsioon, seda
rohkem traumasid;

Probleemide kées vaevlev kolleeg
mdjutab kogu meeskonna heaolu;
Traumeeritud kolleeg avaldab mdju nii
organisatsioonile kui viimase
tulemustele;

Arritunud vai sotsiaalselt eemaldunud
kolleeg rikub ka teiste tootuju;

Isegi kui traumat varjata tritatakse,
paistab see vilja;

Ka juht oma teadmatu kiitumisega rikub
meeskonna meelerahu;

Olukord on meeskonna jaoks keeruline,
sest oodatakse sooritust kdigilt;

Kolleegi kohta teatavaks saav jahmatav
ja negatiivne info v3ib pdhjustada
trauma kogu meeskonnale;

Meil voib klient viga hairivalt kéituda ja
pOhjustada trauma teenindajale;
Tookohal tekkinud traumast
tervenemiseks, tuleb t60kohta vahetada;
Kui protsessid pole ldbipaistvad ja
ebadiglust on palju, on trauma
tookeskkonnas lihtne tulema;

Ootamatu fiiiisiline vOi vaimne riinnak
aga ka pikemaajaline diskrimineerimine
vOib pdhjustada trauma tookeskkonnas;
Proovin olla juhina tasakaalustaja;

Me eeldame, et juht mérkab selliseid
asju oma meeskonnas ja vajadusel palub
HR’lt abi;

Juhte on dpetatud meil selliseid olukordi
mirkama ja to0tajat abi saamiseks edasi
suunama;

Mitte ainult juhid vaid kdik kolleegid
peavad selliseid juhtumeid méirkama ja
tegutsema;

Kannatav kolleeg peab olema ndus selle
teabega, mida tema kohta meeskonnale
jagatakse;

Koige tavapirasem trauma meie
tookeskkonnas on seotud suure vaimse
pinge ja tilekoormusega;

Too6kiusu ja ahistamise juhtumeid
kahjuks esineb aga véhe;

Info voib tulla ka kolleegide kaudu
personaliosakonda, kaasame oma
psiihholoogia haridusega
personalitdotajad;

Tegeleme erapooletu inimese positsiooni
loomisega tdokiusu olukordade puhuks;

., tiim saab peaaegu alati
aru, kui kellegagi midagi
toimub...nagu mingi raskus
on voi midagi on lahti* (Int
1)

,,minu praktikas on olnud
juhtum, kus avalikkuse
kaudu sai meeskonnas
teatavaks fakt, et iiks
tiimiliige on kuritarvitanud
aastaid oma 7.aastast tiitart.
Vahejuhtum mojus kogu
tiimile traumeerivalt ning
tiimi tuli toetada ** (Int 2)

,, Olen tagantjdrele juhina
aru saanud, et minu
mitteteadlikkus oma
probleemidest, tekitas
meeskonnas drevust“ (Int 4)
,,meil sai iiks kolleeg tosise
trauma kliendi inetust
kditumisest ning lahkus
toolt” (Int 5)

., lihtsam on jdlile saada kui
inimene on mureliku
olekuga“ (Int 8)

,, ahistamise voi té6okiusu
olukorras saab tootaja meil
anoniitimselt sellest
teavitada, misjdrel
moodustatakse tooriihm, kes
sellega tegeleb* (Int 10)
,,meredotajatel on crows ja
crises management
ettevalmistus* (Int 11)

., kas mdrkab kolleeg voi
mdrkab juht ja vahel saab
personalitiim vihje, vahel
téotaja ei tahagi, et tema
Jjuht teaks* (Int 11)

,, Uhel juhul on kolleeg
tulnud ise ja palunud abi
libipolemisega
toimetulekuks “ (Int 12)

,, Oleme otsinud ka
pereliikmete kontakti,
teavitanud neid probleemist,
et temaga on vaja tegeleda,
koostéos perelitkmetega
oleme suunanud toétaja ka
haiglasse* (Int 13)

11
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Oleme pakkunud meeskonnale
grupiteraapiat vélise ndustaja toel;
Leina olukorras, kaasame vélised
leinandustajad,

,,Kiusamine* on Tahame viltida sona ,.kiusamine* ., kust jookseb piir, ka tiiesti | 2
terminina {ile- kasutust ja leida sellele sobivama tavaline tédsituatsioon
ekspluateeritud maédratluse; tehakse meil miskipdrast
Ka tooiilesannete tditmise seisu kiusamiseks* (Int 12)
puudutavaid voi projektide edenemist
puudutavaid kiisimusi tajutakse
rindamisena®, siin on midagi muud
taga;
Tooiilesannete tiitmise ndudmine ei ole
tookius;
Ahistamisjuhtumeid meil pole;
Todoandja ei pea Arusaamatu on mdte, et tddandja peab 1
lahendama to6tajate justkui lahendama té6tajate probleemid
probleeme ning tegema to6taja dnnelikuks;
Eelnevat vdimendab ka meedia;
Tootaja saab ainult ise ennast aidata;
Noustamisteenus-te Meil on oma psiihholoog; ., Teenusepakkuja statistika 8
kattesaadavus Kasutame t66psiihholoogi; nditab teenuse kasutuse
Pakume vaimse tervise pakette to6andja | mahtude tousu, poordumiste
kulul; pohjuseks on olnud ka
Tdsisemate probleemide puhul nt trauma “(Int 2)
labipdlemine pakume lisaks pikemat ,, Nooremad kolleegid
puhkust ja ndustamist; kasutavad rohkem neid
Pakume t66andja terviselahendust aga teenuseid, polvkondade
kuna eelmisel aastal meie t66tajad erinevus paistab vdlja,
kasutasid vihe vaimse tervise teenuseid, | noored annavad signaali ka
otsustati sel aastal eelarvet vihendada; korgemas eas kolleegidele,
Meil on oma vaimse tervise fond lisaks et tasub minna abi otsima “
todandja tervisekindlustuse lahendusele; | (Int 11)
Pakume psiihholoogi ja psiihhiaatri
visiitide kasutamise voimalust;
Nooremad kolleegid kasutavad vaimse
tervise meetmeid rohkem;
Vaimse tervise Kriisiajad on siivendanud téhelepanu ,,meie juhid tippjuhi tasemel | 10

murede ennetus

vaimse tervise teemadele;

10-15 aastat tagasi ei moeldud, mis saab
tootajaga peale koondamist, nt et ta
vajab outplacement’i;

Juht peab jélgima ja reguleerima
tootajate tookoormust;
Tookeskkonna-ndoukogu jélgib
psiihholoogilist todkeskkonda;

Meil toimub mingil médral vaimse
tervise koolitusi kuid juhtkonnal puudub
tahe valdkonnaga siisteemseks
tegelemiseks;

Propageerime liikumist, korraldame
matku ja dues liikumist;

selgitavad, et ei ole vaja
kdia koigil koosolekutel,
kuhu kutsutakse, eriti kui
vahetu panus sinna ei ole
oluline; samuti, et nddala
kalendris peab olema
vihemalt 20% ulatuses
koosolekute vaba aega
operatiivseteks tegevusteks
(Int. 1)

,,meil on koogis sein, kuhu
koik saavad kirjutada oma
nime ja spordiala millega
tegeleb ja siis huvilised

“«
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Meil on massaaz ja jooga kontoris;
Tahistame kdik koos iirinevaid siindmusi
kontoris, et inimesed saaksid tulla
kabinetist otse peole;

Meil on e-dppe platvorm vaimse tervise
moodulitega;

Meil on vaimse tervise niddal, mis on
suunatud kogu organisatsiooni
teadlikkuse tdstmisele;

Meil on psiihholoogiline tugi olnud
tagatud oma inimestele viga pikalt ka
enne koroonat;

Meil on MinuDoc lisaks
tervisekindlustusele;

Opetame inimesi ennast hoidma ja
jélgima;

Poorame palju rdhku teadlikkuse
tostmisele enesehoiu osas, kuidas dra
tunda l&bipSlemise marke ja neile
reageerida;

Kaks korda aastas on meil well-being
kuud, kus on erinevad vaimse tervise
tiritused, tegevused, tileskutsed;
Viljaspool todaega me e-Kirju ei saada ja
iiks pdev niddalas on koosolekutevaba, et
koik jouaksid oma e-kirjadega jérje
peale;

Inimeste kohanemisvoime on erinev,
uued tootajad vajavad algul rohkem
juhtide tuge*

Meeste teadlikkus on suurenenud, nad
on ithinenud ettevotte mindfullness ja

jooga gruppidega;

saavad sellega liituda,
kutsume seda social

club ks “(Int 8)

,, Eelmise aasta koige
populaarsem koolitus meie
téotajate seas oli
ajajuhtimine, sh nii t66- Kui
isikliku aja oskuslikum
kasutamine* (Int 8)

,,me tunnustame kolleege,
kes veedavad
nddalavahetuse oma pere ja
muude tegemistega, mitte
neid, kes teatavad, et tegid
kogu nédalavahetuse t66d
(Int 8)

Usalduslikud suhted

Juht peab tundma oma t66tajaid;

Juht peab oskama mdista oma todtajaid;
Olen personalijuhina seisnud jouliselt
selle eest, et juhid ei eelistaks iiht
tootajat teisele;

1:1 vestlused aitavad kaasa iiksteise
tundmadppimisele ja avatuse
suurenemisele;

Kui juht end avab, avanevad talle ka
tootajad;

Meil on meeskonnas t66rodmu
usaldusisik;

Kui td6taja ei leia modistmist mujalt, saab
ta meil pddrduda alati HR osakonda;
Kui klient teeb tootajale liiga, kaitseme
oma tdotajat;

Mulle juhina on inimeste enesetunne
téhtis;

Me ootame, et tootajad jagaksid oma
muresid et me saaksime tookeskkonda
vastavalt muuta;

Meil vdib igaiiks minna tegevjuhi jutule;

,,propageerin igal
infopdeval vaimse tervise
toetamiseks pakutavaid
meetmeid sh olen ka ise seal
vdlja delnud, et kdin
pstihholoogi juures ega tee
sellest saladust “(Int 3)

,, Olen jaganud oma lugu
ning voitnud seeldbi hdidas
oleva kolleegi usalduse, kes
leidis seejdrel tee
teraapiasse* (Int 5)

., Meil on avatud
organisatsioonikultuur ja
pigem rddgitakse kui lained
tile pea kasvavad* (Int 12)

11
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Teadlikkus todtajate Paindlik to6aeg lahtuvalt tdotaja ,,Meie asutuses on lubatud 10
vajadustest vajadustest; louna ajal trennis voi
Iseseisvus tegevustes; Jjalutamas kdia ja see aeg
Tootajate rahulolu-uuringu sisendi hiljem isiklikust ajast tagasi
arvestamine; votta* (Int.1)
Kohtumised td6tajatega; ,, Meie pakume noortele
Meie t6daeg on ujuv, olulisem on lastevanematele voimalust
omavabhelistest kokkulepetest tootada osakoormusega, et
kinnipidamine; mitte kaotada vajalikku
Organisatsioon peab olema paindlik ja kompetentsi ning teiselt
avatud oma toGtajatele; poolt suurendada tdétaja
Organisatsioon peab muutuma koos oma | rahulolu “
inimestega; ,,meil on hetkel
Uudsena mdddame stressitaset tootajate | tippspetsialist pikemaajalisel
rahulolu-uuringus; haiguslehel seoses
Kiisime oma todtajate kdest, mis teeb drevushdirega, nii tiim kui
to0tamise monusaks; juht pingutavad, et ta saaks
Olen leinavalt kolleegilt otse kiisinud, naasta toéle” (Int 6)
kuidas saame teda toetada ja toiminud ., Leinavalt kolleegilt olen
nii nagu ta on soovinud; uurinud, kuidas saame
Oleme taastumise teekonnal oma meeskonnana teada toetada
tootajale toeks; ja nii ka meeskonna poolt
Voimaldame t66le naasmisel alguses ka | toimime, olgu selleks tema
vaiksemat koormust; rahule jdtmine moneks
nddalaks ja haletsemise
vdltimine voi siis puhkuse
andmine “ (Int 6)
,,meil on teiste Euroopa
ritkide harudes olnud moni
téotaja ligi aasta dra ja
tegelenud endaga“ (Int 9)
Teadmatus kuidas Inimesed ei oska kéituda olukorras, kui ,, lohutamine voi patsutus 5
kéituda kolleegi vaevab lein, raske haigus; olale voib teha teinekord
kolleeg koondatakse ja ta jaab veel rohkem kahju kui head “(Int.
paariks kuuks organisatsiooni; 1)
Inimesed ei oska kéituda traumat
kogenud inimesega;
Juhid p6éorduvad tihti HR osakonda ndu
saamiseks kuidas oma inimesi toetada;
Inimene on tervik Inimese elu peab olema tasakaalus; ,,me ei ole siin t6ol robotid, | 6

Olukorras kus tdotaja ei suuda
keskenduda ja on katki, kaob tema
plihendumus ning t66andja roll on teda
toetada;

Igale inimesele peab ldhenema
individuaalselt;

Tasakaalust viljas olev kolleeg ei ole ei
hea teenindaja ega hea kolleeg;

Juhina jélgin kolleegide koormust,
puhkuse ajal ei tiiiita ja nduan seda ka
meeskonnalt;

Kartma peab hobideta inimest;
Inimene, kes endaga tegeleb, on
tasakaalus;

peame suutma oma héidas
olevaid toétajaid
toetada“(Int 2)

,,mul on kogemus, kus
tiimiliige hakkab juba
esimesel puhkusepdeval
tookirju saatma, palusin
selle lopetada, sest enesele
peab aega vétma “ (Int 6)

., kui mul on inimesena halb
olla, siis ei saa ma oma t66d
hdisti teha, ma tulen oma
isikliku murega toéle ja viin
oma toostressi koju “(Int 8)
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Inimeste traumad tulevad nendega toole
kaasa;

Me oleme valmis lahendama kdiki
erijuhte, kellegi ees ei panda ust kinni;
Sul peab olema t601 ka keegi sober,
kellega iilemust kiruda;

,Inimene tuleb tééle oma
traumade ja taagaga, mis
téokeskkonna mojul kas
taanduvad voi
progresseeruvad “ (Int 12)

Negatiivne muutus Juht peab suutma kindlaks teha, mis ,, Oleme palunud jddda 5
tootaja kaitumises tootajat vaevab; toétajal nn sundpuhkusele,
saab juhi kohese Vajadusel tuleb anda sundpuhkust, et aeg maha votta ja
tdhelepanu haigusleht, t66 iimber korraldada; taastuda* (Int 1)
Sekkuda tuleb kohe; ,, Oleme saatnud ise
Uhtegi signaali ei tohi ignoreerida; ldbipdlemise siimptomitega
Meeskond on tdhtsam kui {iks inetult kolleegi pikemaajalisele
kéituv kolleeg; haiguslehele ning toetame
Tunnetan esimesest paevast kui minu teda
tootajaga on midagi lahti ja sekkun noustamisteenustega “(Int 2)
koheselt, uurides ,,mis juhtus?*; ,, Oleme saatnud kolleegi
Meie juhid kdik mérkavad aga kdituvad | tédtervishoiuarsti kaudu
erinevalt; pstihholoogi juurde “ (Int 5)
HR poole podrdutakse ndu saamiseks
pigem liiga hilja;
Organisatsiooni tegevuse vastavus traumateadliku lihenemise pohimotetele
Kategooriad Koodid Niitlikustav tsitaat Sage-
dus
Turvalisus on Voorad meie siseruumidesse ei paése; ,, Fiski ohuhinnangud on 13

ldabimoeldud

Uksekaardiga mitu korda liikuda ei saa,
kui annad kellelegi teisele, jaad ise
16ksu;

Ruumid on varustatud selgete viidetega;
Arvestame erivajadustega inimestega
sissepadsudel ja litkkumisel;

Kasutame turvamehi avalikes ruumides;
Teenindajate laudade ees on klaasid;
Kliendi soovil pakume ka privaatse
ruumi kasutamise vdimalust vestluseks
teenindajaga;

Kriisidppused;

To6tajad teavad kuidas kdituda
ohuolukorras v0i evakuatsiooni korral;
Meil on 166gastustuba tootajatele metsa
motiivide ja hédltega, kus tootajad
saavad teha pause ja 100gastuda;

Meil saab Teamsi koosolekut teha ka
ratast soites voi kdimislindil kiies;

Meil on tudutuba kiireks uinakuks soovi
korral ja oma lastele méngutuba;

Meil on oma jdusaal ja katuseterrass
160gastumiseks;

Massaaz, jooga, méngud, véliterrass;

korgel tasemel.. nagu meie
tippjuht iitleb, et meie
eesmdrk on, et ohtul
liheksid koik tervelt koju “
(Int 3) 00:20:28

,,hoored ikka toole asumisel
ehmatavad ja juht peab
toetama neid, meil on
nditeks ette tulnud juhtum,
kus noor hotelliteenindaja
leiab numbritoast eest
surnud inimese “ (Int 11)
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Kliendipoolne hoiak on meie suurim oht
turvalisusele;

Hairivas olukorras saab meie teenindaja
vajutada alati turvanuppu;

Peale héirivat intsidenti voimaldame
oma tdotajal end tithjaks radkida, samuti
koju voi jalutama minna;

Arutame koik keerulised
teenindusjuhtumid meeskonnas kord
nédalas 14bi;

Pakume teenindajatele supervisiooni, et
keeruliste olukordadega toime tulla;
Oleme nii fiitisilise kui pstihholoogilise
turvalisusega arvestanud juba kontori
iilesehitusel;

Kui hakkaksime téna uut kontorit
planeerima, mdtleksime sellele rohkem
kui varem;

Koolimajas tunned end turvaliselt, sest
sa pole kuskil iiksi aga soovi korral on
voimalik eemalduda;

Oleme viimastel aastatel rohkem rohku
pannud mdnusa tookeskkonna loomisele;
Meil on tehtud turvalisuse
riskihindamine;

Turvalisust tagab ka paindlikkus,
voimalus valida to6aega- ja kohta;
Tundub, et tddandjad juba konkureerivad
omavahel erinevate dgedate

165 gastusvéimaluste osas
tookeskkonnas;

Uksteise erinevustega
arvestatakse

Alustasime sellest, et selgitasime oma
inimestele, mis on ,,erinevus ja mis
,,mitmekesisus*;

Mitmekesisuse teema on meil praegu
tugevalt tileval;

Koostamisel on kiusamise ja
diskrimineerimise ennetamise kava;
Meil on kiusamisvaba to0keskkond;
Meil tootavad erivajadustega inimesed;
Meile on omistatud ,,Austame erinevusi‘
ja ,,Mitmekesisuse* margis;

Meil on siin viga kirju seltskond;
Diskrimineerimisel pole siin kohta;

Meil suhtutakse samasoolistesse
paaridesse mdistvalt;

Mitmekesisuse aktsepteerimist ei saa
néidelda ega teha kampaania korras;
Rédgime oma erinevustest palju, see
loob véartust;

Mulle tundub, et seda teemat on viimasel
ajal tile voimendatud;

Sénumid eri riikides selles vallas on meil
erinevad kuivord arusaam sellest, mis on
aktsepteeritav, on erinev;

,,Inimestele tuleb seletada
lahti, mida me erinevuste ja
mitmekesisuse all moistame,
et nad teaksid ootusi ja
oskaksid iiksteisega
arvestada* (Int. 2)

,, Kui keegi teeb kohatu
mdrkuse, juhitakse sellele
koheselt tihelepanu, see
pole ok™ (Int. 2)

,,meil on valmis saamas just
inimoiguste, kaasamise ja
vordse kohtlemise hea tava,
mille koostamises osales
téotubade kaudu kogu
organisatsioon* (Int 3)

00:41:00

,,meil on olnud iiks juhtum,
kus tuli selgitada kolleegi
poolt sotsiaalmeedias tehtud
postitust, kus ta vditis, et ei
moista samasoolisi paare
aga just selles valguses, et ta

10
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Teema on aktuaalsem kollektiivis, kus
on palju erineva rahvuse ja
kultuuritaustaga inimesi;

Rohkem tegelesime sellega
organisatsiooni moodustamisel, sest meil
on organisatsioonis 20 erinevat rahvust,
enam sellele nii suurt rohku panema ei
pea;

el moista, mitte ei moista
hukka (Int 7)

,,Me ei pea tegelema
ahistamise juhtumitega, see
on vastuolus meie
vddrtustega ning juhid on
selles osas viga karmid ja ei
lase sel juhtuda* (Int 8)
,,meil oli juhus tihes oma
asukohariigis, kus planeeriti
meeskonndaiiritust ja seda
palus edasi liikata nddala
vorra iiks moslemist kolleeg,
kes ei saanud usulistel
pohjustel algselt
kokkulepitud pdeval osaleda.
See joudis kolleegideni ja
visati nalja, HR téotaja toel
olukord lahendati* (Int 9)

,, Olen aidanud
kommunikeerida
meeskonnale iihe Austraalia
kolleegi palvel tema
soovahetust, vottis aega ligi
3 kuud, koik olid toetavad “
(Int 9)

,,S0ja puhkedes tekkis pinge
venelaste ja ukrainlaste
vahel rahvuste baasil, meie
suhtume koigisse tihtemoodi,
keegi ei tohi oelda, et just tal
on oigus* (Int 12)

,,On kummaline, et pead
toestama niiiid, et oled ok
neis valdkondades ** (Int 12)
,,meil oli konflikt kliendiga,
kellele ei meeldinud, et
ettevote oli kohal paraadil
(Int 13)

Ootused suhtlemisele
on selged

Kasutame koosolekute head tava ja
kaasamise head tava;

Me teretame iiksteist, isegi kui ndeme
esimest korda;

Meil kehtib ,,sinatamise® kokkulepe;
Meil on reguleeritud suhtlemine
sotsiaalmeedias ja e-koosolekutel;

Meil on ootused suhtlemisele sdnastatud
juhtimise pohimotetes;

Viisakas suhtlus on osa meie
vaartuspohisest kditumisest, mida
hindame eraldi tulemusvestlustel,

Teiste ees halvasti iitlemine on 16ppenud
ka lahkumisega;

Koostdo véidrtusena loob fooni avatusele
kdigi mdtete suhtes ning loob suhtlemise
kultuuri;

., Meie koosolekud on kas 25
voi 50 minutit pikad, reedel
on koosolekute vaba pdev,
millest peetakse kinni“ (Int.
1)

., valju hddlt ja ropendamist
me ei tolereeri* (Int 6)

,,me ei saa koiki inimesi
neljakandilisest kastist libi
lasta ja tihesuguseks teha
aga suhtlemine on meie
védrtustega poimunud * (Int

12)

10
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Suhtlusstiile tajutakse erinevalt;
Noored eelistavad palju kirjutada ja
sonumeid saata, ka see vOimendab
valesid tdlgendusi mdeldust;

Meil on kirjeldatud, mida peame silmas
lugupidava suhtluse all;

Oleme oma ettevotte esindajad 24/7;

Meie organisatsioon
on avatud

Meie organisatsioonikultuur on viga
avatud, inimesed julgevad oma arvamust
avaldada ja kriitilised olla;

Iga tiim on oma juhi nigu;

Juhtide laboris jagavad juhid oma
lugusid ja saavad iiksteiselt ndu kiisida;
Avatus sdltub véga palju konkreetsest
juhist, seega osakondade 16ikes voib
olukord olla erinev;

Pigem jagatakse aga see on vabatahtlik;
Oleme oma osakonnas viga avatud,
julgeme ja tahame jagada oma isiklikke
asju;

Meil kehtivad 2 printsiipi: seisa enda
eest ja dra radgi kellestki, kes pole
ruumis;

Meie juhid ootavad uutelt tulijatelt
arvamusi, kuidas t66korraldus tundub;
Kuna oleme kasvanud suureks
organisatsiooniks, on avatus monevorra
vihenenud;

Oleme avatud 9/10’st;

Uurime avatuse kohta ka tootajate
pulsiuuringus;

Isiklike lugude jagamine ei ole avatus;
Avatus on julgus kiisida kiisimusi ja
Oeclda, et ma ei saa aru;

Oluline oleks omada ldhedaste andmeid
juhuks kui tootajaga peaks midagi
juhtuma;

Mitte ainult juhid ei pea miarkama
diskrimineerimist ja organisatsioonis
taunitavat kditumist vaid koigil lasub
vastutus mérgata ja sekkuda;
Igapdevane kiditumine peab vastama
organisatsiooni vairtustele;

Meie todkeskkond on véga toetav ja
juhid loovad eeskuju;

Oma inimeste toetamine on saanud
organisatsioonikultuuris oluliselt
suurema kaalu kui 10-15a tagasi;

., haavatavus on oluline,
Jjuhtkond ei ndita oma
haavatavust agaon
tiksuseid, kus juhid teevad
seda* (int. 3)

,,Koroona ajal tegime
igapdevaselt ,, kuidas sul
ldheb “ hommikusi kontrolle,
kus rddkisime ka hobidest,
kodudest ja muust isiklikust
(Int. 3)

,,..suvel meie kontoris
praktiseerivatelt
20.aastastelt uurime, kuidas
nemad asju ndevad ja
métestavad, sest see on meie
tulevik ™ (Int 8)

., Avatus on seotud inimese
ldhima tiimiga, mitte
nendega, kes istuvad korrus
allpool, see on vdlja tulnud
meie tootajate tagasisidest
avatust puudutavale
kiisimusele tootajate
rahulolu-uuringus “ (Int 11)
,,Minu jaoks on avatus see,
et meil on avatud uste
poliitika, nditeks ma saan
kasutada iilemuse kabinetti
kui teda pole seal** (Int 12)
,,mul oli otsene alluv, kes
suri vihki ja meil polnud
kahjuks lidhedaste kontakte
(Int 12);

Meie organisatsioon
ei ole avatud

Meie organisatsioon ei ole veel avatud ja
kaastundlik;

Meil ei arvestata piisavalt iiksinda
tootavate inimeste psithholoogilise ja
fliiisilise turvalisusega;
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Konfliktid Konfliktid lahendatakse reeglina seotud | ,, Vahel ei 6nnestugi neid 11
meeskonnas osapoolte vahel viivituseta; konflikte lahendada ning
lahendatakse koheselt | Vahel ei dnnestugi konflikte lahendada; | tuleb téosuhe lopetada“ (Int.
Vahel kaasatakse sdltumatu osapoolena 2)
vaidluse lahendamise juurde ka HR juht | ,, méni konflikt ei ole
voi siseaudiitor; viljapaistev vaid pikalt
Kasutame t66psiihholoogi; ruineeriv olen ka ise HR
Kui juht ei saa hakkama, kaasatakse Juhina sekkunud “ (Int 3)
jérgmise tasandi juht voi personalist ,,meil oli juhtum, kus
keegi voi hoopis teisest tiimist keegi, staaZikas kolleeg kiusas dsja
kasutatud on ka valist lepitajat; tunnustust saanud noort
Sellises olukorras tuleb osapooled kolleegi, korduvalt tehti
karmelt dra kuulata ja kokkulepped teha, | mdrkusi vastava tegevuse
kuidas edasi; lopetamiseks, [opuks aitas
Meil osaleb HR esindaja peaaegu alati hoiatus ja vestlus
taoliste konfliktide lahendamisel personalijuhiga* (Int 6)
lepitajana; ., vahel tuleb meeskonna
Vajadusel organiseerime laiema lepituse | tasandil sekkuda, vahel tuleb
laua; olukord lahendada kahe
Konflikte lahendatakse kohe aga inimese vahel, oleme teinud
erinevalt, usaldame lahenduse valikul struktuurimuudatusi, samuti
oma juhte; teinud muudatusi
Kasutame toetava diguse lahenemist: alluvussuhetes * (Int 10)
molemad osapooled saavad vordselt
radkida ja kohtumine 16peb ,, Esineb juhtumeid, kus
kokkuleppega toorahu saavutamiseks; tiimil on probleem ning
Meil on selleks protsess, personaliiiksus | personaliiiksuselt on
aitab juhil lahenduse leida; palutud, et see info ei
Inimene saadetakse reeglina minema Jjouakski juhini, oleme sel
ikka védrtuste parast; puhul kaasanud vilise
lepitaja“ (Int 11)
Sidusgruppe Uurime klientidelt iga-aastase uuringu ,, kliendi ettepaneku alusel 11

kaasatakse ja nende
sisendit arvestatakse

kaigus, kas meie materjalid on lihtsalt
leitavad ja arusaadavad, kas meie
suhtluskanalid ja teenused on mugavad
ning kas meie teenindus on meeldiv;
Klientide tagasisidet kogume
igapdevaselt, kui mingi teema kordub,
tuleb tegeleda;

Meie teenindajate tulemustasu sdltub
osaliselt kliendi tagasisidest;

Oleme teinud muudatusi oma
organisatsiooni struktuuris ldhtuvalt
toOtajate tagasisidest;

Oleme muutnud oma teenuste tilesehitust
lahtuvalt kliendi tagasisidest;

Uurime iga-aastaselt klientide rahulolu
nii teenuse kvaliteedi, kittesaadavuse kui
projektijuhtimise oskuste 0sas;

Me pigem saame jooksvalt kogu aeg
ettepanekuid nii dpilastelt kui Spetajatelt
ning viime head ideed ka ellu;

oleme hetkel testimas oma
teenuse viimist iiksnes
veebipohiseks, mis kaotaks
vajaduse Klientidel selleks
teenindussaali kohale tulla*
(Int 2)

., ldhtuvalt tootajate
tagasisidest oleme
tapsustanud
vastutusvaldkondi ja
ametikirjeldusi, infovahetuse
reegleid; kui on kurdetud
tihtsustunde vihenemist,
aitame tegevuskava
koostamisel tiimile (Int 10)
,,Sel aastal tegime
maapohiselt oma
driprotsessi ringi tulenevalt
tootajate rahulolu-uuringu
tulemustest, protsess muutus
lihtsamaks ja

efektiivsemaks “ (Int 10)
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,, Téotajate rahulolu-
uuringust oleme saanud
tagasisidet, et
juhtimiskvaliteet vajab
kohati jdrgi aitamist,
misjdrel oleme ellu kutsunud
Jjuhtide arenguprogrammi *
(Int 11);

Organisatsiooni Juhid podravad igale sisereegli ., Kasutame ahelat 11
sisereeglitest peetakse | rikkumisele tdhelepanu ja uurivad, miks | rddkimine-hoiatus-saadame
kinni nii kéituti; minema; varguste 0sas on
Sellises olukorras podratakse tdhelepanu | meil nulltolerants “ (Int 11)
ka sellele, et dkki on kehtestatud
kaitumisreegel segane ja vajab muutmist; | ,,2 ,, miirgitajat” tegid
Oleme teinud mitmel korral sellises agitatsiooni, aasta lopus nad
olukorras koheselt hoiatuse; lahkusid erinevatel
Kui on keerulisem juhtum ja suurem asjaoludel ja kolleegid on
eksimus, on ka teed laiali ldinud; tagantjdrgi nentinud, et
Isegi kui juht ei tegele, siis tuleb surve tookeskkond on palju parem
teistelt ja ta peab sellega tegelema; Jja miks me seda kiill varem
Me eeldame, et juht ldheb ja kiisib miks? | ei teinud (Int 3)
Meil on piisanud tdhelepanu pooramisest | ,, olen 2 mdrgitajat dra
ja meeldetuletusest; koondanud ja kolleegid olid
Inimesed ei mdista vahel oma rikkumise | vdga tanulikud selle eest*
tosidust voi ei saa aru, et on iildse midagi | (Int 6)
valesti teinud;
Teadmatusest tekkinud apsud anname ,, Ussitamised ja viga halva
esimesel korral andeks; suhtumisega kolleegide
Rénkade rikkumiste korral kasutame puhul olen mina alati
juriidilisi voimalusi, palume selgitust, ka | soovitanud inimese
kirjalikku teinekord:; organisatsioonist vilja
saata, tema hoidmine ei
vddri kiivinlaid* (Int 12)
Valmisolek ja tahe traumateadliku lihenemise rakendamiseks
Kategooriad Koodid Niitlikustav tsitaat Sage-
dus
Vajalik ja oluline teema | Kindlasti vajalik teema, ajastu mark; ,, Pakun, et see on 10 aasta 7

Kindlasti aitab, oluline on, et sellest
radgitaks rohkem;

limselt tuleks alustada juhtide
teadlikkuse tdstmisest ning seejéarel
liikuda allapoole;

Praktika rakendamine peaks olema
jarjepidev;

Kuna noorte vaimne tervis on raskes
seisus, tuleb see todandjatele varsti
laviinina;

Voiks radkida ka rohkem
narkootikumide mdjust vaimsele
tervisele;

projekt kui siivitsi tegelema
hakata* (Int 11);

Mdrkame ja jdlgime kiill
rohkem opilasi kui kolleege
aga arvan, et ldhiaastatel on
see tiks olulisemaid teemasid

(Int 8);
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Ka fiitisilise puudega kaasnevatest
psiihholoogilistest muredest voiks
rohkem radkida;

Kahetised tunded

Oskus traumadega tegeleda on vajalik
aga meie organisatsioon ja ithiskond
pole valmis veel koike jagama,
Traumateadlik ldhenemine eeldab
avatud tookeskkonda, kus inimesed
julgevad rédkida;

Juhtimiskultuur peaks trauma teemat
ravima;

Me ei nde inimeste pahe ega saa
ravida otseselt kellegi traumasid,;
Tooandja saab pakkuda ennekdike
ausat palgasiisteemi ja head
todkeskkonda, todtaja valik on kas see
votta vai jétta;

Too6andjale ei tohiks panna ootust, et
ta peab t0Gtaja probleeme lahendama;
Teadlikkuse kvaliteet aitab inimesi,
1abi proovimata teooria ei toota;

., inimesed ei ole valmis oma
muredest teada andma ja
neist avalikult réddkima* (Int
10)

,, Piirduma peaks
tookeskkonna teemalise
toega ja ei tohiks anda
katteta lubadusi, et tootajal
ei teki stressi ja ta on siin
kogu aeg onnelik* (Int 12)

Traumateadliku
ldhenemise
rakendamine oleks
kasulik

Suurem teadlikkus trauma mojust
tuleb kasuks;

Traumateadliku ldhenemine
sisseviimine vOiks anda head efekti;
Kui me ei tunne ja ei toeta oma
inimesi, ei saa me temalt 100%
tulemust;

Kui juhid rakendaksid seda praktikat,
tunneksid téotajad ennast
turvalisemalt;

Oma erinevustest teadlikuks saamine
suurendab meeskonna iihtsust;

Usun, et praktika rakendamisel
oleksid inimesed meil loovamad ja
produktiivsemad,;

Juhtide roll on mdista, et inimeste
tasakaal on oluline;

Trauma on tugev sona, mis voiks tulla
kasuks eneseteadlikkuse tostmisel, et
meie heaolu ei ole iseenesest
moistetav;

Ilmselt vdheneks selle kaudu tootajate
voolavus, talendid jadksid paigale ja
organisatsioonikultuur oleks ,.tervem*;

., Kui me tahame, et meie
inimesed saavutaksid oma
eesmdrke, areneksid, peame
oskama neid vajalikul hetkel
toetada ka
psiihholoogiliselt* (Int. 2)

., Mul on kogemus, kus 40.a.
téotanud inimene vajus
peale koondamisteate
saamist tdielikku shokki, ta
ei saa aru, mis temaga
toimub ja kuidas see juhtuda
sai, meie oleme sellised
olukorrad ldbimoelnud,
pakume outplacement i
(Int.2)

,,me peame suutma luua
keskkonna, mis toetab meie
téotajate arenemist“ (Int 6)

Juhtide tahe ja
valmisolek on erinev

Tippjuhist algab kdik peale;

Juhid, kes tulevad suurematest
organisatsioonidest ja oskavad
kasutada erinevaid t60riistu, on ilmselt
altimad praktikat rakendama;

iiksnes iihes ettevottes pikalt olnud
juhtide jaoks jadavad pehmed véartused
kaugeks;
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Traumateadliku
lahenemise moju
dritulemustele

Valmisolek traumateadlikku
lahenemist rakendada soltub ka selle
mdddetavast mdjust, nt kuidas suurem
teadlikkus ja ennetus numbrites
kajastub;

Eurodesse iimber arvutada ldhenemise
rakendamise mdju lopuni arvutada
pole voimalik;

Po6lvkondade
vahetusega seotud
teema

Uus generatsioon dpetab meid ja on
palju teadlikum;

Noored on véga avatud ja ootavad
todandjalt teadlikkust ja toetust ka
traumade korral,

Tundub, et see pdlvkonnavahetusega
tulnud teema;

Uus pdlvkond tahab hakkama saada
ka vilise abita;

lImselt kui 10 aastaga tuleb
juhtkondadesse neid noori, kelle jaoks
see teema on elementaarne, tehakse
see dra, revolutsiooni varem ei usu;

Traumateadliku
ldhenemise sisseviimise
meetodid vajavad
selgitamist

Kuna meil puudub teadmine
traumateadliku lahenemise
meetoditest, peaks rohkem siivenema
kuidas seda protsessi ldbi viia;
Kriisipakett peab t66andjal olema aga
koigepealt tuleks kategoriseerida need
traumad, kus t6dandja iildse saab
midagi teha;

Me teeme selle kunagi
ara

Koheselt valmisolek rakendamiseks
puudub kuid ilmselt me teeme selle
kunagi éra;

limselt see kunagi tuleb;

Ilmselt on see ldhiaastatel iiks olulisi
teemasid koigile organisatsioonidele;
Lihenemise rakendamiseks tuleb
suurendada juhtide teadlikkust, leida
eestvedajad ning eraldada finantse;
Raha taha meil asi ei jad, pigem
tahtest, me ei ole selleks veel valmis;

Meil ei ole seda vaja

Minu arvates tuleks traumateadlikkust
kasvatada iga toGtajaga
individuaalselt;

Oleme vilise hindaja kaudu
suurendanud ja testinud teadlikkust
emotsionaalsest intelligentsusest, et
paremini moista liksteist mistahes
olukorras;

Meie kditumine on juba
traumateadlik ilma

Tunnetan esimesest pdevast kui minu
todtajaga on midagi lahti ja sekkun
koheselt, uurides ,,mis juhtus?*;

,, hiljuti oli meil juhtum, kus
raske haiguse tagajdrjel
lahkus meie kolleeg, kellest




TRAUMATEADLIKU LAHENEMISE RAKENDAMISEST
ORGANISATSIOONIS

75
otsese praktika Oleme toetanud meeskonda kolleegi Jjdi maha vaststindinud laps.
rakendamiseta enesetapu ja surmajuhtumite korral; Hoiame kontakti lesega,
Oleme toetanud leske ja lapsi kui suvel ehitasime ettevétte
lahkub meie to6taja; kulul lapsele médnguvdiljaku *

Oleme andnud vabu pédevi, pakkunud | (Int 3)
rahalist toetust ning ndustamist
abikaasa surma korral;

Jatkame koolitustega ,,mdista ennast,
mdista teisi®, mis on suurendanud
meeskonna teadlikkust mh
traumadest;

Oleme jaganud kogemuslugusid, ka
labipdlemise teema on sealt 1dbi
kéinud;
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Summary
IMPLEMENTING THE TRAUMA-INFORMED APPROACH IN ORGANISATION
Melika Kiilmaa

The trauma-informed approach paradigm was originated in the US, where SAMSHA has been
advocating for the necessity and importance of convergence for the past 25 years. Paradigm
was first found use in organizations in the fields of medicine and social care, but after the health
crises the implementation of the latter has also spread to other areas of life (Barton et al. 2024;
Manian 2021). In 2014, SAMSHA created a framework for how a trauma-informed approach
could be brought to different levels of the organization. As a result of the application of a
trauma-informed approach, members of the organization are able to recognize the symptoms
of trauma and support the healing of trauma-informed team members in order to increase their
satisfaction with their lives. The topic of the master's thesis is topical just now because as a
result of health, security and economic instability crises, people's sense of security has
decreased and there has been an increase in uncertainty about the effects of the external
environment. Crises and unexpected events are not new phenomena for organisations, but after
the health crisis, working models and people's expectations of employers have changed. It
would therefore be a good time for organisations to consider whether the existing management
culture and the support provided correspond to the actual needs of the members of the
organisation. The aim of this master's thesis was to find out what is the trauma awareness of
Estonian organisations and to what extent the principles of applying a trauma-informed

approach have been fulfilled.

In the theoretical part of the master's thesis, an overview was given on the basis of scientific
literature about the theoretical starting points of the trauma-informed approach and the impact
of the results of its implementation on the organization. Based on the theory, it was possible to
find out what are the prerequisites, principles and stages of implementation of the trauma-
informed approach. In addition, the concept of trauma, species and its impact on both the

person and the organization were discussed.
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In the empirical part of the thesis, the author conducted a qualitative study to find out what the
trauma awareness of Estonian organisations is, to what extent the principles of trauma-
informed application have been fulfilled and what is the will and readiness of our organisations
to implement it. Confidential semi-structured interviews were selected as the method of study
to ensure open responses were provided. A total of 13 interviews were conducted among the

leaders of various Estonian organisations.

The research objective of the master's thesis was fulfilled. No Estonian organisation
participating in the study has implemented a trauma-informed approach in its organisation
according to part of the theory of work, and most of them are not in a hurry to do so, because
there is no awareness, resources or initiators. However, all the organisations involved in the
study found that they do little in this area, and the topics discussed in the interview made them
think. Only one organization in the study considered its trauma awareness to be scarce. The
principles of the trauma-informed approach were taken into account to some extent in all
organisations involved in the study. It was not possible to find a direct link between the
existence of trauma awareness and the willingness to apply a trauma-informed approach. Most
of the representatives of the organizations involved in the study considered the impact of a
trauma-informed approach to be more positive for the organization and the topic important,
especially the need to increase trauma awareness among managers. It was also found that
trauma is actually difficult to determine because employees can be plagued by various other
problems in addition to trauma. There were also doubters who found that our organisations and
society were not yet open enough to implement the approach. It was also found that the
employer should not be expected to have to solve the problems of the employee. On several
occasions, the opinion was also pointed out that this is a topic that has emerged with the change
of generations, which is a little ahead of time and will receive an organic solution when a new
self-conscious generation will be represented on the management boards of organisations. The
work is aimed at the leaders of Estonian organisations, regardless of the field of activity, and
gives them an overview of what constitutes a trauma-informed approach, what is its positive
impact on the organisational culture, but also what are the bottlenecks in the implementation
of the practice. Despite the small size of the sample and the mostly subjective views of the

participants in the survey, the thesis gives a good overview of the perception of the various
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public and private sector leaders of Estonia regarding the trauma awareness of their

organisation and their readiness to implement the approach in their organisation.
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