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Opetajate libipdlemine ja emotsionaalne heaolu

Opetajate libip6lemine, emotsionaalne heaolu ning toimetulekustiilid erikoolide ja

iildhariduskoolide vordluses

Kokkuvote

Kéesoleva magistritoo eesmérgiks oli uurida erikoolides tootavate dpetajate 1dbipdlemise taset,
emotsionaalset heaolu ning kasutatavaid toimetulekustiile. Valim koosnes 104 eri- ja tavakooli
Opetajast, kes olid omavahel sobitatud kooli tiiiibi ja toostaazi alusel. Tulemused viitasid sellele,
et kolmandikul dpetajatest oli iildpopulatsiooni normist korgem depressiooni ja drevuse tase. Eri-
ja tavakooli Opetajate tulemusi vorreldes ei ilmnenud statistiliselt olulisi erinevusi ldbipdlemise
ja heaolu tasemetes. Enamik dpetajatest eelistas kasutada lihenevaid toimetulekustrateegiaid.
Kéesoleva t60 tulemused voivad olla seotud kaasava hariduse rakendamisega Eesti

uldhariduskoolides.

Mdrksonad: dpetajad, labipdlemine, toimetulekustrateegiad, emotsionaalne heaolu, haridusliku

erivajadusega Opilane, kaasav haridus.
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Comparison of teacher burnout, emotional well-being and coping styles in special and

general education settings

Abstract

The purpose of this study was to examine the levels of burnout, emotional well-being and coping
styles among special education teachers. The sample consisted of 104 general and special
education teachers, who were matched according to their school type and years of experience as
a teacher. The results indicated that one third of the teachers had levels of depression and anxiety
above the general population norms. There were no significant differences in levels of burnout
and well-being among special and general education teachers. Most teachers preferred using
active coping strategies. The results might be in relation to applying inclusive education to

general education settings in Estonia.

Keywords: teachers, burnout, coping styles, emotional well-being, special education students,

inclusive education.
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Sissejuhatus

Opetaja on seoste looja ja viirtushoiakute kujundaja, kelle eesmirk on toetada iga dppija
arengut (HM, 2018). Selle vastutusrohke ametiga kaasneb kohustuse kandmine nii laste ja noorte
ja nende vanemate kui ka laiemas mdistes terve iihiskonna ees. Opetajatodga seostatakse kdrget
missioonitunnet ja vajadust teha tadhendusrikast t66d, kuid samas seostub selle ametiga korge
tookoormus, pingeline tookeskkond ning madal tasustatavus (TNS Emor, 2017).

Viimase kiimnendi viltel on olnud dpetajatod védriline tasustamine ning tihiskondlik
staatus oluline aruteluteema. Paljuski tanu avaliku diskussiooni tekkimisele on dpetajate palk
niitidseks, vorreldes viie aasta taguse ajaga, umbes poole vorra tdusnud ning Eesti ritk
prioritiseerib dpetajate jark-jargulise palgakasvu jatkumist tulevatelgi aastatel (HTM, 2017).
Palgatdus on igati teretulnud edasiminek dpetajatdod vadrtustamise suunas, kuid lisaks vélimisele
motiveerimisele on oluline seista hea dpetajate psiihholoogilise heaolu ning toimetuleku eest.

Erinevad uurijad on leidnud, et dpetaja amet on stressirohke (Unterbrink jt, 2007; Bauer
jt, 2007) ning dpetajate heaolu tase on madalam, kui to6tava iildpopulatsiooni keskmine (Kidger
jt, 2016), millest tulenevalt voib selle ametiala esindajatel olla korgem risk
labipdlemissiindroomi tekkeks (De Heus & Diekstra, 1999). Kyriacou (2001) on kirjeldanud
Opetajate stressi todalastest probleemidest tingitud ebameeldivate emotsioonide kogemisena.
Austin, Shah ja Munceri (2005) kohaselt on dpetajate hinnangul nende peamiseks stressiallikaks
igapdevase t60ga seotud probleemid, nagu niiteks iilemééra kdrge tookoormus ning sellega
kaasnev pinge. Sarnaselt on leidnud Richards (2012), et dpetajaid kurnab t66koormus ning lisaks
sellele veel t66 vastutusrikkus, madala motivatsiooniga Opilaste dpetamine ning vihesed
voimalused tooalastest pingetest 100gastumiseks.

Nimetatud tegurid voivad koos teiste individuaalsete ja keskkondlike faktoritega
avaldada Opetajate emotsionaalsele heaolule kahjustavat mdju. Seetdttu on vajalik uurida, milline
on Eestis tO0tavate Opetajate labipdlemise ja emotsionaalse heaolu tase ning rakendatavad
strateegiad emotsionaalselt véljakutsuva t60ga toimetulekuks.

Kéesolevas t60s uurin erikoolides todtavate dpetajate enesekohaseid hinnanguid enda

labipdlemise tasemele, kasutatavatele toimetulekustrateegiatele ja emotsionaalsele heaolule ning



Opetajate libipdlemine ja emotsionaalne heaolu

vordlen neid néitajaid tavakoolides todtavate dpetajate hinnangutega. T66 fookus on suunatud
erikoolides tootavate dpetajate heaolu uurimisele, kuna on leitud, et erivajadustega opilastega
tootamine voib osutuda Opetajatele kurnavamaks (Brunsting jt, 2014). Samuti on leitud, et
erikoolide dpetajate rahulolu tase on madalam, kui tavakoolide dpetajatel (Stempien & Loeb,

2002).

Toos kasutatavad moisted

Kéesoleva t006 kontekstis on tavakoolid Eesti iildhariduskoolid ja erikoolid on koolid,
milles dpivad ainult erivajadustega dpilased. Glimnaasiumi- ja pdhikooliseaduse kohaselt on
hariduslike erivajadustega need Opilased, kelle andekus, dpiraskused, terviseseisund, puue,
kditumis- ja tundeeluhdired, pikemaajaline oppest eemalviibimine vdi kooli dppekeele ebapiisav
valdamine toob kaasa vajaduse teha muudatusi voi kohandusi dppe sisus, Oppeprotsessis, Oppe
kestuses, Oppekoormuses, Oppekeskkonnas taotletavates dpitulemustes voi dpetaja poolt klassiga
tootamiseks koostatud tookavas (Riigi Teataja, 2010). Kéesolevas t60s ei ole hariduslike

erivajadustega Opilaste sekka arvestatud andekaid ning dppekeelt ebapiisavalt valdavaid opilasi.

Opetajate tooalane stress ja heaolu

Lazarus ja Folkmani (1984) transaktsionaalse stressi teooria kohaselt kujuneb
stressiseisund indiviidi ja keskkonna vahetu interaktsiooni kaudu. Kokkupuude stressoriga
véljendub afektiivses pingeseisundis, millega toimetulekuks rakendab indiviid erinevaid
kognitiivseid, emotsionaalseid ja kditumuslikke strateegiaid. Juhul, kui indiviid tunneb, et ta
omab piisavalt ressursse keskkonna nduetega toimetulekuks, on stress lithiajaliselt piiritletud, kui
aga toimetulekuressursid on ebapiisavad, kaasneb sellega pikaajaline stress.

Kokkupuude stressoritega voib indiviidile avaldada nii negatiivset kui ka positiivset
moju, mistdttu vottis Selye (1975) nende kahe eristamiseks kasutusse eustressi ja distressi
moisted. Eustress avaldab inimesele pigem positiivset moju, andes eluterve touke eesmarkide
saavutamise nimel ning tdstes indiviidi produktiivsuse ning motivatsiooni taset. Seevastu on
pikaajaliselt kestva distressi mdju negatiivne, tdstes riski nii fiilisilise kui ka vaimse tervise

hiirete esinemiseks. Distressiga voib kaasneda depressioon, drevus, ldbipdlemine ning erinevad
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somaatilised kaebused (Papathanasiou, 2015). Kédesolevas t60s on stressi moistet késitletud
kitsamalt ehk distressi kogemisena.

Opetajate seas stressi ja pingetaluvust kisitlenud uurijad on leidnud, et dpetaja amet on
kurnav ning stressi tekitav (Bauer jt, 2007; Unterbrink jt, 2007). Richardsi (2012) kohaselt
kaasnevad Opetajate hinnangul kdrge stressi tasemega emotsionaalne kurnatus, todalase
entusiasmi ja enesetdhususe langemine, sagedasem konfliktisituatsioonide esinemine ning
erinevad somaatilised kaebused, nagu néiteks pea- voi kohuvalud. Steinhardt jt (2011) kohaselt
on iitheks dpetajate todalase stressiga kaasnevaks néhtuseks depressioonile viitavad siimptomid
ning kaudselt on depressiooni kujunemine vahendatud labipdlemissiindroomiga kaasneva
emotsionaalse kurnatuse poolt. Seega voib Opetajate pikaajalise stressi tagajérjel tekkida
labipdlemine, millest omakorda voib vilja kujuneda depressioon.

Stressi voivad esile kutsuda erinevad stiimulid; tdiskasvanud inimeste elus on lisaks
isikliku elu probleemidele ja murele sissetuleku ning tervise pérast iiheks peamiseks stressoriks
tooalased probleemid (APA, 2015). Kyriacou (2001) koostatud iilevaate jérgi on dpetajate
igapdevatoos peamisteks stressiallikateks madala motivatsiooniga dpilaste dpetamine; distsipliini
sdilitamine klassiruumis; ajanappus ning kdrge tookoormusega toimetulek; pidevalt muutuv
tookeskkond; negatiivsed hinnangud tddalasele sooritusele; suhtlemisprobleemid kolleegidega;
negatiivne enesekuvand ja iihiskondlik staatus; probleemid kooli juhtkonnaga; rollikonfliktide
esinemine ning kasinad todtingimused. Seega kaasneb Opetajate igapdevatooga lai spekter

erinevaid faktoreid, mis dpetajate emotsionaalset heaolu kahjustada voivad.

Toimetulek stressiga

Stressireaktsiooni kutsub esile situatsioon, milles inimene tunneb, et tema ressursid ei ole
stressi tekitava olukorraga toimetulekuks piisavad (Lazarus & Folkman, 1984). Stressoritega
kokku puutudes hindavad inimesed seda, kas neil on piisavalt ressursse nendega toimetulekuks.
Juhul, kui ressursid on vordsed stressori ndudmistega, tajutakse olukorda iiletatava véljakutsena;
kui aga inimene tajub, et tema ressursid ei ole antud olukorras toimetulekuks piisavad, kutsub see

esile stressireaktsiooni (Wood & McCarthy, 2002).
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Stressiga aitavad toime tulla erinevad dpitud kaitsemehhanismid ning -strateegiad, mis
voimaldavad indiviidi psiihholoogilist tasakaalu siilitada (Lazarus & Folkman, 1984).
Toimetulek soltub indiviidi psithholoogilistest ressurssidest ning harjumuspéraselt kasutatavatest
stressi maandavatest strateegiatest. Stressoritega silmitsi seistes valib indiviid endale
kittesaadavate toimetulekustrateegiate vahel ning kogum neist moodustab omakorda indiviidi
toimetulekustiili (Heszen-Niejodek, 1997).

Inimesed kasutavad stressisituatsioonides valdavalt neid toimetulekustiile, mida nad
varasemate kogemuste varal on harjunud kasutama. Kuna toimetulekustiili moodustab lai
repertuaar erinevatest strateegiatest, peab indiviid vastavalt stressori eripdrale valima, milline
reaktsioon antud olukorras kdige paremini keskkonna ndudmistele vastab. Seega on
toimetulekustiil piisiv tunnus, mis eluea jooksul olulisel mééral ei muutu, kuid toimetulekustiili
sisesed konkreetseid toimetulekustrateegiaid kasutatakse paindlikult ja situatsioonipdhiselt
(Heszen-Niejodek, 1997).

Folkman ja Lazaruse (1984) kohaselt kasutatakse stressiga toimetulekuks kahte stiili,
milleks on emotsioonidele suunatud toimetulekustiil ning probleemidele suunatud
toimetulekustiil. Emotsioonidele suunatud toimetulekustiilile on iseloomulik stressiolukorra
jérgselt enda emotsionaalsetele reaktsioonidele keskendumine ning piiiid afektiivset tasakaalu
sdilitada. Seega kasutatakse sellist tiiiipi toimetulekustrateegiaid eesmirgiga hinnata timber
stressori mdju ning viia tdhelepanu fookus stressorilt eemale. Seevastu on probleemile suunatud
toimetulekustiili puhul indiviidi tegevus suunatud probleemi algallika muutmisele voi
korvaldamisele.

Kiesolevas t66s kasutan toimetulekustrateegiate hindamiseks BCOPE kiisimustikku,
milles sisalduvad viited jagunevad Koitne (2006) kohaselt 1dhenevaks ning véltivaks
toimetulekustiiliks. Lahenev toimetulekustiil on kontseptuaalselt sarnane iilalkirjeldatud
probleemile suunatud toimetulekustiilile. Ldheneva stiili alla kuulub kuus toimetulekustrateegiat,
milleks on aktiivne toimetulek, planeerimine, emotsionaalne ja instrumentaalne sotsiaalne toetus,
huumor ning positiivsele keskendumine. Viltivale toimetulekustiilile on iseloomulik passiivne

ning probleemist eemalduv kéitumine ning selle alla kuulub kaheksa strateegiat, milleks on
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narkoainete kasutamine, religioon, tunnete véljaelamine, leppimine, tegevusetus,
mittemotlemine, eitamine ja enesesiiiidistamine.

Spetsiifilisi toimetulekustrateegiaid hindavate mdotevahenditega on leitud, et indiviidi
poolt piisivalt kasutatavad toimetulekustrateegiad on paljuski seotud keskkonnaga kohanemise
ning psiithholoogilise ja fiilisilise heaolu sdilitamisega (Carver, 2010). Aktiivsete, probleemile
suunatud toimetulekustrateegiatega, nagu niiteks positiivsele keskendumine ja sotsiaalse toetuse
otsimine, seondub kdrgem eluga rahulolu. Seevastu vdivad passiivsed ja viltivad
toimetulekustrateegiad, nagu nditeks narkootiliste ainete tarbimine ning enesesiiiidistamine,
omada pikemas perspektiivis indiviidi heaolule kahjustavat mdju (Carver, 2010). Montgomery ja
Ruppi (2005) kohaselt on Opetajate tooalase stressi tase lisaks individuaalsetele eripédradele,
nditeks emotsionaalsed reaktsioonid stressile ja isiksuse profiil, ja keskkondlikele teguritele,
nditeks tookoormus ja suhted dpilastega, mojutatud ka kasutatavate toimetulekustrateegiate
poolt. Autorid leidsid, et passiivsete ja puudulike toimetulekustrateegiatega kaasnevad pikemas
perspektiivis negatiivne afektiivsus ja mitmed teised psiihholoogilised probleemid, mis vdivad
omakorda paiddida kdrgenenud distressi ja ldbipdlemissiindroomi kogemisega.

Austin, Shah ja Muncer (2005) leidsid enda uuringu raames, et fiiiisiline aktiivsus on
Opetajate seas tohus stressi maandaja ning enamik madala stressitasemega Opetajatest kasutas
tooalase pinge maandamiseks fiilisiliselt koormavaid tegevusi. Lisaks fiiiisilisele aktiivsusele
omas Opetajatele stressi korral positiivset moju ka aktiivsete probleemilahendusstrateegiate
kasutamine, positiivsele keskendumine, sotsiaalse toetuse otsimine, huumor ning iiksiolek
(Austin jt, 2005; Richards, 2012).

Voimalik, et iiheks olulisemaks stressiga toimetulekut soodustavaks aspektiks on nii eri-
kui ka tavakoolide dpetajate seas koolikeskkonna siseselt tajutud sotsiaalne toetus. Littrell,
Billingsley ja Cross (1994) uurisid eri- ja tavakoolide Opetajate stressi ja heaolu ning leidsid, et
mdlemat tiiiipi koolides pidasid dpetajad koolisisest emotsionaalset toetust kdige olulisemaks
toimetulekut soodustavaks teguriks. Sarnase jarelduseni on joutud ka hilisemate uuringutega nii
tavakoolide (Steinhardt, Smith Jaggars, Faulk ja Gloria, 2011) kui ka erikoolide (Gersten,

Keating, Yovanoft ja Harniss, 2001) dpetajate toimetulekut eraldi uurides.
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Richardsi (2012) uuringu tulemuste kohaselt on dpetajate seas vahim eelistatud
toimetulekustrateegiateks alkoholi ja teiste narkootiliste ainete tarbimine, puhkusepievade
votmine ning kohustuste edasiliikkamine, mida voib liigitada viltiva toimetulekustiili alla

kuuluvate strateegiate sekka.

Opetajate libipélemine

Maslach ja Jacksoni (1981) kohaselt iseloomustab ldabipdlemissiindroomi emotsionaalse
kurnatuse, depersonalisatsiooni ning vihenenud eneseteostuse kogemine. Lébipdlemissiindroomi
puhul tekib emotsionaalse ressursi vihenemisest tulenevalt psithholoogiline defitsiit, mis tipneb
negatiivse ja kiilinilise hoiaku kujunemisega iseenda ning teiste inimeste suhtes.
Labipdlemissiindroom kujuneb pikaajalise kestvusega toostressi tagajérjel ning on
mérkimisviérselt kdrge prevalentsiga nende ametialade esindajate seas, kes on vahetus
emotsionaalses kontaktis teiste inimestega, nagu nditeks meditsiini-, sotsiaaltoo- ja
haridusvaldkonna spetsialistid. Seetottu on dpetajate seas risk labipdlemissiindroomi kogemiseks
tavapopulatsioonist monevorra korgem. De Heus ja Diekstra (1999) viisid 1abi uuringu, milles
vordlesid Opetajate labipdlemise taset vaimse tervise spetsialistide, flisioterapeutide, arstide,
meditsiiniddede ja teiste hoolekandega seotud spetsialistidega ning leidsid, et dpetajate
labipdlemise tase oli kdrgem, kui teiste uuritud ametialade esindajate seas.

Labipdlemissiindroomiga kaasneb negatiivne moju mitte ainult indiviidile endale, vaid
kaudselt ka teistele inimestele, kellega 14bipdlenud inimesel t66- vai eraeluline kokkupuude on.
Liabipdlemissiindroomiga inimese energiavarud on piiratud, ta on tavapérasest kergemini arrituv
ning kiitiniline nii iseenda kui ka teiste suhtes. Richardsi (2012) kohaselt kipuvad léabipdlenud
Opetajad end kolleegidest ja dpilastest distantseerima ning kogevad emotsionaalset kurnatust ja
negatiivset meeleolu. See tekitab suhtlemisprobleeme ja konfliktseid olukordi, mistdttu on
labipdlenud inimesele keeruline pakkuda vajalikul mééral sotsiaalset ja emotsionaalset tuge.
Brunsting, Sreckovic ja Lane (2014) kohaselt voivad emotsionaalselt kurnatud dpetajad muutuda
enda Opilaste suhtes kalgiks ja kiitiniliseks, mis omakorda loob ebasoodsa klassisisese dhkkonna

ning omab seelébi dpilaste heaolule ja akadeemilisele edukusele negatiivset moju.
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Chang (2009) on varasema kirjanduse pohjal loonud dpetajate 1dbipdlemise
kirjeldamiseks kontseptuaalse mudeli, mis kujutab 1dbipdlemise protsessi Opetajate
harjumuspéraste mdttemustrite ning neist tulenevate negatiivsete emotsioonide kaudu (Joonis 1).
Mudeli kohaselt on Opetajate seas labipdlemissiindroomi tekkimisel kesksel kohal erinevate
situatsioonide ebasoodne tdlgendamine ning sellest tulenev negatiivne afektiivsus, mis omakorda
viib kdrgenenud stressitaseme ning l&bipdlemissiindroomi tekkeni. Olukordades, milles dpilaste
kditumine on viljakutsuv, annab Opetaja Opilase kditumisele hinnangu, millele omakorda jargneb
negatiivne emotsionaalne reaktsioon, néiteks viha vai frustratsioon. Sellise mdttemustri pidev
kordumine paddib emotsionaalse kurnatusega, mis on iiks kolmest labipdlemissiindroomi
kesksest konstruktist. Changi mudelis on vilja toodud, et labipdlemissiindroomiga dpetajal
voivad tekkida probleemid suhetes dpilastega, mis soodustab Opetaja negatiivsete hinnangute
kujunemist iseenda ning oma Opilaste suhtes. Seega ei jad Opetaja ldbipdlemise negatiivsetest

tagajdrgedest otseselt ja kaudselt mojutamata ka nende dpilased

Negatiivsed
emotsioonid

T : e

Libipolemine

A 4

Opilase kiitumine Opetaja hinnangud >

A

Joonis 1. Opetajate emotsioonide ja libipdlemise kontseptuaalne mudel (Chang, 2009).

Viimast kinnitab ka Brunsting jt (2014) uurimus, mille kohaselt avaldab ldbipdlenud
Opetaja hariduslike erivajadustega dpilaste emotsionaalsele ja sotsiaalsele arengule ning
akadeemilisele edukusele negatiivset moju, kuna dpetajal ei ole piisavalt ressursse véljakutsuva
kditumisega toimetulekuks ning dppimist innustava keskkonna loomiseks klassis. Samas on
oluline mérkida, et erivajadustega Opilastega to6tamine on Opetajatele kurnavam, kuna nende
Opilastega voib tavapérasest sagedamini esineda Opetajate jaoks pingelisi ning viljakutsuvaid
olukordasid. Seetdttu on vorreldes tavakoolidega erikoolide Opetajate 1dbipdlemise tase kdrgem

(Brunsting jt, 2014). Uurijate kohaselt peitub pdhjus selles, et erikoolide dpetajate tddalastes
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véljakutsetes on vordlemisi palju kattuvust teguritega, mis vdivad soodustada
labipdlemissiindroomi teket, nagu néiteks rollikonfliktid ning véhene toetus kooli juhtkonna
poolt. Teiste riskiteguritena on vilja toodud, et suurem oht 14bipdlemiseks on dpetajakarjadri
algusetapis olevatel ja madala enesetShususe tasemega (Schwarzer & Hallum, 2008) ning
emotsionaalsete hiiretega Opilastega tootavatel dpetajatel (Brunsting jt, 2014).

Talmor, Reiter ja Feigin (2005) uurisid Opetajate labipolemise taset mdjutavaid tegureid
kaasava hariduse kontekstis. Uurijad leidsid, et dpetajate 1dbipdlemise taset mdjutas see, kuivord
palju erivajadustega Opilasi klassis Oppis. Kdrgem ldbipdlemise tase leiti olevat nende dpetajate
seas, kelle klassis oli viiendik vdi rohkem Opilastest haridusliku erivajadusega. Samuti esines
rohkem ldbipdlemist nende dpetajate seas, kes ei saanud enda hinnangul piisaval miiral tuge ja
juhendamist hariduslike erivajadustega dpilastega tegelemiseks. Autorid jareldasid, et kaasava
hariduse pohimdtte rakendamiseks on oluline, et dpetajatele pakutakse ldbipdlemise ennetamise

eesmadrgil vajalikul méadral toetust erivajadustega Opilastega toimetulekuks.

Opetajate enesetdhusus ja emotsionaalne heaolu

Albert Bandura sotsiaal-kognitiivse teooria kohaselt on indiviidi kditumine, kognitsioonid
ja keskkond vastastikuses suhtes ning kujundavad ja muudavad teineteist vahetu interaktsiooni
kaudu (Bandura, 1986). Antud teoorias on keskseks konstruktiks enesetdhususe moiste, mida
voib defineerida kui inimese uskumust iseenda voimekusse monda sihiparast tegevust edukalt
sooritada. Indiviidi tajutud enesetdhusust kujundavad neli komponenti, milleks on varasemad
oskuslikud kogemused; teiste inimeste vaatlemisel pohjal kogutud informatsioon; verbaalne
tagasiside; ning indiviidi emotsionaalne seisund (Bandura, 1977).

Enesetohusus on indiviidi subjektiivne hinnang iseenda suutlikkusele, mis tdhendab, et
enesetohususe alased uskumused ei kirjelda indiviidi tegelikku sooritusvdimet, vaid loovad
taustsilisteemi enda motete, tunnete ja tegevuse interpreteerimiseks ning voimaldavad langetada
otsuseid, mis on seotud voimekusega edaspidi sarnaste {ilesannetega hakkama saada. Teisest
kiiljest on enesetohususe tase seotud voimega tulla toime ebaedu, ldbikukkumise ning teiste
negatiivsete elusiindmustega. Uldistades vdib 6elda, et kdrge enesetdhususega inimesed

suhtuvad keerulistesse ja ootamatutesse iilesannetesse kui voimalusse millegi uue dppimiseks ja
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enesearendamiseks. Seevastu tajuvad madala enesetdhususega inimesed enda mugavustsoonist
viljaspool asuvaid viljakutseid ohuna ning tiritavad neid seetdttu voimaluse korral véltida
(Bandura, 1994).

Kirjanduses on korget enesetdohusust kasitletud kaitsva faktorina depressiooni, stressi
ning ldbipdlemise eest ning seostatud eneseteostuse ning todga rahuloluga (Bandura, 1994;
Betoret, 2006; Klassen, & Chiu, 2010; Zee & Koomen, 2016). Seega vovad inimeste
enesekohased uskumused iseenda voimekusse mdjutada nii spetsiifilise tegevuse konkreetset
viljundit kui ka laiemas mdistes indiviidi psiihholoogilist heaolu.

Bandura teoreetilisest raamistikust 1dhtuvalt on enesetdhusust ning selle moju
haridusalastes uurimustes ulatuslikult kisitletud. Uheks pdhjalikumaks kokkuvdtteks nendest on
Zee ja Koomen’i (2016) koostatud metaanaliiiis, mis annab {ilevaate 40 aasta jooksul labiviidud
uurimustest, milles enesetéhusust haridusvaldkonnas alaselt késitletud on. Autorid leidsid, et
Opetaja korge enesetohususe tase on seotud positiivse klassisisese dhkkonna, Opilaste
akadeemilise edukuse ning Opetaja emotsionaalse heaoluga. Kdrgema enesetdhuse tasemega
Opetajad omavad positiivseid uskumusi enda t66 efektiivsuse osas ning usuvad enda vdimekusse
Opilasi kaasata ja motiveerida. Samuti leidsid autorid, et korgem enesetdhususe tase on
positiivselt seotud eneseteostuse, rahulolu ning tddle pithendumisega, samas kui madala
enesetohususega leiti seos olevat stressi, emotsionaalse kurnatuse ja ldbipdlemisega.

Mitmed autorid on uurinud enesetdhususe taseme moju erivajadustega todtavate dpetajate
seas. Korge enesetOhuse tase seostub todga rahuloluga (Viel-Ruma, Houchins, Jolivette &
Benson, 2010) ning dpetajate uskumus enda todalasesse voimekusse oli kaitsvaks faktoriks

labipdlemissiindroomi véljakujunemise eest (Sarigam & Sakiz’, 2014).

Opetajate heaolu

Heaolu on paljude uurijate poolt erinevalt kontseptualiseeritud konstrukt, mistottu on
heaolu kohta lai spekter erinevaid definitsioone ja kontseptualiseeringuid. Ryfti (1989) heaolu
teooria kohaselt kirjeldab indiviidi heaolu kuus komponenti, milleks on positiivsed suhted
kaaslastega, autonoomia, meisterlikkus, eneseaksepteerimine, eesméargiparasus ning isiklik kasv

ja areng.
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Moningad uurijad on konkreetsemalt ka dpetajate heaolu méératlenud. Aelterman,
Engels, Van Petegem, & Verhaeghe (2007) defineerisid dpetajate heaolu positiivse
emotsionaalse seisundina, mida kirjeldab tasakaal keskkondlike faktorite ja dOpetajate isiklike
vajaduste ja ootuste vahel. Acton ja Glasgow (2015) kohaselt kirjeldab dpetajate heaolu todalane
eneseteostus, rahulolu, eesmirgipdrasus ja Onnetunne. Autorid lisasid, et Opetajate heaolu
mdjutab paljuski neid iimbritsev keskkond, néiteks suhted ning ldhedus kolleegide ja dpilastega.

Opetajate heaolu on seostatud kdrge enesetdhususe taseme, positiivse afektiivsuse ning
tooga rahuloluga (Mo¢, Pazzaglia, & Ronconi, 2010; Zee & Koomen, 2016; Kidger jt, 2016;
Ferguson, Frost, & Hall, 2012). Kéesoleva t66 kontekstis olen dpetajate emotsionaalset heaolu
kirjeldanud enesetdhususe ja tooga rahulolu taseme ning drevusele ja depressioonile viitavate
stimptomite kaudu, milles korge heaolu tase seondub kdrge todga rahulolu ja enesetdhsuse

tasemetega ning madala depressiooni ja drevuse tasemetega.

Eesmirk ja hiipoteesid
Kéesoleva t60 eesmirk on kirjeldada Eesti tildharidus- ja erikoolides to6tavate Opetajate
labipdlemise taset, emotsionaalset heaolu ning kasutatavaid toimetulekustrateegiaid ning uurida

sobitatud paaride meetodi abil, kas ja kuivord erinevad need niitajad kahe grupi 15ikes.

Piistitasin uurimiseks alljargnevad hiipoteesid:
1. Erikoolides todtavate Opetajate labipdlemise tase on olulisel mééral kdrgem kui
tavakoolides tootavatel dpetajatel.
2. Erikoolide ja tavakoolide dpetajate seas on emotsionaalse heaolu tase erinev.
3. Erikoolide ja tavakoolide Opetajad eelistavad kasutada aktiivseid ehk lahenevaid

toimetulekustrateegiaid.
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Meetod

Andmete kogumise protseduur

Kogusin andmeid koostd6s Tartu Ulikooli Haridusteaduste instituudis libiviidava
longituuduuringu "Opetaja emotsionaalne tervis ja sellega seotud tegurid" autoritega.
Kéesolevas t60s kasutatud andmed on 1dbildikeline osa nimetatud uuringu teisest
andmekogumislainest, mis leidis aset 2017. aasta oktoobris ja novembris. Nimetatud
longituuduuringu autorid saatsid e-maili teel osalemiskutse kdigile iildhariduskoolide juhtidele.
Kéesoleva t00 autorina saatsin 2017. aasta novembris osalemiskutse nende koolide juhtidele,
milles dpivad hariduslike erivajadustega dpilased ning korduskutse 2018. aasta jaanuaris. Kutses
palusin koolijuhtidel osalemisndusoleku korral edastada osalemiskutse enda kooli dpetajatele.

Osalevatel Opetajatel palusime tdita veebipdhine kiisimustik uuringukeskkonnas Kaemus.
Osalejaid informeeriti anoniilimsusest ning andmete konfidentsiaalsusest. Uuringu ldabiviimiseks

on saadud Tartu Ulikooli inimuuringute eetikakomitee luba.

Valimi kirjeldus

Ankeedile vastas tdies mahus 242 Opetajat, nende seas oli 52 dpetajat erikoolidest ning
190 dpetajat iildhariduskoolidest. Moodustasin kéesoleva t66 valimi sobitatud paaride (matched
pairs) meetodil. Paaride sobitamise kriteeriumiks oli kooli tiilip ning vastanute todstaaz, mis
tdhendab, et sobitasin igale erikooli dpetajale samaviirse to0staaziga Opetaja iildhariduskoolist.
Kéesoleva uurimuse 1opliku valimi (n = 104) moodustas 52 Opetajat erikoolist ning 52 dpetajat
iildhariduskoolist. Opetajate tddstaaz jii vahemikku 1 - 42 aastat (M = 15,79; SD = 11,80).

Valimisse kuulus 97 naist (93,27%) ja 7 meest (6,73%). Opetajate vanus jii vahemikku
23-67 eluaastat (M = 44,34; SD = 12,61). Erikoolide dpetajate keskmine vanus oli 46,02
eluaastat (SD = 11,95; N = 52), tavakoolide dpetajate keskmine vanus 42,65 eluaastat (SD =
12,26; N = 52). Eri- ja tavakoolide dpetajate vanuse osas statistiliselt olulist erinevust ei esinenud
(p=0,159).

Erikoolide dpetajate seas vastas 46 dpetaja (88.3%) korgeim omandatud haridustase

magistrikraadile, 4 Opetajal (7,7%) bakalaureusekraadile ning 2 dpetajal (4%)
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rakenduskorgharidusele. Uldhariduskoolide dpetajate gruppi kuulunutest vastas 44 dpetaja (88%)
korgeim omandatud haridustase magistrikraadile, 6 dpetaja (12%) korgeim omandatud

haridustase bakalaureusekraadile ning 2 dpetajal (2%) rakenduskorgharidusele.

Mootevahendid

Kogusime osalenud dpetajatelt demograafilisi andmeid (vanus, sugu, té0staaz,
haridustase) ning kasutasime enesekohaseid kiisimustikke drevuse ja depressiooni,
enesetohususe, labipolemise, rahulolu taseme ning toimetulekustiilide hindamiseks. Lisaks
sisaldas Opetajatele edastatud ankeet mddtevahendeid tajutud stressi ning kovisioonis ja

supervisioonis osalemise kohta, mida kdesolevas t60s ei kasutanud.

Emotsionaalse enesetunde kiisimustik

Depressiooni ja drevuse siimptomite hindamiseks kasutasime Emotsionaalse enesetunde
kiisimustikku (EEK-2; Aluoja, Shlik, Vasar, Luuk, & Leinsalu, 1999). EEK-2 koosneb 28
vditest, mis voimaldab hinnata soodumust depressiooni, lildise drevushdire, paanikahéire ja
agorafoobia, sotsiaalfoobia, asteenia ning unehéirete siimptomite esinemiseks viimase kuu aja
viltel. Viidetele antakse hinnanguid 5-pallisel Likerti tiiiipi skaalal (0 - Uldse mitte, 1 - Harva, 2
- Ménikord, 3 - Sageli, 4 - Pidevalt). EEK-2 pohineb RHK-10 ning DSM-IV diagnostilistel
kriteeriumitel ning tegemist on usaldusvairse modtevahendiga (o = 0.69 — 0.88) (Aluoja jt,
1999). Kéesolevas to0s kasutasin EEK-2 kahte esimest alaskaalat, mis voimaldab hinnata
depressiooni ja drevuse siimptomeid, mille usaldusvaérsus oli nii depressiooni kui drevuse puhul

heal tasemel (a = 0,75).

Enesetohususe kiisimustik

Enesetdhususe mdddikuna kasutasime Opetajate enesetdhususe kiisimustikku (Ohio State
teacher efficacy scale; Tschannen-Moran & Woolfolk Hoy, 2001), mille adapteeris eesti keelde
G. Silm 2016 aastal. Nimetatud kiisimustiku lithike versioon koosneb 12 véitest, millele annavad
vastajad hinnanguid 7-pallisel Likerti tiiiipi skaalal (1 - Uldse mitte, 4 - Mdningal méral, 7 -

Viga palju). Viited jagunevad kolme alaskaalasse, milleks on: dpilaste juhendamine;
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klassiruumi haldamine ning Opilaste kaasamine. Igasse alaskaalasse kuulub neli vdidet.
Originaalversiooni autorite kohaselt on tegemist usaldusvédirse mootevahendiga (a = 0,90).
Kéesoleva t06 valimi puhul vastas enesetdhususe kiisimustiku alaskaalade usaldusvéérsus

aksepteeritavale tasemele (a = 0,69 - 0,74).

Toimetulekustiilide kiisimustik

Stressiga toimetulekuviiside hindamiseks kasutasime moddiku BCOPE (Brief COPE;
Carver, 1997) eesti keelde adapteeritud versiooni (Kallasmaa, 1997). BCOPE on lithendatud
versioon 60 viitest koosnevast COPE skaalast (Carver, Scheier, & Weintraub, 1989) ning seda
kasutatakse eesmérgiga saada vastajate hinnanguid enda mdtete, tunnete ja tegude kohta
stressirohketes olukordades. 28- viiteline BCOPE koosneb 14 alaskaalast, millest igaiihe alla
kuulub kaks véidet. BCOPE alaskaaladeks on: aktiivne toimetulek (AC); planeerimine (PL);
emotsionaalne sotsiaalne toetus (SE); instrumentaalne sotsiaalne toetus (SI); huumor (HU);
narkoainete kasutamine (AU); religioon (RE); tunnete viljaclamine (FE); leppimine (AP);
tegevusetus (BD); mittemdtlemine (MD); eitamine (DE); keskendumine positiivsele (PO) ja
enesesiitidistamine (SB). Viidetele hinnangute andmine toimub 4-pallisel Likerti tiitipi skaalal (1
- Tavaliselt ei kasuta, 2 - Tavaliselt kasutan véhe, 3 - Tavaliselt kasutan palju, 4 - Tavaliselt
kasutan véga palju). Skaala originaalversiooni autori kohaselt vastavad kiisimustiku alaskaalade
usaldusvédruse nditajad vahemikku o = 0,50 - 0,90 (Carver, 1997). Kéesoleva t66 valimi puhul
oli skaalade usaldusvédrsus aksepteeritaval tasemel o = 0,612 - 0,657.

Koitne (2006) kohaselt jagunevad BCOPE alaskaalad kaheks toimetulekustiiliks: 1dhenev
ning viltiv. Lahenev toimetulekustiil koosneb kuuest alaskaalast, mille alla kuuluvad: aktiivne
toimetulek (AC); planeerimine (PL); emotsionaalne sotsiaalne toetus (SE); instrumentaalne
sotsiaalne toetus (SI); huumor (HU); keskendumine positiivsele (PO). Viltiv toimetulekustiil
koosneb 8 alaskaalast: narkoainete kasutamine (AU); religioon (RE); tunnete véljaelamine (FE);
leppimine (AP); tegevusetus (BD); mittemotlemine (MD); eitamine (DE) ning

enesesiitidistamine (SB).
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Libipolemise kiisimustik

Labipdlemise hindamiseks kasutasime Maslachi ldbipdlemise skaala (Maslach &
Jackson, 1981) eesti keelde adapteeritud versiooni (Kiiiinarpuu, 1992). Maslachi ldbipdlemise
skaala on 22 viitest koosnev enesekohane kiisimustik, mis hindab kolme
labipdlemissiindroomile iseloomulikku aspekti: emotsionaalne kurnatus, depersonalisatsioon
ning eneseteostus.

Emotsionaalse kurnatuse alaskaala hindamiseks on 9 viidet, depersonalisatsiooni
hindamiseks 5 vdidet ning eneseteostuse hindamiseks 8 vdidet. Kiisimustikus esitatud viidetele
annavad vastajad hinnanguid kahes dimensioonis, milleks on todga seonduvate motete esinemise
sagedus ja tugevus. Sagedust hindavad vastajad 7-pallisel Likerti tiitipi skaalal (0 - Mitte kunagi,
1 - Harva, 2 - Moni kord aastas, 3 - Kord kuus, 4 - Kord néddalas, 5 - Mitu korda nédalas, 6 - Iga
pdev); tugevust 5-pallisel Likerti tiilipi skaalal (0 - Vaevalt mérgatavalt, 1 - Norgalt, 2 -
Moodukalt, 3 - Tugevalt, 4 - Viga tugevalt).

Kiitinarpuu (1992) kohaselt on eesti keelde adapteeritud MBI-E faktorstruktuur identne
Maslach ja Jackson’i (1981) loodud originaalversiooniga. Eestikeelse MBI-E usaldusvéérsuse
analiilisiga leiti, et MBI-E sisereliaablus jii alaskaalade kaupa sageduse dimensioonis vahemikku
a =0,59 - 0,81 ning tugevuse alaskaaladel vahemikku o = 0,64 - 0,84. Kéesoleva t66 valimi
puhul vastas MBI-E usaldusvairsus viga heale tasemele nii sageduse (« = 0,90 - 0,92) kui ka

tugevuse (a = 0,90 - 0,93) alaskaaladel.

Toorahulolu kiisimustik

To6rahulolu hindamiseks kasutasime Opetajate tddrahulolu kiisimustikku. Opetajate
téorahulolu kiisimustik on rahulolu hindav alaskaala Caprara, Barbaranelli, Borgogni ja Steca
(2003) poolt koostatud enesetdhususe kiisimustikus. Kiisimustiku on eesti keelde adapteerinud
Adov jt 2017. aastal. Kéesolevas t60s kasutatud rahulolu skaala koosneb viiest viitest, millele
antakse hinnanguid 7-pallisel Likerti tiilipi skaalal (1 - Ei ndustu iildse, 4 - Noustun mingil
maédral, 7 - Noustun téielikult). Originaalkeeles on kiisimustik autorite kohaselt usaldusvédarne
mootevahend (o = 0,82). Kéesoleva t66 valimi puhul vastas skaala usaldusvairsus heale

tasemele (o = 0,84).
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Andmete analiiiis

Kogutud andmete andmete analiilisimiseks kasutasin andmeto6tlusprogramme IBM SPSS
23 ja Excel 16. Andmeanaliiiisi kdigus leidsin kirjeldavad statistikud andmete kohta, viisin
gruppide vordlemiseks 14bi sdltumatute gruppide t-testi, sdltuvate gruppide t-testi ning
mitteparameetrilist Mann-Whitney U-testi. Gruppidevaheliste erinevuste efekti suuruse

hindamiseks leidsin Coheni d ning seoste tugevusi uurisin Spearman’i korrelatsioonanaliilisiga.

Tulemused

Libipolemissiindroomi taseme vordluse tulemused

Liabipdlemissiindroomi hindamiseks kasutasin MBI-E kiisimustiku alaskaalasid opetajate
labipdlemisele viitavate slimptomite esinemissageduse ja tugevuse kohta. Andmeid analiiiisisin
mitteparameetrilise Mann-Whitney U-testiga ning leidsin kirjeldavad statistikud gruppide
tulemuste kohta (Tabel 1). Tulemuste kohaselt ei esine eri-ja tavakoolide dpetajate
labipdlemissiindroomi siimptomite esinemissageduste vahel statistiliselt olulist erinevust
emotsionaalse enesetunde (U = 1260; Z = -0,69; p = 0,550), eneseteostuse (U = 1248; Z = - 0,68;
p = 0,498) ega depersonalisatsiooni 16ikes (U = 1098; Z = -1,65; p = 0,099).

Labipdlemissiindroomi tugevuse vordlemisel selgus, et eri- ja tavakoolide Opetajate seas
ei esinenud statistiliselt olulist erinevust emotsionaalse enesetunde (U = 1094; Z =-1,68; p =
0,094) ja eneseteostuse (U = 1262, Z = - 0,68; p = 0,560) alaskaaladel. Statistiliselt oluline
erinevus esines ldbipdlemise tugevuse depersonalisatsiooni alaskaalal, mille puhul oli
tavakoolide Opetajate depersonalisatsiooni tugevuse skoor kdrgem (Mdn = 10), kui erikoolide
opetajatel (Mdn = 8) (U =1048; Z=-1,98; p=0,047; d = 0,19). Efekti suurus oli Coheni (1988)

kriteeriumite kohaselt viike.
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Tabel 1.
Kirjeldavad statistikud MBI-E alaskaalade kohta.
Kooli tiitip EE sagedus EE tugevus PA PA DP sagedus DP tugevus
sagedus tugevus
Erikool M 23,06 22,17 12,88 18,00 8,69 9,00
SD 11,55 7,50 7,27 4,92 591 2,98
Tavakool M 24,40 24,30 13,98 18,60 10,71 10,17
SD 13,98 6,58 6,64 4,76 6,05 3,20

Mirkused: M- keskmine tulemus; SD- standardhélve; p > 0,05; erikool N = 52; tavakool N = 52.

Heaolu taseme vordluse tulemused
Kasutasin dpetajate emotsionaalse heaolu hindamiseks EEK-2, dpetajate enesetdhususe
skaalat ning Opetajate todrahulolu skaalat. Nimetatud moddikute alaskaalade vaheliste seoste

tugevused on esitatud tabelis 2.

Tabel 2.
Spearman’i korrelatsioonikordajad emotsionaalse heaolu komponentide omavaheliste seoste
kirjeldamiseks
Rahulolu Juhendamine Haldamine Kaasamine Depressioon Arevus
Rahulolu 1 0,36%* 0,31%* 0,44%* -0,48%* -0,40%*
Juhendamine 0,36** 1 0,49%* 0,60%* -0,23* -0,21*
Haldamine 0,31%* 0,49%** 1 0,58** -0,18 -0,25%
Kaasamine 0,44%** 0,60%* 0,58%* 1 -0,23* -0,26%*
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Depressioon -0,48** -0,23* -0,18 -0,23* 1 0,74**

Arevus -0,40%** -0,21%* -0,25% -0,26** 0,74** 1

Mirkused: N = 104; ** - korrelatsioon on oluline tasemel p < 0,01; * - korrelatsioon on oluline tasemel p < 0,05

EEK-2 depressiooni ja drevuse alaskaalade tulemuste analiiiisimiseks kasutasin
soltumatute gruppide t-testi. Tulemused depressiooni ja drevuse alaskaalade kohta on esitatud
tabelis 3. Tava- ja erikoolide Opetajate seas statistiliselt olulisi erinevusi depressiooni ja drevuse
tasemes ei esinenud. Kiill aga viitasid tulemused sellele, et umbes kolmandikul eri- ja

tavakoolide gruppi kuulunud dpetajatest oli depressiooni ja drevuse alaskaaladel normist kdrgem

tulemus.
Tabel 3.
EEK-2 tulemused alaskaalade kaupa eri- ja iildhariduskoolide dpetajate seas.
EEK-2 Kooli M SD F p Norm- Normist
alaskaala tiitip skoor korgem
Depressioon Erikool 8,38 5,86 3,09 0,543 >12 34,6%
Tavakool 9,15 6,96 38,5%
Arevus Erikool 9,27 6,16 1,55 0,681 >12 34,6%
Tavakool 8,81 5,21 30,8%

Mirkused: M- keskmine tulemus; SD- standardhélve; F- f-statistik; p- statistilise olulisuse tdenédosus; erikool N =
52; tavakool N = 52.

Kasutasin eri- ja tavakoolide dpetajate enesetohususe taseme vordlemiseks
mitteparameetrilist Mann-Whitney U-testi ning leidsin kirjeldavad statistikud gruppide tulemuste
kohta (Tabel 4). Tulemuste kohaselt ei esine uuritud gruppide vahel statistiliselt olulist erinevust
opilaste juhendamise (U = 1290,50; Z = -0,40; p = 0,688), klassiruumi haldamise (U = 1262,50;
7 =-0,58; p=0,559) ega opilaste kaasamise (U = 1239,50; Z =-0,74; p = 0,462) alaskaaladel.
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Seega olid eri- ja tavakoolide dpetajate tulemused enesetdhususe tasemes sarnaste viértustega
koigil kiisimustiku alaskaaladel.

Opetajate todrahulolu taset vordlesin sdltumatute gruppide t-testi abil. Tulemuste
kohaselt puuduvad erikoolide (M = 23,02; SD = 5,24) ja tavakoolide (M = 21,31; SD = 5,48)

Opetajate todrahulolu tasemes statistiliselt olulised erinevused t(102) = 1,64, p =0,107.

I];?r?:;di;/ad statistikud Opetaja enesetdhususe kiisimustiku alaskaalade kohta.
Kooli tiitip Opilaste juhendamine Klassiruumi haldamine Opilaste kaasamine
Erikool M 21,46 21,54 19,46

SD 3,37 3,95 4,34
Tavakool M 21,33 21,17 18,73

SD 3,52 3,50 3,22

Mirkused: M- keskmine tulemus; SD- standardhélve; p > 0,05; erikool N = 52; tavakool N = 52.

Toimetulekustiilide vordluse tulemused
Opetajate poolt kasutatavaid toimetulekustiile vorreldes leidsin, et nii eri- kui ka

tavakoolide Opetajad kasutavad stressiga toimetulekuks sarnaseid toimetulekustrateegiaid

(Tabelid 5 ja 6).

Tabel 5.
BCOPE kiisimustiku ldheneva toimetulekustiili alla kuuluvate alaskaalade tulemused eri- ja
iildhariduskoolide dpetajate seas.

BCOPE alaskaala Kooli tiitip M SD F p

PL Erikool 6,50 1,02 0,10 0,698
Tavakool 6,42 0,99

AC Erikool 6,17 1,02 0,00 0,220
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Tavakool

HU Erikool

Tavakool

SI Erikool

Tavakool

PO Erikool

Tavakool

SE Erikool

Tavakool

5,90
5,21
4,85
5,08
5,42
5,13
5,21
4,29

4,81

Opetajate libipdlemine ja emotsionaalne heaolu

1,19
1,71
1,72
1,56
1,40
1,47
1,38
1,54

1,39

0,14

0,91

0,03

0,49

0,279

0,237

0,789

0,074

Mirkused: PL- planeerimine; AC- aktiivne toimetulek; HU- huumor; SI- instrumentaalne sotsiaalne toetus; PO-

keskendumine positiivsele; SE- emotsionaalne sotsiaalne toetus; M- keskmine tulemus, SD- standardhélve; F-

F-statistik; p- statistilise olulisuse tdenédosus, erikool N = 52, tavakool N = 52.

Erikoolide (M = 32,38; SD = 4,10) ja tavakoolide (M = 32,62; SD = 4,95) dpetajate

gruppide vahel ei esinenud statistiliselt olulisi erinevusi ldheneva toimetulekustiili kasutamise

osas; t(102) =-0,237; p = 0,813. Samuti ei esinenud olulisi erinevusi erikoolide (M = 28,90;

SD =4,95) ja tavakoolide (M = 30,23; SD = 6,78) Opetajate vahel véltiva toimetulekustiili

kasutamist vorreldes, t(102) =-1,104; p = 0,257.

Vorreldes ldheneva ja véltiva toimetulekustiili kasutamist dpetajaid koolide alusel

grupeerimata (N = 104) leidsin, et ldhenevat toimetulekustiili (M = 32,50; SD = 4,95) kasutati

eri- ja tavakoolide Opetajate seas rohkem, kui viltivat toimetulekustiili (M = 29,56; SD =

5,94), t(103) = 4,02; p = 0,000; d = 0,54. Efekti suurus oli Coheni (1988) kriteeriumite

kohaselt keskmine. Tulemused néitasid, et enim kasutatakse stressiga toimetulekuks ldheneva

toimetulekustiili alla kuuluvatest strateegiatest planeerimist (PL), aktiivset toimetulekut (AC),

huumorit (HU) ja mittemdtlemist (MD). Vihem eelistatud véltiva toimetulekustiili alla

kuuluvate strateegiate seas olid narkoainete kasutamine (AU), religioon (RE), tegevusetus

(BD), eitamine (DE) ning tunnete viljaclamine (FE).
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Tabel 6.
BCOPE kiisimustiku véltiva toimetulekustiili alla kuuluvate alaskaalade tulemused eri- ja
iildhariduskoolide dpetajate seas.

BCOPE alaskaala Kooli tiitip M SD F p

MD Erikool 5,25 1,33 1,06 0,634
Tavakool 5,12 1,54

AP Erikool 4,87 1,36 1,78 0,839
Tavakool 4,92 1,52

SB Erikool 4,38 1,60 0,00 0,392
Tavakool 4,65 1,60

FE Erikool 3,71 1,18 1,54 0,536
Tavakool 3,87 1,34

DE Erikool 2,87 1,12 0,14 0,254
Tavakool 3,13 1,27

BD Erikool 2,60 1,03 0,66 0,194
Tavakool 2,87 1,07

RE Erikool 2,69 1,00 7,00 0,079
Tavakool 3,17 1,68

AU Erikool 2,54 0,97 0,07 0,862
Tavakool 2,50 1,26

Mirkused: MD- mittemdtlemine; AP- leppimine; SB- enesesiiiidistamine; FE- tunnete viljaclamine; DE- eitamine;
BD- tegevusetus; RE- religioon; AU- narkoainete kasutamine; M- keskmine tulemus; SD- standardhilve; F-
F-statistik; p- statistilise olulisuse tdenéosus; erikool N = 52; tavakool N = 52.

Arutelu ja jireldused
Kéesoleva t00 eesmargiks oli uurida dpetajate 1dbipolemise taset, emotsionaalset heaolu

ja kasutatavaid toimetulekustrateegiaid ning vorrelda nimetatud konstrukte eri- ja

iildhariduskoolide dpetajate seas.
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Seadsin esimeseks hiipoteesiks, et erikoolides todtavate dpetajate labipdlemise tase on
markimisvéarselt kdrgem, kui tavakoolides todtavatel Opetajatel. Nimetatud hiipotees kinnitust ei
leidnud. Tulemused olid vastuolus Brunsting jt (2014) t66 tulemustega, mille kohaselt oli
erikoolide Opetajate 1dbipdlemise tase kdrgem kui tavakooli Opetajatel. Kdesolevas tods esines
markimisvédirne erinevus ainult 1dbipdlemise tugevuse depersonalisatsiooni alaskaalal.
Vastupidiselt piistitatud hiipoteesile oli tavakoolide dpetajate depersonalisatsiooni tugevuse tase
korgem, kui erikoolide dpetajatel. Teistel 1dbipdlemise tugevuse alaskaaladel, milleks oli
eneseteostus ja depersonalisatsioon, statistiliselt olulisi erinevusi ei esinenud. Sama tendents
ilmnes ldbipdlemissiindroomi sageduses nii depersonalisatsiooni, eneseteostuse kui ka
emotsionaalse enesetunde alaskaaladel.

Seadsin teiseks hiipoteesiks, et erikoolide ja tavakoolide dpetajate psiihholoogilise heaolu
tase on erinev. Psiihholoogilist heaolu kirjeldavateks mdddikuteks valisin emotsionaalse
enesetunde kiisimustiku depressiooni ja drevuse alaskaalad, Opetajate enesetShususe skaala ning
tooga rahulolu skaala. Depressioon ja drevus olid valitud heaolu negatiivsete indikaatoritena ning
enesetohusus ja tooga rahulolu positiivsete indikaatoritena; koik valitud konstruktidest on heaolu
tasemega olulises seoses (Mog, Pazzaglia, & Ronconi, 2010; Zee & Koomen, 2016; Kidger jt,
2016; Ferguson, Frost, & Hall, 2012).

Statistiliselt olulisi erinevusi eri- ja tavakoolide dpetajate depressiooni ja drevuse,
enesetohususe ning todga rahulolu tasemetes ei esinenud. Seega voib jireldada, et eri- ja
tavakoolide Opetajate heaolu tase on samavédrne ning kooli tiilip ei pruugi olla faktor, mis
Opetajate heaolu taset mojutab. Antud leid on vastupidine Stempien ja Loebi (2002) uurimuse
tulemusest, millega leiti, et erikoolide dpetajate toorahulolu tase on madalam, kui tavakoolide
Opetajatel.

Erinevalt Saveli (2015) magistritod tulemustest, millega leiti, et erikoolide dpetajate
tulemus oli EEK-2 depressiooni alaskaalal oluliselt kdrgem, ei ilmnenud kdesoleva t66 puhul eri-
ja tavakoolide dpetajate vahel depressiooni ja drevuse taseme osas markimisvéérseid erinevusi.
Samas viitasid EEK-2 depressiooni ja drevuse alaskaalade tulemused sellele, et mdlema
koolitiilibi puhul oli umbes kolmandikul valimisse kuulunud dpetajatest depressiooni ja drevuse

tase normpiirist korgem. Antud leid on sarnane Peitel (2016) magistritdd tulemustega, milles
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leiti, et kolmandikul uuritud dpetajatest depressiooni ja drevuse tase iile normi. Moned aastad
tagasi Inglismaal ldbiviidud uuringuga leiti, et 19,4% Opetajatest esines keskmise voi raske
depressiooni siimptomid (Kidger jt, 2012). Samuti leiti, et Opetajate heaolu tase oli madalam, kui
tootava tildpopulatsiooni keskmine. Autorid jireldasid, et depressioonile viitavad siimptomid on
Opetajate seas korge prevalentsiga ning samas on dpetajate heaolu tase vordlemisi madal, mis
tahendab, et Opetaja ametiga seonduvad stressorid voivad osutuda heaolu kahjustavaks ning
paddida psiihhopatoloogiliste probleemidega.

Seadsin kolmandaks hiipoteesiks, et eri- ja tavakoolide dpetajad kasutavad oluliselt
rohkem ldhenevat toimetulekustiili. Hiipotees leidis kinnitust. Nii eri- kui ka tavakoolide
opetajad kasutavad rohkem ldhenevat toimetulekustiili, millele on iseloomulik aktiivne ja
lahenduskeskne lahenemine. Sarnaselt Richardsi (2012) uurimuse tulemustele eelistasid molema
koolitiilibi dpetajad stressi tekitavate olukordadega toimetulekuks kasutada ldheneva
toimetulekustiili alla kuuluvaid strateegiaid, nagu niiteks positiivsele keskendumine ja aktiivne
probleemilahendamine. Kooskdlaliselt Richardsi (2012) uurimuse tulemustega leidsin kidesoleva
t60ga samuti, et nii eri- kui ka tavakoolide dpetajad kasutavad kdige vihem viltiva

toimetulekusstiili alla kuuluvaid strateegiaid, néiteks narkoainete tarbimine ning tegevusetus.

Jireldused

Lahtusin uuringu labiviimisel eeldusest, et dpetajate ldbipdlemise ja psiihholoogilise
heaolu tase soltuv sellest, millist tiilipi koolis dpetaja to6tab. Hariduslike erivajadustega opilaste
Opetamine esitab Opetajatele suuremaid viljakutseid (Brunsting jt, 2014), mistottu oli
ootuspdrane, et erivajadustega Opilastega todtavate erikoolide dpetajate labipdlemise tase on
korgeml ning vois eeldada, et erinevus esineb ka dpetajate emotsionaalse heaolu kontekstis.

Kéesoleva t06 tulemuste pdhjal voib jareldada, et eri- ja tavakooli Opetajate seas ei ole
labipdlemise ja emotsionaalse heaolu tasemete ning kasutatavate toimetulekustiilide osas
mirkimisvéirseid erinevusi. Uheks vdimalikuks pdhjenduseks vdib olla jérjest kasvava ulatusega
kaasava hariduse pdhimdtte rakendamine Eesti iildhariduskoolides. Kaasava hariduse eesmérgiks
pakkuda erivajadustega Opilastele voimalus dppida enda kodukohajdrgses haridusasutuses, mis

tdhendab, et varasemalt valdavalt erikoolides dppinud dpilased voivad dppima asuda
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iildhariduskoolidesse (Riigi Teataja, 2010). Kaasava hariduse pdhimdtte rakendamisega on
erivajadustega Opilaste arv iildhariduskoolides kasvanud (Réis jt, 2016) ning ning on voimalik, et
erinevuste puudumine eri- ja tavakooli Opetajate valimis on sellega seotud.

Erikoolide dpetajad tegelevad Opilastega valdavalt véikearvulistes klassides, samas
iildhariduskoolide dpetajad tootavad klassides, milles Opib kuni 24 voi veelgi enam Opilasi.
Nende Opilaste seas on kaasava hariduse podhimdtte rakendamisest tulenevalt aina rohkem
erivajadustega Opilasi. Sellest 1ahtuvalt voib tavakoolide Opetajate klassiruumides olla lisaks
teistele Opilastele umbes sama palju hariduslike erivajadustega Opilasi, kui on erikoolide
véikesearvulistes klassides Opilasi kokku ning dpetajate tookoormus- ja pinge on seetdttu
korgem.

Rais jt (2016) leidsid, et enamik tavakoolide Opetajatest tunneb, et nad vajaksid
tdiendavaid teadmisi ja oskusi erivajadustega Opilastega tootamiseks. Talmor jt (2005) on
leidnud, et ebapiisava toetuse tajumisel tekib kdrgem risk labipdlemissiindroomi
viljakujunemiseks. Seega voivad erikoolide dpetajad erialasest viljadppest ning todalasest
kogemusest tulenevalt omada markimisvéarset eelist ning senisest suurema valjakutse ees
seisavad tavakoolide dpetajad, kelle klassides erivajadustega opilased Oppima on asunud. See
vaib olla pdhjuseks, miks tava- ja erikoolide dpetajate 1dbipdlemise ja heaolu tase vordsustunud
on.

Koolis tootamine esitab dpetajatele igapdevaselt erinevaid véljakutseid ning stressi
tekitavaid olukordasid, mistdttu on nii Opetajate endi kui ka nende dpilaste heaolu silmas pidades
oluline Opetajate psithholoogilist toimetulekut soodustada ja stressi maandada. Vastasel korral
vOib pikaajalise stressi tagajirjel tekkida ldbipdlemissiindroom, mille puhul kujuneb dpetajatel
negatiivne hoiak iseenda ja enda t66 suhtes. Lébipdlenud dpetajad distantseerivad ennast teistest
Opetajatest ning Opilastest (Richards, 2012), mistdttu on 1dbipdlemissiindroomiga dpetajad
torksad abi ja toetuse otsimisel. Gersten jt (2001) kohaselt on dpetajatdd enda spetsiifikast
tulenevalt vordlemisi autonoomne, mistottu voivad Opetajad enda téoalaste muredega tliksi jddda.
See kehtib eriti korge 1dbipdlemisriskiga dpetajate kohta, kes toimetulekuks tdiendavat tuge

vajada voivad, kuid iseseisvalt seda otsida ei pruugi. Seetdttu on oluline, et dpetajad tunneksid, et
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nad saavad vajalikul médral toetust nii enda koolisiseselt- kui ka viliselt, nt piirkondlike
noustamiskeskuste ja teiste riiklikult korraldatud ndustamis- ja tugiteenuste poolt.

Lisaks sellele on erinevaid toimetulekut soodustavaid strateegiaid, mida dpetajad
individuaalselt stressi maandamiseks rakendada saavad. Richards (2012) on Botwiniki (2007)
artikli pdhjal vilja toonud strateegiad, mida madala stressitasemega Opetajad kasutada eelistavad.
Stressi maandamiseks soovitatakse leida aega iseendale, teha trenni, toituda mitmekiilgselt,
magada piisavalt, veeta aecga koos ldhedaste inimestega, tegeleda mediteerimisega, olla

elujaatava hoiakuga ning suhtuda raskustesse huumoriga.

Uuringu piirangud ja edasised uurimisvoimalused

Kéesoleva uuringu piiranguks oli véike valim, mistdttu peaks t60 tulemuste pohjal
iildistuste tegemisel olema ettevaatlik. Paljud vastamist alustanud Opetajad jétsid ankeedi
tditmise pooleli, mistSttu ei olnud voimalik nende vastuseid andmeanaliitisis kasutada. Voimalik,
et vihene vastajate hulk oli tingitud sellest, et suurema tédkoormuse ning korgema stressitaseme
ja labipdlemise siimptomitega Opetajad ei oma piisavalt ressursse, et vordlemisi pikale ning
aegandudvale ankeedile tdies mahus vastata. Osalemine oli vabatahtlik, mistottu vois valim olla
kallutatud ning vastajate seas olid pigem madala ldbipdlemise tasemega Opetajad. Tulemusi vdis
moningal mééral kallutada ka sotsiaalselt soovitud vastamine, mille puhul annab indiviid
enesekohaseid hinnanguid sotsiaalsetest ja kultuurilistest normidest 1dhtuvalt. Sellest tulenevalt
voisid vastajate hinnangud olla néiteks toimetuleku puhul kallutatud aktiivsete
toimetulekustrateegiate kasutamise suunas.

Leian, et tulevasi Opetajate emotsionaalset tervist késitlevate uuringute ldbiviimist voiks
korraldada intervjuu vormis koolides kohapeal, kuna sel viisil oleks voimalik kaasata ka neid
Opetajaid, kes ei sbanda veebipohistele kiisimustikele vastata. Kidesolevas to6s ei olnud teada,
millisest koolist vastajad olid, kuid kooli sisekliima, organisatsioonikultuur ning koolis tajutav
toetus vOib Opetajate heaolu olulisel midral mdjutada, mistottu oleks oluline seda tulevaste
uurimuste puhul silmas pidada.

Opetajate heaolu ja stressiga toimetuleku uurimine on kahtlemata oluline ja vajalik nii

Opetajate endi kui ka nende Opilaste heaolu tagamise ning laiemas moistes ka hariduspoliitika
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kujundamise eesméirgil. Edaspidi voiks sarnaseid uuringuid korraldada laiahaardelisemalt ja
suurema valimiga, et saada pohjalikum iilevaade ning teha iildistusi selle kohta, mida saaks teha,
et Opetajate heaolu parandada. Kuigi kdesoleva t66 tulemuste pohjal pohjapanevaid iildistusi teha
pruugi saada, annab see tagasisidet hetkeseisu kohta ning pakub motteainet selles osas, milliseid
muutusi voiks ldhiaastatel néiteks kaasava hariduse pohimotte rakendamisest tulenevalt Opetajate
heaolu silmas pidades oodata. Saadan kdigile kiesolevasse uuringusse osalema kutsutud koolide

juhtidele tagasiside andmiseks liihiraporti t66 olulisemate tulemuste kohta.

Téanusonad

Soovin tinada enda juhendajaid Astra Schultsi ja Liina Adovit toetava ja asjatundliku
juhendamise eest. Uhtlasi olen viiga tinulik kdigile uuringus osalenutele, kes kiesoleva t66
valmimisse olulise panuse andsid. Viimasena tdnan stidamest koiki enda ldhedasi, kes mind

igakiilgselt toetanud on.
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