AVALDUS UURINGUPROJEKTILE KOOSKOLASTUSE SAAMISEKS TERVISE ARENGU
INSTITUUDI INIMUURINGUTE EETIKAKOMITEELT

1. UURINGU ANDMED

Uuringu taielik nimetus eesti keeles: Kehalise kirjaoskuse arendamise voimalused ajateenistuses:
huvipoolte vaadete kvalitatiivne kirjeldus

2. UURINGU TEOSTAJAD JA UURINGUKESKUSED

2.1. Vastutav uurija

ees- ja perekonnanimi: Aave Hannus
akadeemiline kraad: PhD

amet: kilalisteadur

tookoht: Tervise Arengu Instituut

t66koha aadress: Paldiski mnt 8oa, Tallinn
telefon: 56241207

e-posti aadress: aave.hannus@tai.ee

CV: https://www.etis.ee/CV/Aave_Hannus/est/
[allkirjastatud digitaalselt/

2.2. Pohitaitjad

ees- ja perekonnanimi: Kenn Konstabel
akadeemiline kraad: PhD

tookoht: Tervise Arengu Instituut

amet: juhtivteadur

CV: https://www.etis.ee/CV/Kenn_Konstabel/est/
/allkirjastatud digitaalselt/

ees- ja perekonnanimi: Carolina Murd
akadeemiline kraad: PhD

tookoht: Tervise Arengu Instituut

amet: teadur

CV: https://www.etis.ee/CV/Carolina_Murd/est/
allkirjastatud digitaalselt

ees- ja perekonnanimi: Hedvig Sultson
akadeemiline kraad: PhD

tookoht: Tervise Arengu Instituut

amet: teadur

CV: https://www.etis.ee/CV/Hedvig_Sultson/est/
allkirjastatud digitaalselt

ees- ja perekonnanimi: Merle Havik
akadeemiline kraad: MA

tookoht: Tervise Arengu Instituut

amet: osakonna juhataja

CV: https://www.etis.ee/CV/Merle_Havik/est/
allkirjastatud digitaalselt



ees- ja perekonnanimi: Kerli llves
akadeemiline kraad: MSc

tookoht: Tervise Arengu Instituut

amet: nooremteadur

CV: https://www.etis.ee/CV/Kerli_llvesoo2/est
allkirjastatud digitaalselt

ees- ja perekonnanimi: Jorma Helenurm
akadeemiline kraad: MA

tookoht: Kaitsevde Akadeemia

amet: nooremteadur

CV:Lisa10.1.2

allkirjastatud digitaalselt

ees- ja perekonnanimi: Karl Sasi
akadeemiline kraad: MA

tookoht: Tervise Arengu Instituut (TVL)
amet: toovotja

CV:Lisa10.1.2

allkirjastatud digitaalselt

2.3. Vastutava uurija asutuse/ettevotte seadusliku esindaja voi tema kohusetaitja
(Uliopilastoode puhul instituudi/Gppetooli juhataja) nimi ning allkiri ja kuupaev (uuringu
korraldamisega nous olemise kohta).

Kaire Innos, Tervise Arengu Instituudi teadusdirektor
/allkirjastatud digitaalselt/

2.4. Uurimist6osse kaasatud asutuse nimetus:

esindaja ees- ja perekonnanimi: Brigaadikindral Vahur Karus
tookoht: Kaitsevae Akadeemia

/allkirjastatud digitaalselt/

3. UURINGU FINANTSEERIMINE

Allikas: Uuringut viiakse labi projektide PRG1656 , Tervisekditumise moju heaolule ja vaimsele
tervisele: pohjuslike mehhanismide selgitamine sekkumiste planeerimiseks" ja 101128023 —
JAPreventNCD — EU4H-2022-JA-IBA alategevuse ,Health psychological interventions for increased
physical activity in adults" raames.

Uuringu Gldmaksumus, sh todtasude jaotus uuringu teostajatele (kellele ja millises ulatuses):

Kvalitatiivse uuringu labiviimsel makstakse assistent Karl Sasile to6tasu 3211 eurot ning
intervjuude labiviimisega seotud transpordikuludeks on planeeritud 2010 eurot. TAl tootajatele
uuringu labiviimise eest lisatasu ei maksta, kill aga kaetakse eelnimetatud allikatest vastavalt
panustatud todajale proportsionaalselt nende tavaparane todtasu.

Uuritavatele kompensatsiooni maksmine: uuritavatele kompensatsiooni ei maksta



4. LUHIULEVAADE SIIANI SAMAL TEEMAL LABIVIIDUD UURINGUTEST

Kehalise aktiivsuse motivatsiooni kdsitletakse kdige sagedamini planeeritud kditumise teooria
(Theory of Planned Behavior, TPB; Ajzen, 1991) raamistikus, mis kirjeldab tervisekaitumise
psUhholoogilisi determinante ja mida peetakse kdige mojukamaks kehalise aktiivsuse selgitamise
teooriaks (Hagger, Chatzisarantis, & Biddle, 2002 ; Kirk & Haegele, 2018 ). TPB keskseks komponendiks
on indiviidi kavatsus sooritada teatud tervisekditumist (naiteks kehalist treeningut) voi ka sooritada
kaitumist, mis toetaks kellegi teise tervisekaitumist (naiteks juhendada ajateenijate kehalist
treeningut). Mida tugevam on kavatsus kaitumist teostada, seda suurem on téendosus, et kaitumine
viiakse ellu (Ajzen, 1991). Kaitumiskavatsus soltub kaitumisega seotud uskumustest, subjektiivsetest
normidest ja kaitumist takistavate ning toetavate tegurite tajust (Ajzen, 1991). Mida soodsamad on
uskumused ja subjektiivsed normid ning mida suurem on tajutud kontroll kaitumise Ule (takistuste
puudumine, toetajate olemasolu), seda tugevam peaks olema kavatsus konkreetset kaitumist sooritada
(Ajzen, 1991).

Tervete taiskasvanute kehalise aktiivsusega seotud uskumusi, sotsiaalseid norme ja tajutud
takistusi ei ole kvalitatiivselt sageli kirjeldatud — enamus kehalise aktiivsusega seotud psihholoogiliste
determinantide kvalitatiivseid uuringuid keskendub spetsiifiliste terviseprobleemidega inimeste
kehalise aktiivsusega seotud uskumuste ja tajutud takistuste kirjeldamisele (Medrano-Urena, Ortega-
Ruiz, & Benitez-Sillero, 2020). Uks noorte taiskasvanute seas labi viidud uuring viitas sellele, et kehalist
aktiivsust seostatakse ennekdike meeldivate tunnete ja kehaliste kogemustega liikumise kontekstis,
sotsiaalsete suhetega ja enesehinnanguga (Bellows-Riecken, Mark, & Rhodes, 2013). Signorini ja
kolleegid (2022) leidsid alla 40-aastaste inimeste uuringus, et kehalise aktiivsuse peamisteks
takistusteks peetakse ajapuudust ja suurt toéokoormust. Samuti on kvalitatiivsetes uuringutes osalejad
toonud vdlja madala kehalise eneseusu, sotsiaalsete normide ja soostereotiupide rolli kehalise
aktiivsuse mojutamisel (Yiga, Ogwok, Achieng, Auma, Seghers, & Matthys, 2021).

Kaesoleval ajal ei ole teaduskirjanduses avaldatud Uhtegi kvalitatiivset uuringut militaarvaljadppe
aegse kehalise treeninguga seotud uskumustest, sotsiaalsetest normidest, tajutud takistustest ega
toetavtest teguritest. Olgu 6eldud, et paljud militaarsisteemis labi viidud kehalise aktiivsuse uuringud ei
ole asjakohane vordlusmaterjal siin planeeritavale uuringule, kuna enamasti on sekkumised olnud
suunatud elukutseliste sddurite (Myllyla et al., 2023), ohvitseride (Sanaeinasab et al., 2020) voi
veteranide (Gilson et al., 2021) kehalise aktiivsuse suurendamisele, ent need sihtrihmad ei pruugi oma
kehalise toovoime ja kehalise aktiivsusega seotud harjumuste osas olla vorreldavad Uldvalimist parit
ajateenijatega. Hiljutine Soome Kaitsevae ajateenijate uuring nditas, et kaitsevaes labi viidud korge
intensiivsusega funktsionaalse treeningu sekkumine ei suurendanud ajateenijate kehalist enesetohusust
(Kekaldinen, 2024), kuid kehalise enesetdhususe suurenemist peetakse kehalise aktiivsuse
suurendamise sekkumiste Gheks olulisemaks determinandiks (Marcus, Selby, Niaura, & Rossi, 1992).
Sanaeinasab jt (2020) aga demonstreerisid TPB komponentide toetamisele suunatud sekkumise olulist
moju Ulekaalulise ohvitseride liikkumisega seotud tervisekditumise parandamisele.

V&tame planeeritava uuringu aluseks TPB raamistiku. Noorte tdiskasvanute kehalise aktiivsuse
uurimisel on leitud, et TPB komponendid seletavad dra 37% kehalise aktiivsuse kavatsuse variatiivsusest
(Kwan, Bray, & Ginis, 2009 ). Kavandatava uuringu eesmargiks on kvalitatiivselt kirjeldada Eesti
Kaitsevae (KV) ajateenijate ja reservvdelaste uskumusi, sotsiaalseid norme ja tajutud takistusi ning
toetavaid tegureid seoses KV kehalise kasvatusega (KVKK) ning KVKK korraldamise ja labiviimisega
seotud isikute uskumusi, sotsiaalseid norme ja tajutud takistusi ning toetavaid tegureid seoses KVKK
planeerimise ja labiviimisega.

5. KAVANDATAVA UURINGU UKSIKASJALIK KOKKUVOTE JA POHJENDUS

Kvalitatiivne uuring on kavandatud andma sisendit kehalise aktiivsusega seotud
tervisekditumise edendamise sekkumisprogrammi valjatotamiseks. Sekkumisprogramm



omakorda on osa kahest suuremast uurimisprojektist: (1) PRG1656 ,Tervisekditumise moju heaolule
javaimsele tervisele: pohjuslike mehhanismide selgitamine sekkumiste planeerimiseks" ja (2)
JAPreventNCD — EU4H-2022-JA-IBA alategevus ,Health psychological interventions for increased
physical activity in adults®. Planeerime to6tada valja ja viia 1abi KV ajateenijate kehalist aktiivsust,
toovoimet ja liikumismotivatsiooni toetava sekkumise ning hinnata selle tulemuslikkust ja md&ju (sh
vaimsele tervisele ja psUhholoogilisele heaolule). Enne sekkumismeetmete valjatodtamise juurde
asumist soovime labi viia kvalitatiivse uuringu, mis kirjeldaks kaesoleval ajal KV ajateenijate,
teenistujate ja reservvdelaste uskumusi, hoiakuid ja sotsiaalseid norme seoses KVKK-ga ning KVKK
eesmarke toetavaid ja takistavaid tegureid. Soovime koostdos Kaitsevae Akadeemiaga tootada
valja sekkumisprogrammi, mille eesmark on ajateenijate tervisega seotud kehalise aktiivsuse,
kehalise to6voime ja kehalise kirjaoskuse tugevdamine KV ajateenistuse jooksul sel maaral, et see
avaldaks mdju nende hilisemale tervisekaitumisele peale reservteenistusse suundumist. Seelabi
pulame omakorda parandada olulise osa Eesti Ghiskonna — KV reservvdelaste —tervisekditumist ja
psUhholoogilist heaolu. Kdesolevaga taotleme TAIEKi kooskdlastust kvalitatiivse uuringu
labiviimiseks.

Varasemast kirjandusest on teada, et kehalisel aktiivsusel on positiivne méju fuusilisele
tervisele, psihholoogilisele heaolule, akadeemilistele edukusele ja vaimsele to6voimele (Erickson et
al, 2019; Lee et al., 2012; White et al, 2017). Igal aastal Iabib umbes 4000 noort taiskasvanut 8-11-
kuulise KV ajateenistuse, mille lahutamatu osa on KVKK. Selline ajaperiood ning KV organisatsioon
ja infrastruktuur pakuvad optimaalseid tingimusi potentsiaalselt tohusaks sekkumiseks, mis
parandaks markimisvaarse osa Eesti elanikkonna kehalist aktiivsust ja tohustaks nende
tervisekaitumist.

Uuringu planeerimisel lahtume kehalise kirjaoskuse (physical literacy) kontseptsioonist, mis
selgitab, mil moel sdltub kehaline aktiivsus indiviidi kognitiivsetest, afektiivsetest, kditumuslikest,
sotsiaalsetest ja fUUsilistest omadustest. Kehaline kirjaoskus on muutunud Gheks kehalise aktiivsuse
edendamise keskseks kontseptsiooniks, kuna kehalist kirjaoskust peetakse elukestva kehaliselt
aktiivse eluviisi votmeteguriks. Tapsemalt peegeldab kehaline kirjaoskus integreeritud kehalise
aktiivsuse alaseid teadmisi, kehalise aktiivsuse motivatsiooni, kehalist enesetéhusust ja oskusi olla
kehaliselt aktiivne (Whitehead, 2010). Hea kehaline kirjaoskus omakorda toetab TPB raamistikus
kirjeldatud kehalise aktiivsuse determinante — kehalise aktiivsusega seotud uskumusi, sotsiaalseid
norme ja tajutud takistuste Uletamise oskusi.

Sekkumismeetodid ja konkreetsed sekkumisstrateegiad tootatakse valja vajaduste ja
ressursside hindamise uuringutest ja sekundaarsete andmete analidsidest Iahtuvalt. Enne
sekkumise strateegiate valjatootamist on oluline selgitada, millised on ajateenijate ja
reservvdelaste, aga ka KVKK korraldamise ja labiviimisega seotud KV teenistujate KVKK-ga seotud
uskumused ja sotsiaalsed normid ning mida nad ndevad KVKK eesmarkide saavutamise takistajate
ning toetajatena. Uuring, millele siin kooskdlastust soovime taotleda, on Uks etapp vajaduste ja
ressursside hindamisest, mille kaigus kogutakse fookusgrupi intervjuu (FGI) meetodil andmeid
nimetatud sihtrGhmade esindajate KVKK-ga seotud uskumuste ja sotsiaalsete normide ning KVKK
eesmarkide saavutamise takistajate ning toetajatena kvalitatiivseks kirjeldamiseks. Et m&ista KVKK
korraldamise, labiviimise ja m&ju saavutamisega seotud uskumusi ja sotsiaalseid norme, KVKK
korraldamise ja labiviimise tajutud takistusi ja toetajaid, soovime intervjueerida koikide KVKK
korraldamise ja labiviimisega seotud KV teenistujate esindajaid. Kvalitatiivse uuringu tulemusi
kasutame sekkumise kaardistamise protokolli (Intervention Mapping; Bartholomew Eldrigde, 2016)
alusel sekkumise plaani keskse sisendina.

Kvalitatiivse kirjelduse tulemustele tuginedes saame hiljem tootada valja sekkumise
strateegiad, mis toetaksid kehalise kirjaoskuse seisukohalt abistavamate uskumuste ja sotsiaalsete
normide kujunemist KVKK suhtes, aitaks vahendada KVKK eesmarkide saavutamise takistusi ja
tugevdada KVKK eesmarkide saavutamist toetavaid tegureid. Kasutame kehalise aktiivsuse ja liigse
istumise psihholoogiast (psychology of physical activity and sedentary behavior) parit kaasaegseid



tugevalt toendatud teadmisi. Samuti vdimaldavad kvalitatiivse uuringu tulemused tootada valja
kvantitatiivse hindamise moddikuid KVKK-ga seotud uskumuste ja sotsiaalsete normide ning KVKK
eesmarkide saavutamist toetavate ja takistavate tegurite hindamiseks, mis on vajalikud sekkumise
mojususe hindamiseks.

Ehkki planeerime andmete kogumise |abi viia 2024. a, soovime jatta vdimaluse koguda
taiendavalt andmeid kuni 31.05.2026, kui see peaks osutuma vajalikuks sekkumise planeerimise ja
arendamise kaigus. Kuna sekkumise kaardistamise meetodi kasutamisel on sekkumise planeerimine
iteratiivne protsess, kus vajadusel podrdutakse varasemate sammude juurde tagasi, siis on sellise
voimaluse avatuks jatmine planeeritava uuringu seisukohalt oluline.

6. UURINGU TEOSTAMISE AEG

Uuringu labiviimine on planeeritud ajavahemikus mai 2024 (parast TAIEKi kooskdlastuse
saamist) kuni 31. detsember 2026.

Uuringu raames planeeritud tegevused ja nende teostamise ajakava:

Uuring toimub alates TAIEK kooskdlastuse saamisest kuni 31.12.2026
e Uuritavate varbamine alates TAIEK kooskolastuse saamisest kuni 31.03.2026
e Andmete kogumine 01.06.2024 —31.05.2026
e Andmebaasi moodustamine (helisalvestused, transkriptsioonid, uuringu markmed ja

protokollid) ja andmete t66tlemine ning analils 01.06.2024 —31.12.2026.

7. UURITAVATE JA NENDE VARBAMISVIISI TAPNE KIRJELDUS

Uuritavateks on (1) KV teenistujad, kelle t66 on seotud KVKK planeerimise ja labiviimisega, (2)
ajateenistust labivad kutsealused ja (3) reservvdelased. Uuritavad kaasatakse mugavusvalimina, mis
pohineb KV t66 korraldusel. Uuringu labiviija, KV esindaja Jorma Helenurm, kontakteerub KV
vaeosade Ulematega ja selgitab valja, millistes vdeosades on voimalik uuringut labi viia. Seejarel
teeb ta ametliku poordumise vdaeosadesse, kus on véimalik uuringut |abi viia, ning palub saata
uuringu kutseid (Lisa 10.2) vastavalt KV-s kehtivale korrale ajateenijate, spordiinstruktorite, KVKK
labiviijate ja juhtide e-posti aadressidele.

Reservvaelaste varbamine toimub reservéppuse ajal, mil uuringu labiviija korraldab uuringu
kutse edastamise reservkogunemisele kutsutute e-posti aadressidele.

Plaanis on labi viia fookusgrupi intervjuud kokku 27-32 fookusgrupiga, igas grupis 6-8 osalejat:

e 6 intervjuud ajateenijatega

e 6intervjuud reservvdelastega

e 3-4intervjuud KV spordiinstruktoritega

e 4-6intervjuud KVKK labiviijatega

e 8-10 KV juhina teenivate tegevteenistujatega.

Planeeritava valimi minimaalne suurus on 180 ja maksimaalne suurus on 200 osalejat.

Uuringus osalemise soovist uuringu ldbiviija e-posti aadressile teatanutele saadab vastutav
|abiviija tutvumiseks uuringus osalemise ja teadliku ndusoleku vormi (Lisa 10.3) ning teatab neile
intervjuu toimumise aja ja koha. Kui osalemise soovi avaldab planeeritud valimi mahust suurem hulk
inimesi, kutsutakse intervjuule soovi avaldamise jarjekorra alusel esimestena vastanud.

Allkirjastatud ndusoleku votab FGI moderaator vahetult enne intervjuu algust intervjuu
toimumise ruumis, kus jagab kohaletulnutele trikitud uuringus osalemise ja teadliku néusoleku
vormi ning kogub kokku ja korraldab allkirjastatud ndusoleku vormide edasise sdilitamise.



8. UURIMISMETOODIKA TAPNE KIRJELDUS

Planeeritava uuringu meetodiks on FGl eesmargiparase valimi printsiibil (Hennink, 2014;
Kruger & Casey, 2015). Valimisse kuuluvad erinevates KV vdeosades teenivad ajateenijad ja
tegevvaelased ning KV reservvdelased. Esmalt votab uvuringu labiviija Ghendust koikide KV
vdeosadega, informeerib neid vuringu eesmarkidest ja metoodikast ning selgitab valja vdeosad, kus
on KV t66 korraldusest [ahtuvalt voimalik intervjuusid |abi viia. Osalemissoovi avaldanutega votab
uuringu labiviija e-posti teel Uhendust ning teatab intervjuu toimumise aja ja koha. Osalejaid
intervjueeritakse 6-8-lilkmelistes rthmades KV territooriumil asuvates vaeosa ruumides voi KVA
ruumides.

FGI ndol on tegemist poolstruktureeritud intervjuuga (Hennink, 2014; Kruger & Casey, 2015),
mille kavand on esitatud Lisas 10.4. Intervjuusid viivad labi kaks kuni kolm uurijat, neist Uks
moderaator ja Uks kuni kaks assistenti (uuringu labiviijad), kes vastutavad intervjuu
audiosalvestamise (kaks diktofoni) ning markmete tegemise eest. Uheks intervjuuks planeeritakse
orienteeruvalt go minutit. Intervjuu kdigus teeb assistent tahvlile markmeid, mis peale intervjuu
|6ppu pildistatakse Ules ja mis moodustavad osa andmetest. Intervjuud salvestatakse helifailidena,
mis peale salvestuse |6ppu transkribeeritakse verbatim andmebaasi moodustamise ja andmete
tootlemise perioodi jooksul. On plaanis kasutada kone tekstiks transkribeerimise tarkvara
Tekstiks.ee (TTU kdnetehnoloogia labor), ent raskuste ilmnemisel transkribeerib uuringu labiviija
salvestused kasitsi.

Iga intervjuu kohta taidetakse intervjuu protokolli leht, mis sisaldab andmeid osalejate
kategooria, hulga ja nende soolise jaotuse kohta (Lisa 10.5).

Andmed analuUsitakse temaatilise analUusi meetodil kasutades V. Braunija V. Clarke (2006,
2021) valja tootatud ldhenemist, mis voimaldab kirjeldada KVKK huvipoolte jagatud uskumusi KVKK
kohta, KVKK-ga seotud sotsiaalseid norme ning arusaamasid KVKK eesmarkide saavutamist
toetavatest ja takistavatest individuaalsetest, sotsiaalsetest, organisatsioonilistest ja Uhiskondlikest
teguritest. Brauni ja Clarke (2006, 2021) analiUsi meetod seisneb kuuefaasilises andmete
analGusimises. Esimeses faasis loetakse andmete transkriptsioone ja kuulatakse helisalvestusi
andmetega tutvumiseks. Teises faasis luuakse korraga nii induktiivset ja deduktiivset [ahenemist
rakendades tahenduslike koodide struktuur. Kolmandas faasis luuakse koodide vahelisi seoseid
analUusides andmetest ilmnevate teemade struktuur. Neljandas analiusi faasis revideeritakse
ilmnenud teemade struktuuri ja vajadusel korrastatakse see Umber. AnalGUsi viiendas faasis
maaratletakse teemad ja antakse neile nimetused ning kuuendas faasis kirjutatakse analUsi raport.

AndmeanalUisiks kasutatakse kvalitatiivse uurimise tarkvara Atlas.ti (ATLAS.ti Scientific
Software Development GmbH) v&i NVivo (Lumivero).

9. KOORDINEERIVA UURIJA VOI VASTUTAVA UURIJA KIRJELDUS UURINGU EETILISTE JA
ANDMEKAITSE ASPEKTIDE KOHTA

9.1. Eetilised aspektid

Uuringusse varvatakse vabatahtlikke osalejaid, kes annavad oma osalemise soovist e-kirja teel
teada otse uuringu labiviijale. Uuringus osalejad annavad informeeritud ndusoleku uuringus
osalemiseks. Eelnevalt antakse neile infot uuringu eesmargi ja meetodi kohta ning uuringus osaleja
oiguste kohta. Informeeritud ndusoleku vormid edastatakse uuringus osalemise soovi avaldanud
isikutele e-posti teel eelnevalt tutvumiseks. Enne intervjuu algust esitatakse valjatrikitud
informeeritud ndusoleku vorm kdikidele, kes on intervjuule ilmunud, ning palutakse intervjuu vorm
veelkord labi lugeda ja allkirjastada. Ukski osaleja ei alusta intervjuu kisimustele vastamist enne, kui
on uurijatele tagastanud allkirjastatud ndusolekulehe. Kui kohaletulnu ei soovi intervjuus osaleda,
saab ta osalemisest loobuda ilma, et sellest talle mingeid probleeme tekiks. Osalemisest loobujad ei
pea oma loobumise soovi pShjendama ja nende kohta uurijad KV-le infot ei anna, mis peaks tagama,



et loobujad ei tunne sundi osaleda tulenevalt KV voimustruktuuri tegelikust voi tajutud survest.
Selline protseduur tagab, et osalevad ainult need isikud, kes on vabatahtlikult otsustanud vuringus
osaleda. Kuna osalejate isikuandmeid ei salvestata, ei ole voimalik peale intervjuu I6ppu osaleja
andmeid enam eemaldada, mistottu peale intervjuud ei ole osalejal enam voimalik osalemisest
loobuda. Kill aga on osalejal intervjuu kaigus véimalik loobuda vastamast, kui ta ei soovi kiisimusele
vastata. .

Uuringuprotseduurid ei sisalda terviseriske.

Andmete analUUsimisel ei kasutata isikut tuvastada voimaldavat infot, uuringus osalejad
identifitseeritakse andmebaasis fookusgrupi ja soo tasemel, et analUisimisel oleks voimalik
kasutada infot selle kohta, millisesse KVKK-ga seotud isikute rGhma vastaja kuulub ning millisest
soost ta on. Soo identifitseerimine on oluline, kuna KV-s teenib proportsionaalselt oluliselt vahem
naisi kui mehi ja KVKK korraldamisel ning labiviimisel voib esineda asjaolusid, millega seoses on
naissoost ajateenijatele/reservistidel voi teenistujatel meestest oluliselt erinevaid kogemusi. Ei ole
lubatud mitte mingisuguste lisamarkmete tegemine uuringu kaigus protokollilehele tehtavatele
markmetele, mis voimaldaksid osalejat isiku tasemel tuvastada.

Helisalvestisi, mis vdimaldavad osalejaid hadle jargi identifitseerida, silitatakse kuni
andmeanalUusi I6puni ja seejarel kustutatakse vastutava uurija poolt andmete havitamise akti alusel
hiljemalt 31.12.2026. Helisalvestiste sailitamine kuni analUusi perioodi I6puni on vajalik tulenevalt
Brauni ja Clarke (2006, 2021) analiUsi meetodist, mis soovitab analGuUsimisel kasutada lisaks
transkriptsioonidele ka helisalvestisi.

Osalejatele ei anta tagasisidet ega maksta kompensatsiooni ja ta ei saa osalemisest otsest
kasu.

9.2. Andmekaitse aspektid

Paberkandjal ndusolekulehti, mis sisaldavad osalejate nime, hoitakse uuringu andmebaasist
eraldi ning kolmandatel isikutel ei ole sellele ligipdasu. Samuti ei anta uuringu andmeid edasi
kolmandatele isikutele. Uuringu raportis ei avalikustata uuritavate isikuandmeid ega tulemusi isiku
tuvastamist véimaldaval kujul.

Paberkandjal ndusoleku lehed kogub intervjuu moderaator iga intervjuu alguses kokku ning
viib intervjuu jargselt TAl teaduskeskuse piiratud ligipaasuga arhiivi hoiustamisele.

Paberkandjal kogutud andmed digiteeritakse: (1) intervjuude ajal uuringu labiviijate poolt
suurele tahvlile voi pabertahvlile kirjutatud markmed pildistatakse Ules ja salvestatakse
pildifailidena, (2) uuringu protokollilehtedelt sisestatakse andmed Exceli faili formaadis andmebaasi
ja salvestatakse sellel kujul. Seejarel paberkandjal markmed havitatakse paberihundi abil.

Digiteeritud andmeid, FGI helisalvestusi ning transkriptsioone sdilitatakse TAl turvatud
serveris kaustas, millele on ligipaas vaid TAl uuringumeeskonna liikkmetel. Andmevahetus KV
uurijatega toimub kripteeritult.

Helisalvestised kustutatakse vastutava uurija poolt hiljemalt uuringuperioodi I16pul 31.12.2026
andmehavituse akti alusel.

Kogutud andmeid (ndusolekulehti, intervjuude transkriptsioone, pildifaile, andmefaile)
sdilitatakse parast uuringuperioodi [6ppemist kuni 15 aasta jooksul e. kuni 31.12.2041 ja seejarel
havitatakse vastutava uurija poolt andmehavituse akti alusel
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