TALLINNA TERVISHOIU KORGKOOL v

Tervishariduse keskus

Tegevusterapeudi dppekava

Rebeka Stranberg

LOOMI KAASAVA TEGEVUSTERAAPIA MOJU LASTE STRESSILE JA
AREVUSELE

Loputoo

Tallinn 2026



Olen koostanud 10putdo iseseisvalt. Koik t66 koostamisel kasutatud teiste autorite toodest,
kirjandusallikatest ja mujalt pédrinevad andmed on viidatud. Luban Tallinna Tervishoiu

Korgkoolil avalikustada oma 16put66 PDF-versiooni raamatukoguprogrammis.

Loputdo autori allkiri

/allkirjastatud digitaalselt/

/kuupédev digitaalallkirjas/

Lubatud kaitsmisele.

Juhendaja
/Kadri Papp/

/allkirjastatud digitaalselt/

/kuupédev digitaalallkirjas/



KOKKUVOTE

Rebeka Stranberg (2026). Tallinna Tervishoiu Korgkool, Tervishariduse keskus,
tegevusterapeudi Oppekava. Loomi kaasava tegevusteraapia moju laste stressile ja drevusele.

Teoreetiline 16putdo 38 lehekiiljel, kasutatud 84 kirjandusallikat.

Uurimist66 eesméargiks on uurida, kuidas loomi kaasav tegevusteraapia mdjutab laste drevust

ja stressi.

Uurimistoo metoodika: Loput6d koostamisel kasutati teoreetilist uurimismeetodit ehk
kirjanduse {ilevaadet, mille kéigus analiiiisiti ajavahemikul 2015-2026 avaldatud
teaduskirjandust. Allikate leidmiseks kasutati jargmisi elektroonilisi andmebaase ja
otsingumootoreid: PubMed, Web of Science, Sage Journal, Scopus A, ScienceDirect,
EBSCOhost, Google ja Google Scholar. Viitamisel kasutati Mendeley viitehaldussiisteemi.
Uurimistdo koostamisel ldhtuti Eesti Tegevusterapeutide Liidu eetikakoodeksist, milles peeti

oluliseks eelkdige austuse ja toe ning kohustuse ja digluse pohimotteid.

Uurimistoo olulisemad jireldused: Arevus ja stress mdjutavad oluliselt laste tegevusvdimet,
avaldudes raskustes igapdevategevustes osalemisel, sotsiaalsetes suhetes, keskendumisvdimes
ning koolis osalemisel. Arevuse ja stressi kujunemine on mitmetahuline ning sdltub
bioloogiliste, keskkondlike ja individuaalsete tegurite koosmdjust. Tegevusteraapia ldhenemine
toetab laste igapdevast toimetulekut ja osalusvéimet, pakkudes tegevuspohiseid ja
tdhenduslikke sekkumisi, mis aitavad arendada eneseregulatsiooni ja toimetulekuoskusi.
Loomade kaasamine v0ib avaldada positiivset moju laste emotsionaalsele heaolule, pakkudes
turvatunnet, vdhendades &drevust ning suurendades motivatsiooni teraapias osalemiseks.
Loomadega seotud tegevused voivad toetada sotsiaalsete oskuste, enesekindluse ja empaatia
arengut. Samas ei ole loomi kaasava tegevusteraapia moju iiheselt tdendatud ning tulemused
varieeruvad soltuvalt lapse individuaalsetest omadustest, sekkumise iilesehitusest, kasutatavast
loomast ning terapeudi pddevusest. Valdkonnas on vajalikud iihtsemad uurimismeetodid ja

suuremahulised uuringud, et paremini hinnata sekkumise pikaajalist moju.

Votmesonad: drevus, stress, lapsed, tegevusteraapia, loomi kaasav teraapia, emotsionaalne

heaolu, tegevusvoime.



SUMMARY

Rebeka Stranberg (2026). Tallinn Health University of Applied Sciences, Centre for Health
Education, Curriculum of Occupational Therapy. The Impact of Animal-Assisted Occupational

Therapy on Children's Stress and Anxiety. Theoretical thesis, 38 pages, 84 references.

The aim of the study is to examine how animal-assisted occupational therapy affects children’s

anxiety and stress.

Research methodology: A theoretical research method, that is, a literature review, was used in
the preparation of the thesis. Scientific sources published between 2015 and 2026 were
analysed. The following electronic databases and search engines were used to find sources:
PubMed, Web of Science, SAGE Journals, Scopus Al, ScienceDirect, EBSCOhost, Google,
and Google Scholar. The reference management system Mendeley was used for citations. The
development of this thesis adhered to the Code of Ethics of the Estonian Association of
Occupational Therapists, prioritizing the principles of respect and truth, as well as duty and

justice.

Main conclusions of the research: Anxiety and stress significantly affect children’s
occupational performance, manifesting as difficulties in participating in daily activities, social
relationships, concentration, and school engagement. The development of anxiety and stress is
multifactorial and depends on the interaction of biological, environmental, and individual
factors. The occupational therapy approach supports children’s daily functioning and
participation by providing occupation-based and meaningful interventions that help develop
self-regulation and coping skills. The involvement of animals may have a positive effect on
children’s emotional well-being by providing a sense of security, reducing anxiety, and
increasing motivation to participate in therapy. Animal-related activities may support the
development of social skills, self-confidence, and empathy. However, the effects of animal-
assisted occupational therapy are not consistently supported by evidence, and outcomes vary
depending on the child’s individual characteristics, the structure of the intervention, the animal
involved, and the therapist’s competence. More standardized research methods and large-scale

studies are needed in the field to better assess the long-term effects of the intervention.

Keywords: anxiety, stress, children, occupational therapy, animal-assisted therapy, emotional

well-being, occupational performance.
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SISSEJUHATUS

Loomi kaasav teraapia (LKT) on teraapiline 1&henemine, kus spetsiaalselt koolitatud loomad,
nagu néiteks koerad voi hobused, kaasatakse teraapiaprotsessi eesmirgiga parandada inimeste
fitisilist, emotsionaalset ja sotsiaalset heaolu. LKT kasutamine on leidnud laialdast rakendust
mitmesugustes kontekstides, sealhulgas laste vaimse tervise toetamisel. (Chandler, 2017). See
teraapiavorm on pilvinud tiha suuremat tdhelepanu ja huvi, kuna sellel on potentsiaal aidata

lapsi, eriti neid, kes kannatavad drevuse ja stressi all (Brandao et al., 2025).

Tegevusteraapia on teraapiavorm, mis on tuntud oma mitmekiilgsuse ja laiapohjalise
ldhenemise poolest. See pohineb ideel, et inimese igapédevased tegevused ja toimingud
mingivad olulist rolli nende fiilisilises, emotsionaalses ja vaimses heaolus. Tegevusteraapia
eesmirk on aidata patsientidel nende igapdevaseid tegevusi tdita ning saavutada sellega
paranenud elukvaliteet ja heaolu. (American Occupational..., 2025). Loomade kaasamine
tegevusteraapiasse, eriti lastega, kes kogevad drevust ja stressi, voib tdiendada selle meetodi
laiapdhjalist 1dhenemist. Loomad vdivad pakkuda tdiendavat emotsionaalset tuge ja lohutust,
suurendades seeldbi teraapia efektiivsust ja aidates lastel arendada tervislikke ja toetavaid

suhteid. (Andreasen et al., 2017).

Arevus ja stress on psiihholoogilised probleemid, mis ei mdjuta ainult tdiskasvanuid, vaid on
muutunud iiha tavalisemaks laste seas. Need mured vodivad avaldada negatiivset moju laste
igapédevaelule, nende sotsiaalsetele suhetele ja pikaajalisele emotsionaalsele arengule. (Tahan
et al., 2022). Arevushiired kuuluvad laste ja noorukite seas kdige levinumate psiiiihikahirete
hulka ning kuni 18. eluaastani kogeb neid mingil hetkel ligikaudu iga kuues laps voi nooruk
(Rapee et al., 2023). Varasemad uuringud on ndidanud, et LKT voib olla tdhus vahend laste
drevuse ja stressi leevendamisel. Looma kohalolek voib aidata véljendada erinevaid
emotsioone, luues samal ajal suurema turvatunde ja mugavuse. Lisaks on leitud, et loomadega
suhtlemine tdstab laste enesehinnangut ja enesekindlust ning arendab empaatiavdimet.
(Brandao et al., 2025; Chandler, 2017). Loomad voivad luua turvalise ja toetava keskkonna,
kus lapsed saavad tunda end avatumalt ning viljendada oma emotsioone ja muret ilma hinnangu

vOi hirmuta . (Chandler, 2017).

Terapeudid, kes kasutavad loomi tegevusteraapias, peavad olema kogenud nii tegevusteraapia
kui ka loomade kiitumise ja koolitamise valdkonnas. Nad oskavad kavandada seansse, mis

sisaldavad sobivaid tegevusi ning toetavad laste stressi ja drevusega toimetulekut. Néiteks voib



tegevusteraapia koos loomadega hdlmata looma hooldamist, harjamist, jalutuskdike voi
koosmingu, mis vdivad aidata lastel 10dvestuda ja stressist vabaneda. (Chandler, 2017). Kuigi
Eestis on tegevusterapeute, kes kasutavad oma teraapiates loomi, ei ole see veel autorile
teadaolevalt véga levinud praktika. Seetdttu on oluline analiiiisida, millised on selle meetodi

potentsiaalsed eelised ja millised tingimused vdivad mdjutada selle tohusust.

Kuigi loomi kaasavat teraapiat on varasemates loputdodes késitletud, ei ole seda
tegevusteraapia kontekstis késitletud otseselt laste drevuse ja stressi leevendamise ning
tegevusvoime toetamise vaatenurgast. SeetOttu aitab kéesolev t60 tdita teadmisliinka,
koondades tdenduspohist teavet loomi kaasava tegevusteraapia vdimalikust mdjust laste
emotsionaalsele heaolule, teraapias osalemisele ja igapidevategevustes toimetulekule. Kéesolev
16putdo on seotud Tallinna Tervishoiu Korgkooli tegevusterapeudi dppekava uurimissuunaga
»lerapeutilised tegevused tegevusteraapias” (Uurimissuunad ja ..., 2021), kuna t60s
késitletakse loomi kaasavat tegevusteraapiat kui terapeutilist sekkumisviisi laste heaolu ja

tegevusvoime toetamisel.
Uurimisprobleem:

Laste suurenenud drevus ja stress mdjutavad negatiivselt igapdevaelu, sotsiaalseid suhteid ja
pikaajalist emotsionaalset arengut, rShutades vajadust tohusate teraapiameetodite jérele
(Creswell et al., 2020). Loomade kaasamist tegevusteraapiasse on kisitletud voimaliku
vahendina laste emotsionaalse heaolu toetamisel (Richardson et al., 2022). Kuigi varasemad
uuringud viitavad loomade positiivsele mojule laste drevuse ja stressi vdhendamisel, on
tulemused ebaiihtlased ning puudub iihtne arusaam, millistel tingimustel see moju avaldub
(Purewal et al., 2017). Seetottu on vajalik tdiendavalt uurida, et moista, kas ja millistel
tingimustel loomade kaasamine tegevusteraapiasse aitab vihendada laste drevust ja stressi

(Richardson et al., 2022).

Uurimistoo eesmiirgiks on uurida, kuidas loomi kaasav tegevusteraapia mojutab laste drevust

ja stressi.
Eesmargist ldhtuvalt on piistitatud jairgmised uurimisiilesanded:
1. Anda iilevaade laste drevuse ja stressi mojust tegevusvoimele.

2. Analiiiisida loomi kaasava teraapia moju laste drevusele ja stressile.



Loputoos kasutatavad kesksed moisted:

Loomi kaasav teraapia (LKT) — teraapiline 1dhenemine, mis hdlmab spetsiaalselt koolitatud
loomade, kaasamist teraapiaprotsessi eesmargiga parandada inimeste fiilisilist, emotsionaalset

ja sotsiaalset heaolu (Chandler, 2017).

Tegevusteraapia — teraapiavorm, mis keskendub igapdevaste tegevuste ja toimingute
kasutamisele, et toetada inimeste fiilisilist, emotsionaalset ja vaimset heaolu (American

Occupational..., 2025).

Tegevusvdime — inimese voime osaleda talle olulistes igapdevategevustes, tdites erinevaid rolle
ja tlesandeid. See hdlmab oskust sooritada vajalikke tegevusi ja iilesandeid iseseisvalt ning

tohusalt, arvestades nii isiklikke voimeid kui ka imbritsevat keskkonda. (Mulligan, 2017).

Stress — organismi loomulik reaktsioon olukordadele, mis nouavad kohanemist vdi pingutust.
Liihiajaliselt voib stress toetada toimetulekut ja sooritust, kuid pikaajaline voi liigne stress vdib
avaldada negatiivset moju inimese vaimsele ja fiilisilisele tervisele. Stressiga kaasnevad
muutused organismi talitluses, mis vdivad mojutada enesetunnet, kditumist ja igapéevast

toimimist ning seelébi vihendada elukvaliteeti. (American Psychological..., 2018b).

Arevus — psiihholoogiline seisund, mida iseloomustab piisiv rahutuse- ja pingetunne ning
sellega kaasnev organismi aktivatsioon. Arevuse puhul ei ole oht enamasti konkreetne ega
vahetu, vaid seotud vOimalike tulevikus aset leidvate siindmustega. Fiisioloogilisel tasandil
voib drevus avalduda nditeks lihaspinge, slidame 166gisageduse tdusu ja hingamise
kiirenemisena. Erinevalt hirmust, mis kujuneb vastusena konkreetsele ja hetkelisele ohule, on
drevus ajaliselt pikema kestusega ning suunatud ebaméidrasele ohutajule. (American

Psychological..., 2018a).



1. METOODIKA

Kéesolev 10put6d pohineb kirjanduse iilevaatel, mille eesmirgiks on silistematiseerida ja
analiiiisida olemasolevat teaduskirjandust loomade kaasamise mojust laste stressi ja drevuse
vihendamisel tegevusteraapia kontekstis. Kirjanduse iilevaade voimaldab koondada erinevate
autorite seisukohti, vorrelda uurimistulemusi ning kujundada terviklik arusaam uuritavast
probleemist (Snyder, 2019). Selline 1dhenemine on sobiv, kuna t66 eesmérk on selgitada, kuidas
loomade kaasamine tegevusteraapiasse vOib toetada laste emotsionaalset heaolu ning millised
tegurid mojutavad selle sekkumise tohusust. Kirjanduse iilevaade aitab kaardistada
uurimisvaldkonna hetkeseisu, tuua esile peamised suundumused ning tuvastada teadmisliingad
edasiseks uurimiseks (Snyder, 2019). Samuti rohutatakse, et kirjanduse siistemaatiline
kogumine ja analiiiisimine aitab suurendada t66 ldbipaistvust ning tagada uurimistulemuste

usaldusvédrsuse (Y. Xiao & Watson, 2019).

Kirjanduse kogumine toimus mitmes etapis 2025. aasta talvest 2026. aasta kevadeni ning 1&htus
t00 teoreetilisest lilesehitusest. Esmalt (veebruar — mai 2025) otsiti allikaid, mis kisitlesid laste
stressi ja drevuse olemust, nende tekkepdhjuseid ning moju lapse tegevusvoimele. Selles etapis
kasutati otsingusdnu nagu children, youth, adolescent, stress, anxiety, mental health ja
occupational  performance. Seejarel (september — detsember 2025) keskenduti
tegevusteraapiale kui sekkumisviisile laste vaimse tervise toetamisel, pdorates tdhelepanu
tegevuspOhistele ja igapdevaelu toetavatele ldhenemistele. Selle etapi otsingusdonad olid
occupational therapy, children, stress, anxiety, mental health ja emotional wellbeing. Viimases
etapis (jaanuar — mai 2026) koguti teadusallikaid loomi kaasava tegevusteraapia kohta,
sealhulgas selle toimemehhanismide, rakendusvOimaluste, mdju ning piirangute kohta,
eesmadrgiga hinnata selle sekkumisviisi potentsiaali laste stressi ja drevuse vihendamisel. Selles
etapis kasutati otsingusdnu nagu animal-assisted therapy, animal-assisted interventions,
children, youth, adolescent, stress, anxiety, occupational therapy ja emotional wellbeing.
Selline ldhenemine vOimaldas kisitleda teemat loogilises jérjestuses ning luua seoseid

teoreetiliste 1dhtekohtade ja loomade kaasamise praktiliste rakendusvdimaluste vahel.

Kirjandusallikate leidmiseks kasutati jargmisi elektroonilisi andmebaase ja otsingumootoreid:
PubMed, Web of Science, Sage Journal, Scopus Al, ScienceDirect, EBSCOhost, Google ja
Google Scholar. Teadusandmebaasid voimaldasid leida eelretsenseeritud teadusartikleid, samas

kui Google Scholarit ja Google’it kasutati tdiendavate asjakohaste allikate, taustamaterjali ning



teemaga seotud publikatsioonide leidmiseks. Otsinguprotsess viidi 14bi kasutades ingliskeelseid
otsingusOnu, et kaasata vdimalikult laiapdhjalist rahvusvahelist teaduskirjandust. Kasutatud
otsingusonad olid: animal-assisted therapy, animal-assisted interventions, children, youth,
adolescent, anxiety, stress, occupational therapy, occupational performance, mental health,
emotional wellbeing ning nende erinevaid kombinatsioone. Otsingusonu kombineeriti Boole’i
operaatorite AND ja OR abil, et tipsustada otsingutulemusi ning leida uurimisteemale
vastavaid allikaid. Nditena moodustati kombineeritud otsingupéring: ("child*" OR "youth" OR
"adolescent") AND (stress) AND (anxiety) AND ("occupational therapy" OR "OT").

Allikate valikul 1dhtuti eelnevalt maératletud kriteeriumitest, et tagada t66 teaduslik kvaliteet ja
asjakohasus. Kaasamiskriteeriumiteks olid eelretsenseeritud teadusartiklid ning uuringud, mis
kasitlesid laste voi noorukite populatsiooni ning loomade kaasamise mdju stressile ja drevusele
tegevusteraapias voi sellega seotud valdkondades. T66 kirjutamist alustati 2025. aasta talvel,
mistottu kasutati 2015-2026 aastatel avaldatud allikaid, et tagada késitluse ajakohasus. Vilistati
allikad, mis ei vastanud teadusliku usaldusvairsuse nduetele, ei olnud seotud uurimisteemaga
vOi mille tdistekst ei olnud kittesaadav. Loputdd koostamise kdigus vaadati 1dbi 95 erinevat
allikat, millest 1oplikku valimisse selekteeriti 84 ingliskeelset teadusartiklit ja asjakohast
teoreetilist materjali. Valitud allikad késitlesid laste stressi ja drevuse olemust, loomi kaasava
teraapia teoreetilisi aluseid ning praktilisi tegevusterapeutilisi sekkumisviise. Allikate
usaldusvédrsuse hindamisel ldhtus autor CRAAP-testi pohimotetest, analiilisides kriitiliselt
teabe ajakohasust (currency), asjakohasust (relevance), autoriteetsust (authority), tipsust
(accuracy) ja eesmérki (purpose). Selline ldhenemine aitab vihendada ebausaldusvéérse teabe

kaasamise riski ning toetab t60 teaduslikku usaldusviirsust (Fielding & Fielding, 2019).

Uurimistod koostamisel tugineti Eesti Tegevusterapeutide Liidu eetikakoodeksist (vt
Eetikakoodeks, 2013), mille puhul peeti oluliseks eelkdige austuse ja tde ning kohustuse ja
Oigluse pohimotteid. Lisaks ldhtuti Tom Beauchampi ja James Childressi neljast
meditsiinieetika pohiprintsiibist: autonoomia austamine, mittekahjustamine, heategemine ja
oiglus (Varkey, 2021). Eetiliste aspektide tditmiseks on autor algallikate valikul veendunud, et
kaasatud uuringud on 1dbi viidud uuritavate (laste ja vanemate) vabatahtlikul ja teadlikul
ndusolekul. To0 ei pdhjusta vaimset ega fiiiisilist kahju tihelegi huvigrupile ega néita uuritavaid
halvas valguses. Uurimistod védrtus seisneb teaduskirjanduse silistematiseerimises ja
analiiisimises, pakkudes {lilevaadet loomade kaasamise mojust laste stressi ja drevuse

vihendamisel. To0 aitab mdista sekkumise vOimalusi ja piiranguid, toetab spetsialistide
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teadlikkust ning loob aluse tdenduspohiste ldhenemiste rakendamiseks ja edasisteks
uuringuteks. Kasutatud allikate valikul on arvestatud, et uuringud on olnud eetiliselt

pohjendatud ning taganud uuritavate diglase ja vordse kohtlemise.

Kéesolevas t00s kasutatud allikad on korrektselt viidatud ning esitatud t66 10pus kasutatud
kirjanduse loetelus. Viitamiseks ja allikate haldamiseks kasutati viitehaldustarkvara Mendeley
programmi. T60 koostamisel ja vormistamisel on ldhtutud Tallinna Tervishoiu Kdorgkooli
kirjalike to6de koostamise ja vormistamise juhendist (2025). Vodrkeelsete allikate kasutamisel
rakendati abivahendina tehisintellektil pohinevat rakendust ChatGPT, mille abil toetati tekstide
tolkimist, sisu mdistmist ning monel juhul lausete Uimbersonastust. Too0s kasutatud
informatsioon pdhineb tdenduspodhistel allikatel ning on esitatud tdepdraselt, sdilitades
algallikate tdhenduse. Selgelt on eristatud autori enda seisukohad ja teiste autorite késitlused,

véltides plagiaati ja eksitava teabe esitamist.
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2. AREVUS JA STRESS LASTEL

2.1. Arevuse ja stressi tekkepéhjused ning liigid lastel

Arevushiired algavad juba lapse- ja noorukieas ning kipuvad piisivalt jitkuma, suurendades
riski teiste &drevus- ja meeleoluhdirete tekkeks (Azucena et al., 2022). Lapseeas on
emotsionaalsed ja fiisioloogilised reaktsioonid stressile alles arenemas ning puuduvad veel
taiskasvanutele omased oskused, et stressiga iseseisvalt toime tulla (Kertes et al., 2017).
Arevushiired on laste ja noorukite seas kdige levinumad psiiiihikahdired ning kuni 18.
eluaastani kogeb neid mingil hetkel ligikaudu iga kuues laps vdi nooruk. Arevushiirete alla
kuuluvad spetsiifilised foobiad, sotsiaalne &revushiire, eraldusidrevus, paanikahiire,
generaliseerunud #revushiire ja agorafoobia. Arevushiired on ei kujune tavaliselt iiheainsa
pOhjuse tagajdrjel, vaid mitmete tegurite koosmdjus. Uuem teaduskirjandus rShutab, et laste
drevuse kujunemisel pdimuvad bioloogilised eelsoodumused (nt geneetiline haavatavus ja
temperament) ning keskkondlikud mojurid, nagu kasvukeskkond ja stressirohked kogemused.
Samuti méngivad olulist rolli kognitiivsed protsessid, niiteks ohu tajumine ja negatiivsete
mottemustrite kujunemine, mis vdivad drevust voimendada ja siilitada. (Rapee et al., 2023).
Peamised riskitegurid on vanemate drevushdired, sotsiaalmajanduslikud raskused, kokkupuude
vigivallaga ja trauma (Kowalchuk et al., 2022). Ravita jdddes on drevushiired sageli piisivad,
kroonilised ja inimese igapdevaelu oluliselt piiravad, kujunedes iiheks peamiseks puude
pohjustajaks. Arevuse mdjud ulatuvad nii lapsepdlve kui tdiskasvanuikka, mdjutades

negatiivselt vaimset tervist ja arengut. (Brumariu et al., 2023).

2016-2017. aasta USA laste tervise riiklikust uuringust selgus, et 9% 8—17-aastastest lastest ja
noorukitest kannatasid drevuse all (Elmore & Crouch, 2020). Hinnanguliselt kogeb umbes 7,7
miljonit USA last ja noorukit enne 18. eluaastat monda vaimse tervise hdiret. Kdige levinum
neist on drevushdire, mis esineb ligikaudu 40% juhtudest. (Gutman et al., 2022). Ebasoodsate
lapsepolvekogemuste (ACE-de) esinemine oli tugevalt seotud drevuse tekkeriskiga. Lapsed,
kellel esines neli voi enam ACE-d (nt vanemate lahutus, perevigivald, sdltuvus, majanduslikud
raskused), olid drevuse tekkeks 1,7 korda suuremas ohus vdrreldes nendega, kel ACE-sid
polnud. Ka kahe vdi enama ACE esinemine suurendas drevuse tdendosust mirkimisvéérselt.
Eriti tugev seos drevusega ilmnes majanduslike raskuste ja peres valitseva diisfunktsiooniga.
Uuring rdhutab, et stressirohked kogemused lapsepdlves vdivad mirgatavalt suurendada

arevushdirete kujunemise riski, mistdttu on varajane sekkumine &4rmiselt oluline. (Elmore &
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Crouch, 2020). Teises uuringus selgus, et &drevushiiretega patsientidel oli lapsepdlves
keskmisest rohkem ebasoodsaid kogemusi. Kodige rohkem esines neid PTSD ehk
posttraumaatilise stressihdirega patsientidel, kuid ka teistel drevushiiretega inimestel ilmnes
ebasoodsaid lapsepdlvekogemusi rohkem, isegi ilma PTSD-ta. (van der Feltz-Cornelis et al.,

2019).

Arevushidire tekkimise riski suurendab nii pirilik eelsoodumus kui ka spetsiifilised
lapsevanemate kditumismustrid (Moller et al., 2016). Uuringutes on késitletud, kuidas erinevad
vanemlikud kditumisviisid ja kasvatusstiilid on seotud laste ja noorukite drevushéiretega. Leiti,
et vanemlik kontroll ja liigne kaitsev kéitumine on tugevalt seotud laste korgema
drevustasemega. Lapsed, keda kasvatavad autoritaarsed, hooletud véi iilehoolitsevad vanemad,
on suuremas ohus drevuse tekkeks, vorreldes nendega, keda kasvatatakse autoriteetses stiilis
(soojuse, mdistmise ja piiritletud ndudlikkusega). (Yaffe, 2021). Lastel, kelle vanematel
esinevad drevushiired, on kuni viis korda suurem tdendosus ise drevushdireid kogeda vorreldes
lastega, kelle vanemad ei ole drevad (Azucena et al., 2022). Vanemate enda &drevus voib
kanduda lastele edasi nii geneetiliselt kui ka keskkondlikult. Lapsed dpivad drevust vanemate
kditumist jdlgides (nt muretsemine, viltimine) ja nende kaudu saadud negatiivsete sGnumite
kaudu (nt pidevad hoiatamised). Eriti mdjutab see lapsi, kelle temperament on drevusele
vastuvotlikum. Lisaks on vélja toodud, et vanema ja lapse vastastikune moju on kahepoolne —
mitte ainult vanemad ei mojuta lapse drevust, vaid ka drevad lapsed vdivad esile kutsuda
vanemate liialdatud kaitsvat v4i kontrollivat kditumist, mis omakorda suurendab drevust veelgi.

(Yaffe, 2021).

Kuna kool on iiks olulisemaid lapse arengu keskkondi, on akadeemilise stressi pShjuste ja
tagajdrgede moistmine véga tihtis tohusate ennetus- ja sekkumisprogrammide véljatodtamiseks
(Scrimin et al., 2016). Opilaste stressiallikad koolikeskkonnas on mitmekesised ja neid on
ajalooliselt liigitatud erinevalt. Uks levinumaid ja lastega tehtud uuringutes sageli kasutatud
liigitus jagab stressiallikad neljaks: Opetajatega suhtlemine, Oppimisega seotud stress,
kaaslastega suhtlemine ja enesehinnang dppimises. (Aziz & Batool, 2022). Suhted dpetajatega
voivad olla stressi tekitavaks, kui dpilased tajuvad dpetaja negatiivset hoiakut enda suhtes voi
kui suhtlus ei ole toetav. Oppimisega seotud stress hdlmab muret eksamite, hinnete ja
oppeedukuse parast. Kaaslastega suhtlemine muutub stressiallikaks juhul, kui dpilane tunneb,
et teda ei aktsepteerita vOi temasse suhtutakse halvustavalt. Samas voivad head suhted

klassikaaslastega aidata stressi vdhendada. Enesehinnang Oppimises tdhendab seda, kuidas
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Opilane ise oma vdimeid dppetdds hindab. (Fernandez-Sogorb et al., 2021). Uuringud néitavad,
et nende erinevate stressiallikate mdju ei kujune eraldiseisvalt, vaid on tihedalt seotud Opilase
iildise kooliga seotuse ehk kuuluvustundega: mida tugevam on dpilase tunnetus, et ta on koolis
toetatud ja vairtustatud, seda véiksem on drevuse ja depressiooni risk. Seetdottu on oluline
kidsitleda akadeemilist stressi ka koolikeskkonna ja sotsiaalsete suhete laiemas kontekstis.

(Raniti et al., 2022).

Lisaks individuaalsetele ja perekondlikele teguritele mdjutab laste drevuse ja stressi kujunemist
markimisvéarselt ka nende elukeskkond, holmates nii sotsiaalmajanduslikku tausta,
geograafilist asukohta kui ka fiilisilist keskkonda. Viimaste aastate uuringud niitavad, et
naabruskonna sotsiaalmajanduslik staatus on iiks olulisemaid keskkondlikke tegureid, mis on
seotud laste vaimse tervisega, kusjuures vaesemates piirkondades elavatel lastel esineb rohkem
drevuse ja emotsionaalsete raskuste siimptomeid, mis on seotud suurema kokkupuutega
stressoritega, nagu ebaturvalisus, vigivallaoht ja piiratud ressursid. (Shoari et al., 2025). Kuigi
linna- ja maapiirkondade vordlus ei anna alati ithesuunalisi tulemusi ning mones uuringus ei
ole leitud olulisi erinevusi drevuse levimuses, viitab teaduskirjandus sellele, et linnakeskkond
vOib suurendada kroonilise stressi taset seoses kdrgema miirataseme, Shusaaste ja sotsiaalse
iilekoormusega, samas kui maapiirkondades vdivad probleemiks olla piiratud ligipdds vaimse

tervise teenustele ja viiksem sotsiaalne tugi (Mishra et al., 2018).

Fiiisilise keskkonna mdju on samuti hésti dokumenteeritud: mitmed uuringud on nédidanud, et
suurem kokkupuude rohealadega lapsepdlves on seotud madalama &revuse taseme ning
viiksema psiitihikahdirete riskiga hilisemas elus (Engemann et al.,, 2019), kusjuures ka
viarskemad uuringud kinnitavad, et nii kodu- kui ka koolikeskkonna rohealad on seotud laste
madalamate drevussiimptomitega (de la Osa et al., 2024). Siistemaatilised {ilevaated on leidnud,
et looduslik keskkond toetab laste emotsionaalset heaolu, vdhendades kiitumis- ja
tdhelepanuprobleeme ning toimides stressi leevendava tegurina isegi siis, kui arvesse votta
sotsiaalmajanduslikke erinevusi (Vanaken & Danckaerts, 2018). Viimastel aastatel on uuritud
ka laiemate keskkonnamuutuste moju laste vaimsele tervisele, sealhulgas 6koloogilist drevust
(eco-anxiety), mis on seotud kliimamuutuste ja keskkonnakriisidega ning mida kogevad iiha
sagedamini ka lapsed ja noored (Niedzwiedz et al., 2025). Laste drevust vdivad suurendada ka
ithiskondlikud tegurid, nagu kriisid ja ebastabiilsus. Néiteks on leitud, et COVID-19 pandeemia
ajal suurenes markimisvéarselt laste ja noorukite drevussiimptomite esinemine. Riskiteguriteks

olid sealhulgas varasemad vaimse tervise probleemid, peresisene stress ja suurenenud
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meediatarbimine, samas kui sotsiaalne tugi ja head toimetulekuoskused toimisid

kaitseteguritena. (Chen et al., 2025; Racine et al., 2021).

2.2. Arevuse ja stressi méju laste tegevusvdimele

Lapsepdlves esinevad vaimse tervise hdired voivad takistada lapse tervet arengut. Neist kdige
levinum on drevus, mis korgel tasemel voib kahjustada nii lapse fiiiisilist kui ka psiihholoogilist
heaolu. (Azucena et al., 2022). Arevushiired tekivad enamasti varases lapsepdlves vdi noores
tdiskasvanueas ning neid kogeb elu jooksul ligikaudu iga neljas inimene (Brumariu et al., 2023).
Arevus segab laste sotsiaalsete, emotsionaalsete, kognitiivsete ja akadeemiliste oskuste arengut
ning igapdevast toimetulekut. Lisaks vOib &revushdire kahjustada lapse enesekindlust,
suhtlemisoskust ja motlemisvdimet. (Azucena et al., 2022). Noorukieas esinedes kujutavad
sellised hdired markimisvaérset ohtu, kuna need tdstavad suitsidaalkditumise toendosust ja on
seotud tdsiste terviseprobleemidega. Uhtlasi viitavad pikaajalised andmed sellele, et noorena
diagnoositud drevushdired on hilisema elu mitmete psiihhiaatriliste seisundite, sealhulgas teiste

arevushéirete, soltuvushéirete ja depressiooni, oluliseks riskifaktoriks. (Wehry et al., 2015).

Koigi érevuse tiiipide puhul mojutavad kehalised, mdtlemisega seotud ja kditumuslikud
stimptomid inimese igapdevast toimetulekut (Azucena et al., 2022). Nii drevus kui ka stress
voivad pohjustada keskendumisraskusi ning motivatsiooni ja huvi puudumis. Laste
arevushdireid iseloomustavad nditeks arrituvus, nérvilisus, liigne muretsemine, héibelikkus,
uneprobleemid ning fiilisilised kaebused, nagu peavalud voi seedehéired. Lapsed on tundlikud
iimbritseva maailma siindmuste suhtes ning vdivad tunda end vésinuna, eraldatuna, hdbelikuna
vdi kogeda hirmu. Arevusega lastel vdib olla raskusi sdprussuhete loomisel ja sotsiaalsetes
tegevustes osalemisel. (Bilalli et al., 2023). Noored on olnud traditsiooniliselt keeruline
sihtriihm, keda vaimse tervise teenustesse kaasata. Uuringud viitavad, et noorukid voivad
véltida abi otsimist, kuna nad tunnevad muret vaimse tervisega seotud stigmatiseerimise parast

ning kogevad ebamugavust vodrastega oma probleemidest radkimisel. (Jones et al., 2019).

Uuringus, milles analiiiisiti mitmete hédirete poolt tekitatud probleeme, leiti, et drevushdired
tekitavad sama palju raskusi kui aktiivsus- ja tdhelepanuhdire (ADHD) ja depressioon. Need
probleemid puudutavad nii suhteid perekonnas, sdpradega kui ka koolis hakkamasaamist. Laste
drevus voib olla perele suureks stressiallikaks ning drevad noored kogevad sageli sotsiaalset

isoleeritust — neil on viihem sdpru ja nad saavad viihem toetust. Arevus vdib koolikeskkonnas
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viljenduda valtimiskditumisena, nditeks koolist puudumisena voi sotsiaalsetest olukordadest
taandumisena, mis voib ajutiselt vihendada ebamugavust, kuid pikemas perspektiivis siivendab
revust ning halvendab Opitulemusi. (Rapee et al., 2023). Arevad noored on sagedamini
koolikiusamise ohvrid ning &revus voib olla nii kiusamise tagajiarg kui ka riskifaktor selle
kordumiseks. Lisaks kogevad é&revad noored maérkimisvddrset stressi ja jdtavad oma
valtimiskditumise tottu kasutamata mitmeid vdimalusi oma igapéevaelus. (Rapee, 2015).
Arevushiireid seostatakse ka teiste probleemidega, nagu depressioon, sdltuvusainete
kuritarvitamine, madalam emotsionaalne paddevus ning tdiskasvanueas suurenenud risk
tootusele ja toohdiretele. Seetdttu on drevushéirete mdju inimese elukaarele ulatuslik ja tdsine.

(Brumariu et al., 2023).

Sarnaseid jareldusi toetab ka siistemaatiline {ilevaade ja meta-analiiiis (vt Dickson et al., 2024),
milles uuriti laste ja noorukite &revushdirete moju igapdevasele toimetulekule ning
elukvaliteedile. Kliinilise drevusega noori vorreldes tervete eakaaslastega ilmnes, et drevusega
lapsed vildivad sagedamini igapédevaseid tegevusi, nditeks eakaaslastega suhtlemist,
koolitiritustel osalemist ja uute olukordadega kohanemist, mis omakorda piirab nende osalust
igapdevaelus ning arenguvoimalusi. Samuti esineb drevushdiretega lastel mérkimisvéarselt
suurem funktsionaalne piiratus, mis voib avalduda madalamas oppeedukuses, sagedasemas
koolist puudumises ning raskustes eakaaslastega suhete loomisel ja hoidmisel. Lisaks voib
drevus mojutada pere igapdevast toimimist, hdirides rutiine ja suurendades lapse sdltuvust
hooldajatest. (Dickson et al., 2024). Empiirilised uuringud on tdiendavalt ndidanud, et kdrgema
drevustasemega lastel esineb sagedamini piiranguid sotsiaalsetes, kontseptuaalsetes ja
praktilistes oskustes, mis vdhendavad nende vOimet igapdevaelus iseseisvalt toime tulla.
Arevuse siimptomite suurenemine on seotud madalama iildise funktsioneerimise tasemega ning
suurema tdendosusega kogeda raskusi igapdevategevustes osalemisel, sealhulgas koolis
kdimisel ja sotsiaalses suhtlemises. Seetdttu vajavad drevusega lapsed sageli tdiendavat toetust
igapaevase toimetuleku parandamiseks, mis rOhutab varajase mérkamise ja sekkumise olulisust.

(Cunningham et al., 2022).

Varajase elu stress vOib kaasa tuua probleeme mitmesugustes kognitiivsetes valdkondades,
sealhulgas tdidesaatvates funktsioonides, mis on tihedalt seotud emotsioonide regulatsiooni
arenguga. Uks oluline tiidesaatev funktsioon on impulsside kontroll, mis kujutab endast vdimet
pidurdada soovimatuid reaktsioone. (Burkholder et al., 2016). Stressitekitajaks (stressoriks)
loetakse iga olukorda vai stiimulit, mis on inimesele viljakutsuv voi nduab pingutust. Kuidas

inimene stressile reageerib, soltub tema isiklikust hinnangust olukorrale. (Fernandez-Sogorb et
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al., 2021). Koik lapsed ei reageeri stressile lihtemoodi, kuna olulist rolli méangivad
individuaalsed erinevused, nagu temperament ja toimetulekuoskused, mis vdivad kas
suurendada haavatavust voi toimida kaitseteguritena (Rapee et al., 2023). Uurimistulemused
viitavad, et korduv voi intensiivne varajane stress vOoib mojutada aju arengut viisil, mis
soodustab kiireid ohureaktsioone planeerimise ja eneseregulatsiooni arvelt, norgendades
seeldbi tdidesaatvaid funktsioone (Victor et al., 2024; Zelazo et al., 2018). Taidesaatvate
funktsioonide sihipdrane toetamine on lapse igapédevase toimetuleku ja osalusvdime
parandamisel keskse tdhtsusega, kuna eneseregulatsiooni oskused on tihedalt seotud lapse
suutlikkusega osaleda eakohastes tegevustes nii kodus, lasteaias kui ka koolis (Lobato-Ruiz et

al., 2025).

Koolistressi ilmingud on jagatud kolmeks: emotsionaalsed (nditeks frustratsioon),
kaitumuslikud (nditeks teiste haavamine) ja fiisioloogilised (nditeks virinad) (Fernandez-
Sogorb et al., 2021). Negatiivset seost drevuse ja lilesannete soorituse vahel on nii lastel kui
tdiskasvanutel korduvalt kinnitatud. Koolikeskkonnas tdhendab see, et testi-drevus on
negatiivselt seotud nii voimete kui ka saavutuste hindamise tulemustega. Uuringus on leitud, et
laste piisiv testi-drevus kahjustab otseselt nii t66mélu toimimist kui ka iilesannete lahendamise
efektiivsust, ja see mdju ei tulene vaid situatsioonilisest drevusest. (Ng & Lee, 2015). Hilisemad
uuringud kinnitavad seda seost, ndidates, et mida korgem on laste drevustase, seda ndrgem on
nende visuaalne t66maélu. Norgem toomélu voib omakorda raskendada tdhelepanu hoidmist ja
info toGtlemist Oppimise ajal. Seega vaib testidrevus mojutada dpitulemusi kaudselt, piirates

toomalu toimimist. (Pickering et al., 2022).

2.3. Tegevusterapeutilised sekkumised laste fdrevuse ja stressi korral

Laste drevuse leevendamiseks vOib tegevusteraapiat vaadelda praktilise abivahendina, mis
toetab igapdevast toimetulekut, kuid ei kanna vaimse tervise sekkumisega kaasnevat negatiivset
mainet. Laste tervislik areng ja heaolu sdltuvad mitmekiilgsete tegevuste tasakaalustatud
osalemisest. Tegevuste tiiiip ja intensiivsus muutuvad koos arenguga ning kujundavad lapse
uskumusi ja eesmirke. Tegevusvoime areng eeldab teadmisi, motivatsiooni ja oskusi. Lapsed
tihti ei oska hinnata enda valitud tegevuste tervisemdjusid. Seetdttu on tdhtis neid dpetada ja
julgustada kujundama igapéevarutiine, mis toetavad nende heaolu. (Tokolahi et al., 2016).

Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) jérgi on eluks vajalikud oskused iildiselt méaratletud
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kui kohaneva ja positiivse kditumisega seotud voimed, mis aitavad inimestel igapdevaelu

ndudmiste ja viljakutsetega tdhusalt toime tulla (Sherif et al., 2023).

Tegevusterapeutilised sekkumised, mis on kas tegevuspdhised (laps osaleb tdhenduslikus
tegevuses) voi tegevusele suunatud (Opitakse konkreetseid oskusi), voivad toetada laste vaimset
heaolu ja igapédevaelus osalemist. Sellised sekkumised aitavad lastel toime tulla stressiga,
suurendada toimetulekuoskusi ja tugevdada enesehinnangut. (Brooks & Bannigan, 2018).
Tegevusteraapia sekkumised keskenduvad eelkdige igapdevaelu tegevustele, rutiinide
taastamisele ja turvatunde loomisele lapse keskkonnas. Uuringus osalenud tegevusterapeudid
toid vilja, et drevushdirete ja emotsionaalse ebastabiilsusega laste puhul aitab tegevusterapeut
luua toetavaid struktuure ning tugevdada lapse toimetulekut igapdevaelus, néditeks magamise,

s00gi, Oppimise ja enesehoolduse valdkondades. (Arantes Téaparo et al., 2024).

Tegevusteraapia moju laste drevuse ja stressi korral avaldub eelkdige igapdevase osaluse,
rahulolu ja eneseregulatsiooni tasandil, isegi siis, kui lithiajalise sekkumise jarel ei pruugi lapse
enda hinnatud drevussiimptomid mérgatavalt viheneda. Naiteks koolikeskkonnas 1ébi viidud
randomiseeritud uuringus ei leitud olulisi muutusi lapse ega vanema hinnatud drevuses,
depressioonis ega heaolus, kuid paranes lapse rahulolu igapédevategevustes ning Opetajate
hinnangul vihenes drevus. Tulemusi selgitati osaliselt sellega, et paljudel lastel oli juba alguses
vihe drevust, mistottu oli muutust raske mérgata, ning rohutati vajadust pikemaks
jarelhindamiseks ja tdpsemaks sihtrithma valikuks. (Tokolahi et al., 2018). Praktilisel tasandil
viitavad koolipdhised programmid sellele, et eneseregulatsiooni ja sotsiaal-emotsionaalseid
oskusi on koige tdhusam arendada siis, kui need on seotud lapse igapdevaste tegevuste ja

rutiinidega ning toimuvad koost60s Opetajate ja vanematega (Romero-Ayuso et al., 2022).

Uuem teadus toetab sensoorse integratsiooni ja kehatunnetuse olulisust: drevusega lastel esineb
sagedamini raskusi erinevate aistingute talumisel (nt helid, puudutus) ning nende keha
reageerib kergemini stiimulitele, mis on seotud ka slimptomite raskusega (Hammud et al.,
2025). See tdhendab, et sensoorse eripdra hindamine aitab paremini mdista, miks laps
moningaid olukordi vildib, ning sekkumised peaksid keskenduma igapdevase toimetuleku
toetamisele. Toendus niitab, et tdhusamad on terviklikud ldhenemised, nagu siligava surve
kasutamine ja hooldajate juhendamine sensoorstrateegiate rakendamisel, samas kui
tiksiklahendused (nt alternatiivne iste) ei pruugi anda soovitud tulemust. See viitab, et sensoorne

tugi peaks olema osa laiemast igapdevaelu ja rutiinide toetusest. Samuti néitavad koolipdhised
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programmid, et kui parandada lapse vOoimet mirgata ja tdlgendada oma kehasignaale, v3ib

paraneda ka tema vdime oma emotsioone reguleerida. (Piller et al., 2025).

Tegevusterapeut toetab lapse sotsiaalsete oskuste arengut ja aitab tugevdada suhteid vanemate,
Opetajate ja teiste tugivorgustiku litkmetega. Olulisel kohal on t66 lapse individuaalsete huvide
ja tugevustega, mis toetab positiivse enesehinnangu ja turvatunde kujunemist. (Arantes Téparo
et al., 2024). Kuigi enamik vaimse tervise teenuseid, néiteks ndustamine ja psithhoteraapia, on
keskendunud verbaalsele enesevéljendusele, pakuvad tegevusterapeutilised ldhenemised
alternatiivset, tegevusele orienteeritud viisi, mille kaudu lapsed saavad taastada kontrolli oma
elu iile ja osaleda aktiivselt igapédevastes tegevustes (Brooks & Bannigan, 2018). Osalemine
tahenduslikes igapdevategevustes ja koostdo lapse loomulikus keskkonnas (nt kodus ja koolis)
toetab nii sotsiaalsete oskuste arengut kui ka lapse iildist heaolu ja toimetulekut. Selline aktiivne
osalemine aitab kujundada ka lapse enesetdhusust ja usku oma vdimetesse, mis omakorda

toetab paremat toimetulekut drevuse ja stressiga. (Shahbazi et al., 2026).

Brasiilias 1dbi viidud uuringus rohutati, et tegevusterapeudid osalevad aktiivselt ka
kriisiolukordades, kus laste stressitase on darmuslik — nditeks koolikiusamise, vigivalla voi
sotsiaalse torjutuse korral. Sellistes olukordades on olulised tegevused, mis aitavad taastada
kontrollitunnet ning pakuvad lapsele voimalusi turvaliseks eneseviljenduseks ja pidevakava
struktuuri loomiseks. (Arantes Téaparo et al., 2024). Sarnasele probleemile juhib tdhelepanu ka
USAs tehtud uuring, kus ligi 55% koolides todtavatest tegevusterapeutidest oli viimase aasta
jooksul kokku puutunud kiusamisjuhtumitega. Vaatamata sellele joudis vaid kolmandik
aktiivselt sekkuda, kuna takistusteks olid mahukas téokoormus ja koolituse puudumine.
Autorid rohutavad tegevusterapeutide potentsiaali interprofessionaalses meeskonnas,
rakendades tegevuspohiseid strateegiaid — nagu rutiini loomine, keskkonna kohandamine ja
sotsiaal-emotsionaalsete oskuste treenimine — eesméirgiga luua lastele turvalisi ruume
kriisiolukordades ning soovitavad koolitada terapeute andma tuge sellistes situatsioonides.

(Njelesani et al., 2022).

Siiski juhitakse tdhelepanu, et vaatamata tegevusteraapia potentsiaalile laste vaimse tervise
toetamisel, on teaduskirjanduses vihe pohjalikke uuringuid, mis késitleksid selle sekkumisviisi
tohusust just drevuse ja stressiga seotud probleemide puhul (Tokolahi et al., 2016). Laiemad
ilevaated nditavad, et kuigi tegevus- ja osalusfookusega sekkumisi on palju, on
tegevusteraapia-spetsiifilisi uuringuid viahe ning sekkumised ja nende hindamise viisid on viga

erinevad, mistdttu on tulemusi keeruline omavahel vorrelda. Seetdottu on vaja iihtsemaid
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hindamismeetodeid ja paremat sekkumiste kirjeldamist, et mdista nende mdju igapdevaelus
osalemisele ja vaimsele heaolule. (Parsonage-Harrison et al., 2023). Lisaks mainitakse, et
tegevusteraapia-alast teaduskirjandust laste ja noorukite vaimse tervise sekkumiste kohta on
vihe ning senine tdendus ei toeta veel piisavalt selgelt tegevusterapeudi rolli selles
praktikavaldkonnas. Uurijad kutsuvad tegevusterapeudi eriala iiles suurendama teadlikkust oma
rollist laste ja noorukite vaimse tervise toetamisel ning edendama sellekohast teadus- ja

arendustegevust. (Gutman et al., 2022).
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3. LOOMI KAASAV TEGEVUSTERAAPIA

3.1. LKT kasutamine lastega tootamisel

Loomi kaasavate sekkumiste rakendamine lastega tOOtamisel tugineb suuresti biofiilia
hiipoteesile, mille kohaselt on inimestel evolutsiooniline eelsoodumus podrata tdhelepanu
elusolenditele ja looduskeskkonnale. Laste puhul on see huvi eriti mérgatav — juba imikueas
eelistavad lapsed jilgida loomi elututele objektidele. Loomad pakuvad lastele mittesonalist ja
kogemuslikku suhtlust. Erinevalt traditsioonilisest teraapiast, mis toetub verbaalsele analiiiisile,
voimaldab loomaga suhestumine aktiveerida kogemusliku siisteemi (sensoorsed aistingud,
puudutus, liikkumine). (Beetz, 2017). Uuemad arengupsiihholoogilised uuringud kinnitavad, et
juba varases eas on lastel tundlikkus elusolenditele omaste litkumismustrite suhtes, mis toetab
biofiilia hiipoteesi (Di Giorgio et al., 2021). Lisaks viitavad siistemaatilised iilevaated sellele,
et loomade kaasamine voib toetada laste sotsiaalset ja emotsionaalset arengut ning suurendada

teraapias osalemist (Rehn et al., 2023).

Loomi kaasavas tegevusteraapias kisitletakse looma kui terapeutilist vahendit, mille abil on
voimalik saavutada erinevaid tegevusterapeutilisi eesmdrke. Looma kaasamine vdimaldab
terapeudil toetada lapse motoorseid, sensoorseid, kognitiivseid ja sotsiaalseid oskusi lédbi
tahenduslike tegevuste. (Vakrinou & Tzonichaki, 2020). Loomi kasutatakse laste ja noorukitega
tootamisel ka erinevate vaimse tervise probleemide, sealhulgas &drevuse, depressiooni ja
traumajérgse stressihdire leevendamiseks. Loomade kaasamine v3ib toimuda nii individuaal-
kui ka grupiteraapia vormis, kus loom toetab terapeutilist kontakti ja osalemist teraapias. (Jones
et al., 2019). Tegevusteraapia keskmes on tegevus kui terapeutiline vahend ning looma eest
hoolitsemine kujutab endast eesmaérgipérast ja tihenduslikku tegevust, mis aitab struktureerida
igapdevaelu, arendada vastutustunnet ning toetada sotsiaalset integratsiooni. (Arsovski, 2024;

Sahin et al., 2018).

Loomade kaasamine tegevusteraapias toetab lapse igapdevaelus toimetulekut ja iseseisvust,
kuna teraapia keskendub osaluse suurendamisele tdhenduslikes tegevustes (Sahin et al., 2018).
Loomadega seotud tegevused aitavad tdsta lapse motivatsiooni, suurendada aktiivset osalust
teraapias ning hdlbustada uute oskuste omandamist. Uuringud néitavad, et sellistes tegevustes
osalevad lapsed on aktiivsemad ja enam motiveeritud teraapiaprotsessis kaasa l66ma, mis viitab
loomade olulisele rollile lapse tegevusvoime toetamisel. (Jennings et al., 2021). Samuti on

leitud, et loomadega koostegutsemine voib toetada laste enesekindlust ja oskust kogeda edu,
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kuna loom reageerib vahetult lapse tegevustele ja annab selge tagasiside (Jalongo & Guth,
2022). Teraapia ei piirdu iiksnes looma kaasamisega kui motiveeriva elemendiga, vaid eeldab
selgelt struktureeritud ja eesmérgistatud sekkumist, mis on kooskdlas tegevusteraapia
teoreetiliste mudelite ja kliinilise mdtlemisega. Looma kaasamine peab toetama konkreetseid
tegevusvoime komponente ning olema dokumenteeritud ja hinnatav osana teraapiaprotsessist.

(Richardson et al., 2022).

Loomi kaasavates sekkumistes kasutatakse erinevaid loomi, sealhulgas koeri ja hobuseid, mis
voimaldab kohandada sekkumist vastavalt lapse vajadustele ja teraapia eesmarkidele (Moe et
al., 2025). Naiteks on koerad sageli eelistatud nende sotsiaalsuse ja hea kohanemisvdime tottu,
samas kui hobuseid kasutatakse eriti tasakaalu, koordinatsiooni ja motoorsete oskuste
arendamiseks (Sahin et al., 2018). Loomi kaasavat teraapiat viib lébi vastava ettevalmistuse ja
padevusega spetsialist, tegutsedes oma erialase padevuse piires. Sekkumine on eesmérgipdrane
ning hdlmab nii terapeudi kui ka looma teadlikku kaasamist teraapiaprotsessi. (Jones et al.,
2019: 2). Loomade kaasamine soodustab laste motivatsiooni ja aktiivset tegutsemist, mis
omakorda toetab Oppimist ning tegevusvoime arengut (Moe et al., 2025). Lisaks koertele ja
hobustele kasutatakse sekkumistes ka véikeloomi (nt merisead, kiitilikud), kelle rahulik iseloom
ja ligipadsetavus toetavad eriti drevuse vahendamist ja sotsiaalset suhtlust, samuti farmiloomi,
kelle kaasamine on seotud laste sotsiaalse kditumise ja eneseregulatsiooni paranemisega
(Dolecheck et al., 2024; N. Xiao et al.,, 2024). Samas on kirjeldatud ka eksootilisemaid
sekkumisi, nditeks delfiinidega, kuid nende tdenduspdhisus on piiratud. Erinevate loomaliikide
kasutamine vdimaldab seega kohandada teraapiat vastavalt lapse vajadustele, pakkudes nii

fitisilisi, psithholoogilisi kui ka sotsiaalseid arenguvdimalusi. (N. Xiao et al., 2024).

3.2. Loomade roll ja nende mdju laste emotsionaalsele heaolule

Teaduskirjanduse tulemused viitavad sellele, et loomadega seotud sekkumised vdivad
vihendada laste emotsionaalseid ja sisemisi probleeme, sealhulgas drevust ja stressiga seotud
simptomeid (Moe et al., 2025). Mdnes uuringus on tdheldatud ka méarkimisvéérset vihenemist
traumajargse stressihdire siimptomites, mis viitab loomade potentsiaalsele rollile emotsionaalse
regulatsiooni toetamisel (Jones et al., 2019). On leitud, et loomadega suhtlemine v3ib esile
kutsuda 16dgastust, vihendada drevust ning parandada {ildist enesetunnet, pakkudes lapsele

turvatunnet ja emotsionaalset tuge (Sahin et al., 2018). Haiglakeskkonnas viibivate laste puhul
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on leitud, et koerateraapia pakub neile "eredaid ja positiivseid maélestusi”, mis aitavad

leevendada raviprotsessiga kaasnevat hirmu ja valu (Wu et al., 2023).

Loomade moju laste stressile seostatakse sageli sotsiaalse toe pakkumisega, kus loom toimib
mittehinnangulise kaaslasena ning aitab vdhendada sotsiaalse hindamisega seotud &revust
(Kertes et al., 2017). Loom voib toimida terapeutilise suhte vahendajana, aidates luua turvalist
ja toetavat keskkonda, kus laps saab arendada oma suhtlemisoskusi ja eneseviljendust. Looma
kohalolek v3ib viahendada sotsiaalset drevust ning soodustada terapeutilise kontakti kujunemist.
(Vakrinou & Tzonichaki, 2020). Uuring, mis késitles lemmiklooma moju laste
stressireaktsioonile, nditas, et lemmiklooma kohalolek vihendas laste tajutud stressi enam kui
vanema kohalolek, samas kui vanema kohalolek ei erinenud oluliselt iiksi olemise olukorrast
(Kertes et al., 2017). Huvitava leiuna on vélja toodud, et loomadest saavad kdige suuremat tuge
véltiva vOi organiseerimata kiindumusstiiliga lapsed (eriti poisid), kellel on raskusi
tdiskasvanute usaldamisega, kuid kes suudavad loomaga luua turvalise sideme (Wu et al.,
2023). Samuti voivad loomad aidata lastel traumaatilisi kogemusi jagada, kuna nende kohalolek

loob turvalisema ja vihem hinnangulise keskkonna eneseavamiseks. (Jalongo & Guth, 2022).

Teadusuuringud on ndidanud, et inimese ja looma vaheline interaktsioon mojutab mitmeid
neurokeemilisi protsesse, mis on seotud stressi ja emotsionaalse heaoluga. (Balajewicz et al.,
2026). Loomade peamine roll laste emotsionaalse heaolu toetamisel seisneb
oksiitotsiinisiisteemi aktiveerimises ja sotsiaalse toe pakkumises. Fiiiisiline kontakt loomaga,
nagu paitamine vOi kaisutamine, stimuleerib oksiitotsiini vabanemist, mis omakorda pérsib
stressthormooni  kortisooli taset, alandab vererdhku ning tekitab rahutunde. Lisaks on
taheldatud kortisooli taseme languse ja oksiitotsiini taseme tdusu paralleelset esinemist, mis
viitab nende hormoonide omavahelisele seosele stressiregulatsioonis. (Beetz, 2017; Plett et al.,
2023). Meta-analiiiisi tulemused on ndidanud, et vdhemalt 15-minutiline koeraga suhtlemine
viib statistiliselt olulise kortisooli taseme languseni, mis kinnitab loomade rolli stressi
reguleerimisel (Jennings et al., 2021; Pefia-Jorquera et al., 2025). Samas on oluline mirkida, et
fiitisilised stressinditajad ei pruugi langeda sama kiiresti kui lapse subjektiivne enesetunne
paraneb; laps vOib end emotsionaalselt tunda paremini juba lithikese aja jooksul, kuigi tema

fiisioloogiline stressitase on veel kdrge (Wu et al., 2023).

Stressi hindamisel tuleb eristada lapse drevust, emotsionaalset seisundit ja fiisioloogilisi
stressinditajaid. Haiglaravil olevate laste seas tehtud randomiseeritud uuringus hinnati loomi

kaasava tegevuse moju édrevusele, positiivsele ja negatiivsele meeleolule, siilje
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kortisoolitasemele ning C-reaktiivse valgu tasemele (veres leiduv pdletikunditaja). Uuringus ei
ilmnenud loomi kaasavas tegevuses osalenud laste ja vOrdlusriihma vahel olulisi erinevusi
drevuses, meeleolus ega kortisooli ja C-reaktiivse valgu tasemes. See viitab sellele, et
lithiajaline loomi kaasav tegevus ei pruugi haiglakeskkonnas tuua kaasa selgelt mdddetavat
muutust lapse stressiga seotud fiisioloogilistes nditajates. (Branson et al., 2017). Laste
onkoloogiapatsientide puhul on loomi kaasavat sekkumist hinnatud samuti haiglakeskkonnas.
Mitmes ravikeskuses tehtud paralleelrihmadega randomiseeritud uuringus osalesid &sja
diagnoositud 3—17-aastased vidhipatsiendid, kelle tavaravi vorreldi tavaravi ja regulaarsete
teraapiakoera kiilastuste kombinatsiooniga. Modddeti laste &drevust, tervisega seotud
elukvaliteeti, vererdhku ja siidame 160gisagedust ning vanemate stressi. Laste seisundidrevus
vihenes molemas rithmas, kuid rithmade vahel olulist erinevust ei leitud. Samas vihenes loomi
kaasavas sekkumises osalenud laste vanemate stress. (McCullough et al., 2018).
Koolikeskkonnas on saadud teistsuguseid tulemusi. Randomiseeritud kontrolluuringus hinnati
koeraga seotud sekkumise mdju laste siilje kortisooli taseme kaudu. Tulemused niitasid, et
koeraga seotud sekkumine vihendas laste kortisoolitaset vorreldes tavapirase koolitegevuse ja
160gastusharjutusega. See viitab sellele, et koera kaasamine voib teatud tingimustel vihendada

laste fiisioloogilist stressireaktsiooni. (Meints et al., 2022).

3.3. Tingimused ja tegurid, mis méjutavad LKT tohusust

Varasemates uuringutes on leitud ka vastuolulisi tulemusi ning loomade mdju ei ole kdigis
olukordades iihesugune. Tulemuste varieeruvus voib olla seotud mitmete teguritega, sealhulgas
sekkumise {tlesehituse, kasutatud loomaliigi, seansi kestuse ning lapse individuaalsete
omadustega, nagu varasemad kogemused loomadega voi drevuse tase (Jones et al., 2019; Kertes
et al., 2017). Beetz (2017) toob vilja Yerkes-Dodsoni seaduse rakendatavuse LKT kontekstis:
optimaalne dppimine ja terapeutiline areng toimub siis, kui lapse erutustase on kontrolli all.
Loom suudab reguleerida lapse seisundit — rahustada iilidrritunud last voi aktiveerida apaatset
last, viies ta "optimaalse erutuse" tsooni. (Beetz, 2017). Mgju soltub lapse ja looma vahelise
suhte kvaliteedist, kuna aktiivne ja positiivne kontakt loomaga, nditeks looma silitamine voi
temaga suhtlemine, v3ib tugevdada stressi vihendavat mdju, samas kui passiivne vOi vdhene

kontakt ei pruugi anda samasugust tulemust (Kertes et al., 2017).

Loomade kaasamine voib monel juhul osutuda hiirivaks teguriks, néiteks kui loom tdmbab

liigselt tdhelepanu voi ei sobitu lapse vajadustega. Voivad tekkida praktilised ja eetilised
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kiisimused, nagu sobivuse hindamine lapse ja looma vahel, konfidentsiaalsuse tagamine ning
koostod terapeudi ja looma juhendaja vahel. (Jalongo & Guth, 2022). Teraapia tohusust
mdjutavad ka muud tegurid, nagu koolitatud loomade ja spetsialistide olemasolu ning
teraapiakeskkonna sobivus (Jones et al., 2019). Wu ja Wei (2023) toovad vilja, et lithiajalised
(nt ihekordsed 10-minutilised) kohtumised ei pruugi alati anda piisivaid tulemusi, mistdttu on
oluline sekkumiste siisteemsus ja piisav kestus. Sekkumise tdhusus langeb oluliselt, kui looma
heaolu on tagamata voi kui loom on stressis, kuna see edastab kliendile ohusignaale (Beetz,
2017). Looma heaolu ei ole iiksnes eetiline kohustus, vaid ka sekkumise tohususe eeltingimus.
Stressis voi iilekoormatud loom ei suuda pakkuda stabiilset ja turvalist interaktsiooni, mis voib
omakorda mojutada negatiivselt kliendi kogemust ja teraapia tulemusi. (Competencies for ...,

2024).

Tuleb arvestada, et loomateraapia moju voib olla ajutine ning ei pruugi ilma jérjepideva ja
struktureeritud sekkumiseta viia piisivate muutusteni. Seetdttu kisitletakse loomi kaasavat
tegevusteraapiat pigem tdiendava sekkumisena, mis toetab teisi terapeutilisi Idhenemisi ning on
osa laiemast interdistsiplinaarsest rehabilitatsiooniprotsessist, kus erinevad spetsialistid (nt
tegevusterapeut, fiisioterapeut, psiihholoog) tootavad iihiste eesmirkide nimel. (Doan et al.,
2023; Sahin et al.,, 2018). Praktikas vo0ib loomi kaasav teraapia toimuda erinevates
koostoomudelites: spetsialist voib olla iihtlasi looma juhendaja voi todtada koos eraldi
loomajuhi ja loomaga, moodustades koostool pdhineva meeskonna (Jones et al., 2019: 2).
Tegevusteraapia-spetsiifilises ndites kirjeldati seansse, kus tegevusterapeut todtas koostdds
abikoera ja selle treeneriga. Treener keskendus peamiselt koera heaolu ja vajaduste tagamisele,
mis vOoimaldas terapeudil sdilitada kliinilise fookuse kliendi tegevustel ja teraapiaeesmérkidel.

(Richardson et al., 2022).

3.4. LKT rakendamise potentsiaal ja piirangud

Loomade kaasamisel on mirkimisvdirne potentsiaal tdiendada olemasolevaid vaimse tervise
sekkumisi, eriti arvestades laste vaimse tervise probleemide sagenemist ja teenuste
kéttesaadavuse piiratusi. Leitud tulemused viitavad, et LKT voib olla eriti tdhus autismi ja
trauma korral, kus on tdheldatud positiivseid muutusi sotsiaalsetes oskustes, kéitumises ja
emotsionaalses toimetulekus. Samas on olemasolev teaduslik tdendusbaas veel piiratud ning
tulemused on sageli ebaiihtlased, mistottu ei saa LKT-d késitleda universaalse v3i esmase

ravimeetodina. Analiilisitud uuringute pdhjal niitas vaid 33% toddest selgelt positiivseid
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tulemusi, samas kui 42% andis segaseid vOi osalisi tulemusi ning 25% ei ndidanud olulist moju.
(Hoagwood et al., 2017). Tulemused viitavad ka sellele, et loomadega seotud sekkumiste mdju
ei ole lithiajaline, vaid vOib pilisida mitme tunni véltel pérast sekkumist, suurendades seelédbi

nende praktilist vadrtust teraapias (Jennings et al., 2021).

Kuigi senised uuringud viitavad loomadega seotud sekkumiste potentsiaalile laste arengu ja
heaolu toetamisel, on tulemuste paremaks iildistamiseks ja tohususe kinnitamiseks vajadus
tdiendavate ning metodoloogiliselt tugevamate uuringute jarele (Jennings et al., 2021; Moe et
al., 2025). Sekkumiste rakendamisel tuleb arvestada ka mitmete piirangutega, mis voivad
mojutada nende iildist tdhusust. Loomade kasutamine ei sobi koikidele lastele ning voib teatud
juhtudel osutuda héirivaks vOi ebasobivaks, néditeks allergiate, hirmude vOi varasemate
negatiivsete kogemuste tottu. (Hoagwood et al., 2017; Jalongo & Guth, 2022). Enne loomade
kaasamist tuleb 14bi viia siisteemne riskihindamine, mis holmab vdimalikke allergiaid, hirme,
nakkusohte ning ohutusriskide juhtimist. Vajalikud on ka selged tegevusjuhised voimalike
intsidentide korral, mis tagavad turvalise teraapiakeskkonna kdigile osapooltele.

(Competencies for ..., 2024).

Oluline on tagada loomade heaolu ning arvestada eetiliste aspektidega, kuna teraapias
kasutatavad loomad ei ole pelgalt td6vahendid, vaid elusolendid, kelle vajadused ja heaolu
peavad olema kaitstud. SeetOttu eeldab loomade kaasamine teraapiasse pohjalikku
ettevalmistust, professionaalset juhendamist ning teadlikku planeerimist. (Jalongo & Guth,
2022). Loomade kaasamine tegevusteraapias eeldab terapeudilt spetsiifilisi kompetentse,
sealhulgas teadmisi loomade kditumisest, stressisignaalidest ning ohutuse ja riskide juhtimisest.
Lisaks peab spetsialist suutma hinnata looma sobivust konkreetse kliendi ja teraapiaeesméirgi
kontekstis ning tagama nii kliendi kui ka looma heaolu kogu sekkumise véltel. (Competencies
for..., 2024). Tulevikusuunana tuuakse esile vajadus standardiseeritud koolituse ja
sertifitseerimise jirele spetsialistidele ning suuremahuliste ja siisteemsete uuringute jérele, et
hinnata sekkumiste tGhusust nii laste kui ka loomade heaolu seisukohalt (Jalongo & Guth,

2022).
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4. ARUTELU

Kéesoleva kirjanduse iilevaate eesmirk oli analiilisida, kuidas loomi kaasav tegevusteraapia
mojutab laste drevust ja stressi ning anda iilevaade drevuse ja stressi mojust laste
tegevusvoimele. Teoreetiline analiiiis kinnitas, et laste vaimse tervise probleemid, eriti drevus
ja stress, on tousev trend, mis nduab mitmekiilgseid ja lapsekeskseid sekkumisviise.
Analiitisitud allikate pohjal voib jareldada, et loomade kaasamine omab potentsiaali toetada
laste emotsionaalset heaolu, kuid see ei mdju koigile lastele iihtemoodi. Tulemus sdltub nii

lapsest endast, tema keskkonnast kui ka sellest, kuidas teraapiat 14bi viiakse.

Nagu Rapee jt (2023) vilja toovad, ei teki laste drevus iihest konkreetsest pohjusest, vaid
erinevate tegurite koosmojul. See aitab mdista ka seda, miks ei ole olemas iihte kindlat
lahendust, mis koigi laste puhul toimiks. Siinkohal vdib arvata, et loomade kaasamine sobib
eriti histi neile lastele, kellel on keeruline oma tundeid sdnades viljendada voi kes ei tunne end
traditsioonilises teraapias mugavalt. Chandler (2017) rohutab, et loomad aitavad luua turvalise
ja hinnangutevaba keskkonna. Kiesoleva t66 pohjal vaib aga lisada, et loomade roll ei piirdu
ainult emotsionaalse toe pakkumisega. Loomaga tegelemine on ka konkreetne tegevus, mis
aitab lapsel rahuneda, keskenduda ja oma kéitumist paremini reguleerida. See sobitub histi

tegevusteraapia pohimottega, kus oluline on igapdevategevustes osalemine.

Kuigi mitmed autorid (nt Kertes jt, 2017; Sahin jt, 2018) toovad vilja loomade positiivse mdju
drevuse ja stressi vdhendamisel, ei ole koik tulemused itihesed. Purewal jt (2017) viitavad
sellele, et uuringute tulemused vdivad olla vastuolulised. Selle pdhjal voib jareldada, et
probleem ei pruugi olla meetodis endas, vaid pigem selles, kuidas ja kui erinevalt seda on
uuritud. Néiteks varieeruvad uuringutes nii sekkumise kestus, kasutatud loomad kui ka see,
mida tdpselt moddetakse. Oluline tdhelepanek on ka see, et muutused ei pruugi alati védljenduda
otseselt drevuse vahenemises. Tokolahi jt (2018) leidsid, et edusammud vdivad ilmneda hoopis
selles, et laps osaleb rohkem igapdevategevustes ja tunneb neist rohkem rodmu. See on
tegevusteraapia seisukohalt viga oluline, sest eesmaérk ei ole ainult siimptomite vihendamine,
vaid lapse parem toimetulek igapdevaelus. V3ib delda, et see on pikemas perspektiivis olulisem

kui tiksikute stimptomite vahenemine.

Loomi kaasava tegevusteraapia iiheks suureks tugevuseks tundub olevat motivatsiooni
tostmine. Jennings jt (2021) toovad vilja, et loomadega seotud tegevused panevad lapsi

aktiivsemalt teraapias osalema. Praktikas vOib see olla vdga oluline, sest sageli on just
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motivatsiooni puudumine see, mis takistab teraapia toimimist. Loom vdib siin toimida justkui
sillana, mis aitab lapsel teraapiaga paremini kaasa tulla. Lisaks vdib oletada, et loomadega
seotud tegevused pakuvad lapsele vahetut positiivset tagasisidet, mis toetab enesekindluse
kujunemist ja eduelamuse tekkimist. Samas ei saa mooda vaadata ka selle ldhenemise
piirangutest. Parsonage-Harrison jt (2023) ja Gutman jt (2022) réhutavad, et laste ja noorukite
vaimse tervise sekkumiste valdkonnas on endiselt vihe tegevusteraapia-alast teaduskirjandust
ning puuduvad iihtsed hindamismeetodid. Loomade kaasamisel lisandub ka vajadus teadmiste
jarele loomade kaitumisest ja ohutusest. See tdhendab, et tegemist ei ole lihtsa meetodiga, mida
saaks rakendada ilma vastava ettevalmistuseta. Tuleb arvestada ka vdimalike riskidega, nagu

allergiad, hirm loomade ees v0i loomade heaolu kiisimused.

Eesti kontekstis ei ole loomade kaasamine tegevusteraapias veel laialt levinud. See vdib olla
seotud nii vdhese teadlikkuse kui ka praktiliste takistustega, niiteks ressursside puudusega.
Samas vOib seda ndha ka vdimalusena — arendada uusi ja lapsekeskseid ldhenemisi, mis
toetavad laste vaimset tervist varases eas. Autori hinnangul voiks loomade kaasamine olla eriti
kasulik koolikeskkonnas voi varajase sekkumise programmides, kus on voimalik toetada lapsi
enne probleemide slivenemist. Samuti voiks kaaluda koostddd erinevate spetsialistide vahel, et
tagada lapsele terviklik tugi. Seega voib loomade kaasamist tegevusteraapias kisitleda mitte
iiksnes tdiendava voOimalusena, vaid ka sisuliselt védrtusliku sekkumisviisina. Selle
rakendamisel tuleb aga arvestada lapse individuaalsust, sekkumise kvaliteeti ning spetsialisti

ettevalmistust.
Ettepanekud:

— Suurendada teadlikkust laste drevuse ja stressi mdjust tegevusvOimele
tegevusterapeutide, Opetajate ja lapsevanemate seas, et soodustada varasemat
mérkamist ja sekkumist.

— Laiendada tegevusteraapia rakendusvdimalusi koolikeskkonnas, kus suur osa laste
stressi ja drevuse allikatest esile kerkib. Koolipohised sekkumised koos loomadega

voiksid ennetada probleemide siivenemist ja parandada toimetulekut.
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JARELDUSED

Kéesoleva kirjanduse iilevaate pdhjal tehakse jargmised jareldused:

1. Laste &drevus ja stress mojutavad oluliselt nende tegevusvdoimet ja igapdevast
toimetulekut. Teoreetilise analiiiisi pohjal selgus, et drevus ja stress avaldavad mdju nii
lapse emotsionaalsele, kognitiivsele kui ka sotsiaalsele arengule. Need vodivad
véljenduda keskendumisraskustes, véltimiskditumises, madalamas enesekindluses ning
raskustes suhete loomisel ja hoidmisel. Sellised muutused piiravad lapse osalust
igapédevategevustes, sealhulgas koolis, midngus ja sotsiaalses suhtluses, vihendades
seeldbi tema tegevusvOimet. Samuti ilmnes, et drevuse ja stressi kujunemine on
mitmetahuline, hdlmates nii bioloogilisi eelsoodumusi, keskkondlikke mdjureid kui ka
lapse individuaalseid omadusi. Lisaks v0ib varajane ja pikaajaline stress mdjutada lapse
arengut ka pikemas perspektiivis, sealhulgas eneseregulatsiooni ja tdidesaatvate
funktsioonide kujunemist. Seetdttu on oluline drevust ja stressi varakult mirgata ning
rakendada sobivaid sekkumisi.

2. Loomi kaasav teraapia vOib toetada laste drevuse ja stressi leevendamist, kuid selle mdju
sOltub mitmetest teguritest. Analiiiisitud kirjanduse pdohjal voib jareldada, et loomade
kaasamine tegevusteraapiasse vOib pakkuda lapsele turvatunnet, emotsionaalset tuge
ning suurendada motivatsiooni teraapias osalemiseks. Loomadega seotud tegevused
toetavad eneseregulatsiooni, keskendumisvOimet ja sotsiaalsete oskuste arengut ning
aitavad suurendada lapse osalust igapdevategevustes. Samas ei ole uurimistulemused
ithesed ning moju ei pruugi avalduda otseselt drevuse vdhenemises, vaid pigem lapse
paremas toimetulekus ja heaolus. Sekkumise tShusus sdltub lapse individuaalsetest
omadustest, teraapia iilesehitusest, kasutatud loomast ning spetsialisti paddevusest.
Lisaks eeldab loomi kaasav teraapia teadlikku ja struktureeritud rakendamist ning
voimalike piirangutega arvestamist, nagu allergiad, hirm loomade ees ja loomade
heaolu. Selleks on vajalik suurendada spetsialistide teadlikkust ning arendada

toenduspohist 1dhenemist.

Modlemad uurimisiilesanded said lahendatud ning t60 eesmérk saavutati. Kirjanduse analiiiisi
pohjal kirjeldati laste drevuse ja stressi mdju nende tegevusvoimele ning selgitati loomi kaasava
teraapia moju laste drevuse ja stressi leevendamisel, tuues esile ka selle sekkumise tohusust

mojutavad tegurid.
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