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KOKKUVOTE

Karolin Pedai (2026). Tallinna Tervishoiu Kdrgkool, tervisedenduse dppekava. Tervisedppide
mdju litkumisharjumustele: sammulugejate, treeningrakenduste ja teiste digitaalsete
lahenduste roll fiiiisilise aktiivsuse edendamisel. Loputod on 35 lehekiiljel, kasutatud 20

kirjandusallikat ja 1 lisa.

Kéesolev uurimus keskendub uurides mobiilsete tervisedppide moju, nii fiiiisilise aktiivsuse
suurendamisel kui ka litkumisharjumuste kujunemisel. Fiiiisiline aktiivsus on tervise ja heaolu
vaatepunktist vdga oluline, kuidas tdnapédeva passiivne eluviis voib tuua kaasa erinevaid

haigusi, kas siis kroonilisi ja ka vaimse heaolu probleeme

Uurimustdd eesmérk on analiilisida mobiilsete tervisedppide moju fiitisilise aktiivsuse
suurendamisele ning mdista, kuidas need rakendused toetavad liikumisharjumuste kujunemist

ja sdilitamist.

Tervisedpid nagu Strava, MyFitnessPal ja Nike Training Club pakuvad erinevaid vdimalusi
aktiivsuse jdlgimiseks, eesmérkide seadmiseks ning ka motivatsiooni toetamiseks, sealhulgas

méngustamise ja sotsiaalse toe kaudu.

Uurimistdd meetod on kvantitatiivne. Andmete kogumiseks viiakse 1dbi internetipdhine
struktureeritud kiisitlus, mille abil kogutakse andmeid tervisedppide kasutamise sageduse,
kasutajakogemuste, motivatsiooni ning liikumisharjumuste muutuste kohta. Andmete

analliiisimisel kasutatakse kirjeldavat statistikat ning seoste leidmist erinevate tunnuste vahel.

Teoreetilise analiilisi pohjal voib jéreldada, et tervisedppide kasutamine voib soodustada
fiitisilist aktiivsust ja toetada liikumisharjumuste kujunemist, kuid nende mdju sdltub
kasutajate individuaalsest motivatsioonist, rakenduste funktsionaalsusest ning kditumuslike
strateegiate nagu eesmairgistamine, tagasiside ja maéangustamine. Empiirilise uuringu

Kogumine on kdimas, mistottu 1dplikud tulemused tapsustuvad edasises analiiiisis.

Kéesolev t60 annab viirtuslikku teavet tervisedenduse spetsialistidele, aidates neil kavandada

toenduspohiseid ja kaasaegseid sekkumismeetmeid rahvatervise parandamiseks.

Votmesonad: fiiiisiline aktiivsus, terviseépp, mangustamine, motivatsioon



SUMMARY

Karolin Pedai (2026). Tallinn Health Care College, Center for Health Education, Health
Promotion Curriculum. The impact of Health Apps on Physical Activity Habits: The Role of
Step Counters, Fitness Apps, and Other Digital Solutions in Promoting Physical Activity.

Thesis has 35 pages, containing 20 literature sources, 1 appendix.

This study focuses on examining the impact of mobile health apps, both in increasing physical
activity and in shaping physical activity habits. Physical activity is crucial from the
perspective of health and well-being, as today’s sedentary lifestyle can lead to various health

issues, including chronic conditions and mental health problems.

The aim of this research is to analyze the impact of mobile health apps on increasing physical
activity and to understand how these applications support the formation and the maintenance

of exercise habits.

Health apps such as Strava, MyFitnessPal and Nike Training Club offers various ways to
track activity, set goals and boost motivation, including through gamification and social

support.

The research method is quantitative. Data will be collected through an online structured
survey design to gather information on the frequency of health app use, user experiences,
motivation and changes in physical activity habits. Descriptive statistics and the identification

of relationship between variables will be used in the data analysis.

Based on the theoretical analysis, it can be concluded that the use of health apps may promote
physical activity and support the development of exercise habits, but their impact depends on
users’ individual motivation, the functionality of the apps and behavioral strategies such as
goal-setting, feedback, gamification. Data collection for the empirical study is ongoing, so the

final results will be refined in further analysis.

The study provides valuable information for health promotion specialists, helping them design

evidence-based and modern interventions to improve public health.

Keywords: physical activity, health app, gamification, motivation



SISUKORD

KOKKUVOTE ...ttt sise st ssesienes 3
SUMMIARY ..ttt ettt b ettt a et et et e st e e bt ebeestenten s et e s enbeebesneeneeneas 4
SISSEJUHATUS ..ottt ettt sttt ettt s b e e bt et ent e st et e b e b e sbesaeeneeneas 6
I. TEOREETILINE TAUST ..ottt sttt 9
L1, MiS ON teIVISEAPIA...euvieiieiiiieiie ettt ettt ettt ettt e st e ebeeseaeeseesnee e 9
1.2, KaitumisSmuutuse tE0OTIAM .......evuiiriiiiiriiiiiiieiiert ettt 10
1.3, Mangustamine ja MOLIVALSIOON .....eeuviereieeiieriieeiieneieeteesieeeteeteesbeenseesaeeenseessneenseens 11
1.4. Digitaalsed sekkumised rahvatervises ..........ccoecieriiriiieiieeiiieieeieesiie e 12
2. METOODIKA JA TEOSTUS ...ttt 14
2.1.  Valim ja valimimeetod..........cccuieriiiiiienieeiieiie ettt et 14
2.2, ANdmete KOZUMINE.......cceeiiiiiieiiieiieite ettt ettt ettt ettt e e e e e e sateenseesenes 14
2.3, Uurimusto eetika ja usalduSVAAISUS ......cccueeviriiiiiiiieiiecie et 15
2.4, PUHIANGUA ..ooiiieiiecieee ettt ettt ettt et e st e e beeeabeenbeennnes 16
3. TULEM ettt ettt ettt e et et b bt ene s e 18
3.1.  Valimi kirjeldus ja vastajate tervisedppide kasutamine ............cocceveereerieneenennene 18
3.2.  Vastajate kasutatavad tervise- ja likumisapid..........ccceevieviiiiiiniiiinieniieieceeee 18
3.3.  Tervisedppide funktsioonid ja motiveerivad tegurid ..........cceceeveeerieniieniienieeiens 19
3.4.  Tervisedppide tajutud moju fiiiisilisele aktiivsusele ja litkumisharjumustele.......... 21
3.5.  Tervisedppide kasutamise piirangud ja soovitud tdiustused ..........cccceeveveerrieriennnene 23
4. ARUTELU .....ooiiiiiieieee ettt ettt sttt ettt e b e st e be st saeeneenean 26
JARELDUSED ...ttt sttt 29
KASUTATUD KIRJANDUS ..ottt sttt sttt ene s 30
S LISA T et bbbttt ettt b bt ene s e 33



SISSEJUHATUS

Fiiiisiline aktiivsus on liks mdjusamaid ja kulutdhusamaid viise rahvatervise parandamiseks,
aidates sellega ennetada kroonilisi haigusi, toetades vaimset tervist ning vidhendades
enneaegset suremust. WHO 2020. aasta juhised toovad ka vilja, et aktiivne eluviis vildib igal
aastal ligikaudu 3,9 miljonit surma, ning kuni 5,3 miljonit elu vdiks pédsta, kui liikumist
edendatakse laiemalt (van der Ploeg & Bull, 2020). Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO)
andmetel on regulaarse kehalise aktiivsuse puudumine liks peamisi surmapdhjuseid maailmas,

mis kinnitab fiiiisilise aktiivsuse tdhtsust elukvaliteedi ja tervise seisukohalt (WHO, 2020).

Uuringud on ndidanud, et litkkumisvaegus on mitte ainult fiiiisilise tervise probleem, vaid ka
vaimse heaolu probleem, kuna see v3ib pdhjustada drevust, depressiooni ja tldist eluga
rahulolekuse vihenemist (Biddle & Asare, 2019). Passiivne eluviis voib olla seotud ka eluea
lihenemise ja elukvaliteedi langusega, kuna see kahjustab kardiovaskulaarset tervist ja

suurendab haiguste riski.

Viimastel aastatel on mobiilirakendused, sealhulgas tervisedpid, kogunud erakordset
populaarsust, pakkudes inimestele uusi ja innovaatilisi viise litkumise jélgimiseks ja
tervisekditumise parandamiseks. Tervisedpid, nagu nditeks Strava, MyFitnessPal ja Nike
Training Club on muutunud populaarseks todriistaks, mille abil kasutajad saavad jilgida oma
igapdevast aktiivsust, seada eesmirke ja motiveerida ennast muutusteks. Eriti populaarseks on
muutunud sammulugejad ja treeningrakendused, mis pakuvad kasutajatele vdoimaluse seada
personaalseid eesmérke ja mdota ka oma edusamme (St Fleur et al., 2021). Kuigi
teaduskirjanduses leidub viiteid, et selliste rakenduste kasutamine voib olla seotud suurema

fiiisilise aktiivsusega, vajavad need seosed pohjalikumat uurimist.

Kiesoleva t60 eesmdrk on uurida, mil médral aitavad tervisedppide kasutamine inimestel
suurendada fiiisilist aktiivsust ning kuidas need rakendused mdjutavad litkumisharjumuste
kujunemist. To66 keskendub eelkdige sellele, kas tervisedppide kasutamine toetab
tervisekditumise muutumist, suurendab motivatsiooni ning soodustab regulaarsete

litkumisharjumuste tekkimist.

Uurimustdd raames viiakse 1dbi ka kiisitlus, mis on anoniilimne, mille kaudu kogutakse
andmeid inimeste kasutuskogemuste ja hinnangute kohta. Saadud tulemuste analiilisimine

voimaldab hinna seda milline on tervisedppide roll fiilisilise aktiivsuse edendamisel ning



milliseid mustreid ja seoseid vdib mérgata kasutajate tervisekditumises. Kdesolev uurimus
panustab  uurimissuunasse  , Tervisedenduse  planeerimine ja  tdenduspohised
sekkumismeetmed®, kuna see analiilisib, millist rolli méngivad digitaalsed terviseédpid

tervisekditumise mojutamisel ja fliiisilise aktiivsuse suurendamisel.

Uurimusprobleem: Mobiilsed tervisedpid nagu néditeks Strava ja MyFitnessPal on viimastel
aastatel iha rohkem populaarsust saanud ja on populaarsed vahendid fiiiisilise aktiivsuse
suurendamisele. Kuigi mobiilirakendusi on uuritud tervisekditumise muutmise vahenditena,
soltub nende moju kasutajate kaasatusest, rakenduse sisust ja kasutatud kéitumismuutuse
tehnikatest (Milne-Ives et al., 2020). Uurimusprobleemiks on vaja vélja selgitada, kas
tervisedpid motiveerivad ja soodustavad liikumist ning mis tegurid aitavad kaasa piisivate

litkumisharjumuste kujunemisele (Borst et al., 2023).

Uurimust6o eesmirk: Uurimustod eesmdrk on vilja selgitada tervise- ja litkumiséppide
kasutamisega seotud kogemused ning nende tajutud moju flilisilisele aktiivsusele,
litkkumisharjumuste kujunemisele ja motivatsioonile. Lisaks analiilisitakse, milliseid
rakenduste funktsioone peetakse oluliseks ning millised tegurid toetavad vdi takistavad
tervisedppide piisivat kasutamist. Selleks viiakse ldbi kvantitatiivne uuring internetipdhise
struktureeritud kiisitluse kaudu, mille abil kaardistatakse tervisedppide kasutamise sagedust,
funktsioonide eelistusi, motivatsioonitegureid ning kasutajate  hinnanguid oma

litkumisharjumuste muutumisele.
Eesmargist ldhtuvalt on piistitatud jirgmised uurimistoo iilesanded:

1. Milliseid tervise- ja litkumisdppe uuringus osalenud inimesed kasutavad ning kui
sageli?

2. Kuidas hinnatakse tajutud moju fiilisilisele aktiivsusele ja litkumisharjumuste
kujunemisele?

3. Millised funktsioonid ja motivatsioonitegurid toetavad voi takistavad tervisedppide

plisivat kasutamist?

Kiisitluse abil saab koguda andmeid suurema hulga vastajate kditumise ja hinnangute kohta,

mis pakub kvantitatiivset tuge eelnevalt piistitatud uurimuskiisimustele.



Uurimustoos kasutatavad kesksed maoisted:

Fiiiisiline aktiivsus (Physical activity) - igasugune keha liigutamine, mis pdhjustab
energiakulu. See hdolmab kondimist, jooksmist, sportimist ja igapdevaseid tegevusi (WHO,

2020).

Tervisedpp (Health app) - mobiilirakendus, mis to6tab nutiseadmel ning vdoimaldab kasutajal
toodelda ja jilgida tervisega seotud andmeid eesmirgiga toetada fiiiisilist aktiivsust,

eesmirkide seadmise motivatsiooni ja iildist heaolu (MaaB et al., 2022).

Miéngustamine (Gamification) - ménguelementide kasutamine mitte-méngulises kontekstis,
nditeks punktid, tasemed ja véljakutsed, eesmirgiga suurendada kasutajate motivatsiooni ja

kaasatust (Lister et al., 2014).

Motivatsioon (Motivation) — sisemine vOi viline joud, mis suunab inimese kéitumist
mojutades tegevuse algatamist, intensiivsust ja piisivust. Motivatsiooni vOib késitelda kui
pOhjust vdi vajadust midagi teha ning valmisolekut eesmérgi saavutamiseks (Cambridge

Dictionary, 2026).



1. TEOREETILINE TAUST

1.1. Mis on tervisedpid

Tervisedpid on mobiilirakendused, mille eesmérk on toetada inimese tervisega seotud
tegevuste jilgimist, motestamist ja parandamist. Need rakendused vdivad olla seotud niiteks
fuitisilise aktiivsuse, toitumise, une, vaimse heaolu voi iildise tervisekditumise jdlgimisega.
Tervisedppide alla kuuluvad nii lihtsamad rakendused, mis loevad samme voi salvestavad
treeninguid, kui ka keerukamad rakendused, mis annavad kasutajale personaalseid soovitusi,
meeldetuletusi voi tagasisidet. Tervisedppe voOib kisitleda kui mobiilsetes seadmetes
kasutatavaid tarkvaralahendusi, mis on seotud kasutaja terviseandmete kogumise, todtlemise
vOi kuvamisega (Maall et al., 2022). See tdhendab, et tervisedpid ei ole ainult
meelelahutuslikud rakendused, vaid vodivad toimida inimese igapdevase tervisekditumise

toetajana.

Tervisedppide iiks olulisemaid omadusi on enesejilgimise vdimalus. Enesejdlgimine
tahendab, et kasutaja kogu regulaarselt infot enda kiitumise kohta, niiteks mérgib iiles
treeningud, jélgib samme voi sisestab toitumisega seotud andmeid. Selline jidlgimine voib
aidata kasutajal méargata seoseid oma igapdevaste valikute ja eesmérkide vahel. Niiteks voib
kasutaja avastada, et toopdevadel liigub ta oluliselt vdhem kui nddalavahetustel voi
treeningute sagedus védheneb perioodidel, mil rakendust kasutatakse vdhem. Fiiiisilise
aktiivsuse dppides kasutatakse mitmeid kéditumismuutuse tehnikaid, sealhulgas eesmairkide
seadmist, tagasisidet ja juhendamist (Conroy et al., 2014). Need funktsioonid on olulised, sest
need ei piirdu ainult andmete kuvamisega, vaid voivad aidata kasutajal oma kéitumist

teadlikult suunata.

Lisaks enesejdlgimisele pakuvad tervisedpid sageli ka eesmirkide seadmist ja tagasisidet.
Kasutaja saab méérata endale nditeks pdevase sammueesmérgi, nddalase treeningute arvu voi
kindla litkumisega seotud eesmirgi. Rakendus vOib seejdrel ndidata, kui ldhedal kasutaja
eesmadrgi tditmisele on ning anda méirguandeid voi visuaalset tagasisidet. Sellised funktsioonid
on fiiiisilise aktiivsuse dppides levinud kditumismuutuse tehnikaid, sest need aitavad kasutajal
oma tegevust jélgida ja eesmirkide poole liikkuda (Conroy et al., 2014). Eesmérkide seadmine
on oluline just seetdttu, et tervisekditumise muutmine ei sdltu ainult tahtest, vaid vajab sageli

jérjepidevat jélgimist, meeldetuletusi ja véikeste edusammude mérkamist.



Tervisedppide kasutamisel tuleb arvestada ka nende piirangutega. Kuigi mobiilirakendusi
kasutatakse mitmete tervisekditumiste toetamiseks, nditeks fiilisilise aktiivsuse, toitumise,
vaimse tervise ning alkoholi ja uimastite tarvitamise vdhendamise valdkonnas, ei ole nende
mdju alati iithesugune. Rakenduse tdhusus voib soltuda sellest, milliseid funktsioone see
pakub, kui jirjepidevalt kasutaja seda kasutab ning kas rakendus sisaldab sobivaid
kditumismuutuse tehnikaid (Milne-Ives et al., 2020). Seetdttu ei saa eeldada, et iga tervisedpp
parandab automaatselt inimese tervisekditumist. Pigem tuleks tervisedppe késitleda toetavate

vahenditena, mille mdju sdltub nii rakenduse sisust kui ka kasutaja aktiivsest osalusest.

1.2. Kiitumismuutuse teooriad

Kéitumismuutuse teooriad aitavad mdista, kuidas ja miks inimesed muudavad oma kéitumist
ning kuidas digitaalsed lahendused, nagu tervisedipid, vdivad seda protsessi toetada. Uks
peamisi teooriaid, mida tervisedppide mdju hindamisel kasutatakse, on transteoreetiline mudel
(Prochaska & Velicer, 1997). See mudel pakub struktureeritud ldhenemist kditumismuutuse
protsessile, jagades selle etappideks, nagu pre-kontemplatsioon, kontemplatsioon,
ettevalmistus, tegutsemine ja hoidmine. Tervisedppide eesmirk on aidata inimesi koigis neis
etappides, pakkudes todriistu ja motivatsiooni, et nad liiguksid jirgmisesse etappi. Niiteks
vOib MyFitnessPal pakkuda motiveerivat tagasisidet neile, kes alles alustavad oma
tervisemuutuste teekonda (etapp: ettevalmistus), samas kui Strava ja Nike Training Club
voivad aidata inimesi hoida aktiivselt tegutsemas ja piliidma oma eesméirke (etapp:

tegutsemine ja hoidmine).

Teine oluline teooria on enesekontrolli teooria ehk isekontroll tihendab vdimet talitseda oma
hetkelisi impulsse ja soove, et tegutseda viisil, mis vastab isiklikele standartitele ja
pikaajalistele eesmérkidele. Oskus valida see, mida peaks tegema, mitte ainult see, mida
hetkel soovitakse teha (Baumeister et al., 2007). Kui tervisedpid pakuvad kasutajatele
autonoomiat (vabadus valida tegevusi ja seada eesmirke), kompetentsust (tunne, et nad
suudavad saavutada eesmérke) ja seotust (ithenduse tunne teistega voi kogukonnaga), siis
need vodivad oluliselt mdjutada nende pilisivust ja soovi muutusi ellu viia. Rakendustes, mis
pakuvad tagasisidet ja eesmérgistatud tegevusi, v3ib see aidata kasutajal tunda end edukana ja

suurendada tema usku oma vdimetesse muuta oma litkumisharjumusi.
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1.3. Miingustamine ja motivatsioon

Maingustamine, ehk gamification, on kontseptsioon, mis viitab méngude elementide, nagu
punktide, tasemete, véljakutsete ja virtuaalsete preemiate, lisamisele mitte-mingulistes
kontekstides. See on muutnud tervisedppide kasutamise kogemuse Iobusamaks ja
motiveerivamaks. Maingustamine on osutunud tShusaks todriistaks motivatsiooni
suurendamiseks, kuna see muudab tegevused rohkem interaktiivseks ja stimuleerib kasutajate

soovi rohkem liitkuda (Lister et al., 2014).

Maingustamine toob esile ka vaimse tasuvuse idee: kui kasutajad ndevad oma edusamme ja
saavutusi (nt tdidetud eesmairgid, teenitud punktid voi teenitud virtuaalsed preemiad),
suurendab see nende rahulolu ja motivatsiooni (St Fleur et al., 2021). Samuti pakuvad
tervisedpid virtuaalseid minge ja tegevusi, mis vOimaldavad kasutajatel saavutada
tervisemuutusi samal ajal 1dbusalt ja rahuldustpakkuvalt, mis vOib vdhendada tegevuse

algatamise kergust ja hoida motivatsiooni pikaajaliselt.

Uuemad uuringud on samuti ndidanud, et mdngustamine voib olla seotud fiitisilise aktiivsuse
suurenemisega. Digitaalseid terviserakendusi méngustamisega ja ilma méngustamiseta
vorrelnud siisteemne iilevaade ja metanaliiiis leidis, et méngustatud rakendused vdivad toetada
fuiiisilise aktiivsuse suurenemist, nditeks sammude arvu kasvu kaudu (Nishi et al., 2024). See
nditab, et minguelemendid ei ole tervisedppides ainult meelelahutuslik lisand, vaid voivad

aidata kaasa kaitumuslikele muutustele, mis toetavad aktiivsemat eluviisi.

Samas tuleb arvestada, et madngustamine ei mdju koigile kasutajatele iihtemoodi. Modne
inimese jaoks vodivad punktid, edetabelid ja voistluslikud elemendid olla motiveerivad, kuid
teisele voivad need tekitada survet voi vihendada huvi. Samuti ei tdhenda ainult punktide voi
preemiate lisamine automaatselt seda, et kasutaja hakkab pikaajaliselt rohkem liikuma. Laste
ja noorte fiilisilise aktiivsuse miéngustatud sekkumisi késitlevas iilevaates leiti, et
mingustamine vOib suurendada moddukat kuni tugevat fiiiisilist aktiivsust, kuid moju
erinevatele aktiivsusnditajatele ei ole alati ihesugune (Wang et al., 2025). Seetdttu sdltub
méngustamise tohusus sellest, milliseid minguelemente kasutatakse, kuidas need on

rakendusse kujundatud ja millistele kasutajatele need on suunatud.
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1.4. Digitaalsed sekkumised rahvatervises

Digitaalsed sekkumised sealhulgas tervisedppide kasutamine, pakuvad innovatiivseid
lahendusi rahvatervise parandamiseks. Tervisedppide kasutamine on vdimaldanud
tervisemuutuste ulatuslikku rakendamist madalama sissemaksega ja suurema kerguse tasemel.
See voib olla kasulik alternatiiv vdi tdiendav strateegia traditsiooniliste tervisekampaaniate ja
personaaltreenerite teenuste asemel. Uuringud on ndidanud, et tervisedpid, mis pakuvad
isikupérastatud treening- ja toitumisjuhiseid, vdivad aidata saavutada sarnaseid tulemusi nagu
klassikalised tervisekampaaniad, kuid palju laiemalt ja vdiksema rahalise kulu kaudu (St Fleur
et al., 2021). Samuti on uuringud ndidanud, et mobiilrakendused vdimaldavad inimestel
paremini jilgida oma tervisekditumist, pakkudes samas reaalajas analiitisi, mis voib aidata neil

saavutada oma tervise- ja litkkumis eesmirke.

Digitaalsete sekkumiste eelis seisneb selles, et need vdivad jouda suurema hulga inimesteni
ning toetada tervisekditumist inimese igapdevases keskkonnas. Naiteks vodivad
mobiilirakendused aidata kasutajal jélgida samme, treeninguid, aktiivsusminuteid voi istuvat
aega. Selline pidev jéilgimine muudab tervisekditumise ndhtavamaks ja voib aidata kasutajal
paremini moista, kas tema igapdevased valikud toetavad seatud eesmirke. Digitaalseid
fiitisilise aktiivsuse ja istuva kditumise sekkumisi késitlev {ilevaade nditab, et sellised
lahendused voivad toetada litkumise suurendamist, eriti siis, kui need sisaldavad eesmaérkide

seadmist, enesejilgimist, tagasisidet ja sotsiaalset tuge (Russell et al., 2025).

Tervisedppide tugevus on ka reaalajas tagasiside ja isikupdrastatud info pakkumine. Kui
traditsiooniline tervisekampaania annab sageli {ildise sOnumi suurele sihtrithmale, siis
tervisedpp saab kasutaja tegevust jélgida ja kuvada talle tema enda andmetel pdhinevat
tagasisidet. Néiteks v0ib rakendus néidata, kas kasutaja on pdevase sammueesmargi tditnud,
kui palju on ta néddala jooksul liikunud voi kuidas tema aktiivsus on aja jooksul muutunud.
Ulidpilaste seas tehtud siisteemne iilevaade ja metanaliiiis nditas, et digitaalsed
tervisesekkumised vodivad aidata suurendada sammude arvu, kuigi moju teistele
aktiivsusnditajatele ja istuva kditumise vihendamisele ei pruugi olla sama tugev (Bi et al.,

2024).

Digitaalseid sekkumisi saab kasutada ka erinevates vanuseriihmades. Nooremad kasutajad
voivad kasutada tervisedppe litkumise jdlgimiseks, eesmérkide seadmiseks ja motivatsiooni

hoidmiseks, samas kui vanemaealiste puhul vdivad digitaalsed lahendused aidata toetada
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igapdevast aktiivsust ja vihendada passiivset eluviisi. Vanemaealiste digitaalseid fiiiisilise
aktiivsuse sekkumisi késitlevas iilevaates leiti, et sellised lahendused voivad aidata
suurendada sammude arvu, iildist kehalist aktiivsust ja moddukat kuni tugevat fiiiisilist
aktiivsust, kuid tulemuste tdlgendamisel tuleb arvestada uuringute metoodilise kvaliteediga

(Alley et al.,2024).
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2. METOODIKA JA TEOSTUS

2.1. Valim ja valimimeetod

Loputdd raames viidi 14bi kvantitatiivne uuring, mille peamiseks andmekogumismeetodiks oli
inetrnetipdhine struktureeritud kiisitlus. Kvantitatiivne lihenemine vdimaldab koguda suure
hulga vastajate hinnanguid ja kogemusi, mis omakorda aitab tuvastada mustreid ja seoseid
tervisedppide kasutamise ning fiilisilise aktiivsuse ja liitkumisharjumuste vahel. (Kalmus jt.,
2015).

Internetipdhine kiisitlus on valitud meetodina sobiv, kuna tervise- ja litkumisrakendused on
seotud just digikeskkonna kasutamisega ning sellise vormi kaudu on vdimalik jouda erinevas
vanuses vastajateni, kes mobiilirakendust kasutavad.

Uuringu sihtrithmaks olid Eestis elavad inimesed vanuses alates 16 kuni iile 55, sdltumata
nende soost, haridustasemest, elukohast v0i ametialasest kuuluvusest. Lai vanusevahemik
voimaldab vorrelda erinevate pdlvkondade kasutusharjumusi ning hinnata, kuidas tervise- ja
litkumisrakendused mojutavad nii nooremate kui ka vanemate vastajate flilisilist aktiivsust ja

tervisekditumist.

2.2. Andmete kogumine

Andmete kogumiseks kasutatakse internetipohist struktureeritud kiisitlust, mille eesmérk on
koguda teavet inimeste kogemuste ja hinnangute kohta litkumisrakenduste kasutamisel ning
nende modju flisilisele aktiivsusele ja liikumisharjumuste kujunemisele. Kiisitluse
koostamisel ja kiisimuste sdnastamise ideede véljatdotamisel kasutati tehisintellekti tooriista
ChatGPT, mis aitas genereerida iildiseid kiisimuste variatsioone ja struktuuri. Kdik 16plikud
kiisimused valiti teadlikult uurimuse eesmérgile vastavalt ja neid kohandati nii, et need
oleksid arusaadavad sihtrilhmale ning sobivad kvantitatiivseks analiilisiks. Andmete
kogumine ja analiiiis viidi ldbi iseseisvalt. Kiisimustik koosneb nii suletud kui ka avatud
kiisimustest, mis vdimaldavad vastajatel viljendada oma isiklikke kogemusi ja arvamusi.
Selline ldhenemine aitab tuvastada millisel méédral &ppide kasutamine mdjutab
tervisekditumist ning millised erinevusi vdib tdheldada vastajate vanuse- ja kasutusharjumuste

16ikes (Ounapuu, 2014: 119).
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Kiisitlusuuring viiakse ldbi Google Forms keskkonnas internetipdhiselt, tagades vastajate
anoniilimsuse ja privaatsuse, et nad saaksid vabalt jagada oma kogemusi. Vastuste tipsuse ja
usaldusvédrsuse tagamiseks salvestatakse tulemused elektrooniliselt ning neid téodeldakse

ainult uurimust66 eesmaérgil.

Analiiiisis kasutatakse kvantitatiivseid andmetootlusmeetodeid, keskenduses sageduste,
protsentide ja seoste leidmisele erinevate vastuste vahel. Selline lihenemine vdimaldab
uurida, milliseid mustreid ja trende saab tuvastada tervisedppide kasutamise ja fiilisilise
aktiivsuse vahel. Avatud vastuseid késitletakse kvalitatiivse sisuanaliilisi pohimdtteid jargides,
tuues esile korduvad teemad ja tihenduslikud mustrid (Ounapuu, 2014: 114-115). Analiiiisi
kdigus kodeeritakse ja liigitatakse vastused sisuliste kategooriate alusel. Uurimine keskendub
sellele, kuidas inimesed hindavad tervisedppide rolli liikumismotivatsiooni kujundamisel,
milliseid funktsioone nad peavad kdige olulisemaks ning milline on olnud nende tegelik mdju

igapdevastele liikumisharjumustele.

2.3. Uurimustoo eetika ja usaldusvéairsus

Loputdd on koostatud Tallinna Tervishoiu Korgkooli {ilidpilastodde koostamise ja
vormistamise juhendi jargi. Uurimustd0 on koostatud iseseisvalt ja jérgitud on uurimustdole

esitatud eetikanduded.

Uuringu eetilised aspektid tagatakse osalejate informeeritud ndusolekuga, kus kodik vastused
kogutakse anoniitimselt ja konfidentsiaalselt. Kogutud andmed salvestatakse turvaliselt ning
hévitatakse pérast uuringu 10ppemist vastavalt kehtivale eetikanduetele. Osalejad osalevad

uuringus vabatahtlikult ning on teadlikud oma osalemisest ja andmete kasutamise eesmérgist.

Usaldusvidirsuse tagamiseks jérgitakse kvantitatiivsele uuringule omaseid pdhimdtteid,
sealhulgas ka andmete korrektset kogumist ja tépset registreerimist, andmete siisteemset
tootlemist. Koik andmed toddeldakse hoolikalt ning analiilis viiakse ldbi loogiliselt ja
jérjepidevalt, et tagada pohjendatud ja usaldusvéérsed jdreldused tervisedppide mdju
hindamisel fiiiisilisele aktiivsusele ja liikumisharjumuste kujunemisele (Ounpuu, 2014: 132-

133).

Loputdo iilesehituse, keelelise toimetamise, tolke ning teaduskirjanduse leidmise toetamiseks

kasutati tehisintellekti tooriista ChatGPT (OpenAi, 2025) mis pdhineb GPT-4 mudelil.
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ChatGPT kasutamisel ei sisestatud tundlikke ega isikuandmeid ning jéirgiti akadeemilise

kirjutamise eetilisi pdhimdtteid ning teadustdos digivahendite kasutamise juhiseid.

2.4. Piirangud

Kéesoleva uuringu tulemused vodivad olla mojutatud mitmest tegurist. Esiteks v3ib vastajate
hinnang tervisedppide moju fiiiisilisele aktiivsusele ja litkumisharjumuste kujunemisele
varieeruda sdltuvalt nende vanusest, elustiilist, flilisilisest vormist ja harjumustest. See
tahendab, et osalejate kogemused ja hinnangud vdivad erineda ning tekitada andmetes

varieeruvust, mida tuleb analiiiisi tdlgendamisel arvesse votta.

Tuleb ka arvestada, et uurija tdlgendused ja analiilisi meetodid vdivad mingil miiral mdjutada
tulemuste kujunemist, ning sotsiaalse ja kultuurilise konteksti mdju ei ole alati tdielikult
kontrollitav. Need aspektid tuleb tunnistada wuuringu piirangutena ning tulemuste

tdlgendamisel rakendada ettevaatlikust (Ounpuu, 2014: 109, 133).

Metoodika testimine, tulemused ning reflektsioon

Enne kiisitluse 10pliku ldbiviimist viidi 1dbi ka pilootuuring, et kontrollida kiisimuste
arusaadavust, loogilist iilesehitust ja sobivust sihtriihmale. Pilootuuringus osales viike valim,

mis sarnanes peamise uuringu sihtrithmaga (vanus, sugu, aktsiivsus). Eesmérk oli hinnata:

e Kas kiisimused on selged ja arusaadavad
* Kas kiisimuste jérjekord on loogiline
¢ Kas kiisimuste sonastus toetab uurimuse eesmaérki

e Kui kaua kiisimuste tditmine aega votab

Pilootuuringu kéigus koguti ka tagasisidet kas moni kiisimus on liiga iildine voi vajab
tapsustavaid néditeid. Pilootuuring aitas parandada kiisitluse kvaliteeti ja tagada andmete
usaldusvédrsust. Selle tulemusena tépsustati sOnastust, lisati konteksti ja nditeid ning
parandati kiisimuste loogilist jirjestust. Samuti saab kinnitada, et kiisitlus ei ole vastajatele
liiga koormav ning kiisimuste formaat toetab nii kvantitatiivsete kui ka kvalitatiivsete andme

kogumist.
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3. TULEM

3.1. Valimi kirjeldus ja vastajate terviseippide kasutamine

Uurimust6os osales 113 inimest. Vastajatest 71 (62,8%) olid naised, 41 (36,3%) mehed ja 1
(0,9%) mairkis vastuseks ,muu“. Kodige nooremad vastajad kuulusid 16-18 aastaste
vanuseriihma ja kodige vanemad iile 55 aastaste vanuserithma. Kdige rohkem oli vastajaid 18-
25 aastaste seas, keda oli 40 (35,4%). 36-45 aastaseid vastajaid oli 25 (22,1%) ja 26-35
aastaseid 24 (21,2%). Viiksema osa moodustasid 46-55 aastased, keda oli 15 (13,3%) ja iile
55 aastased, keda oli 6 (5,3%) ning 16-18 keda oli 3 (2,7%).

Uurimustdos kiisiti vastajate hinnanguid tervisedppide kasutamisele ja nende tajutud mojule
litkumisharjumustele. Kiisimusele, ,,Kui sageli Te tegelete fiilisilise aktiivsusega? (vdhemalt
30 minutit). Vastajate fiilisilise aktiivsuse sagedus oli iildiselt pigem korge. Kdige suurem
osa vastajatest ehk 45 vastajat (39,8%) markis, et tegeleb vdhemalt 30 minutit fiiiisilise
aktiivsusega 3-5 korda nddalas. Igapdevaselt tegeleb fiiiisilise aktiivsusega 38 vastajat
(33,6%) ning 1-2 korda néddalas 21 vastajat (18,6%). Harvem kui kord nidalas liigub 7
vastajat (6,2%) ja lildse mitte 2 vastajat (1,8%).

Kiisimusele, ,,Kas Te kasutate monda tervise- voi litkumisdppi?. Tervise- voi liikumiséppide
kasutamine oli vastajate seas vdga levinud. Kokku 103 vastajat (91,2%) markis, et kasutab
monda tervise- vOi litkumiséppi, samas kui 10 vastajat (8,8%) neid ei kasuta. See niitab, et
enamik kiisitlusele vastanutest on tervisedppidega tuttavad ning nende hinnangud pohinevad

isiklikul kasutuskogemusel.

3.2. Vastajate kasutatavad tervise- ja liikumisipid

Kiisimusele, ,,Milliseid dppe Te kasutate? (vOib valida mitu)“, said vastajad valida mitu
vastusevarjanti. Kdige sagedamini kasutatud tervise- voi litkumisépp oli Apple Health, mida
mirkis 63 vastajat (55,8%). Sellele jargnesid Strava 29 vastajaga (25,7%), Samsung Health 18
vastajaga (15,9%) ning MyFitnessPal 14 vastajaga (12,4%). Garminiga seotud rakendusi
mirkis 10 vastajat (8,8%) (vt joonis 1). Lisaks nimetati mitmeid teisi rakendusi, kuid nende
kasutajate arv oli vdiksem. Kuna vastajad voisid valida mitu rakendust, ei anna protsendid

kokku 100%.
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Joonis 1. Vastajate kasutatavad tervise- ja litkkumisdpid (n=113).

Kiisimusele, ,,Kui sageli Te tervisedppe kasutate? vastas koige rohkem vastajaid, et nad
kasutavad tervisedppe igapdevaselt. Igapdeva kasutamise mérkis 48 vastajat (42,5%), 25
vastajat (22,1%) kasutab tervisedppe 3-5 korda nddalas ning 16 vastajat (14,2%) 1-2 korda
niddalas. Harvem kui kord nddalas kasutab tervisedppe 24 vastajat (21,2%). Tulemused

néitavad, et suur osa vastajatest kasutab tervisedppe regulaarselt.

Kiisimusele, ,,Kui kaua Te olete tervisedppe kasutanud?* vastas enamik vastajatest, et nad on
tervisedppe kasutanud iile kahe aasta. Selle vastuse valis 88 vastajat (77,9%), 16 vastajat
(14,2%) on tervisedppe kasutanud 1-2 aastat, 5 vastajat (4,4%) 3-12 kuud ning 4 vastajat
(3,5%) vdhem kui kolm kuud. See nditab, et suurel osal vastajatest on tervisedppide

kasutamisega pikaajalisem kogemus.

3.3. Tervisedppide funktsioonid ja motiveerivad tegurid

Tervisedppide kasutamise paremaks mdistmiseks uuriti, milliseid funktsioone peavad vastajad

koige olulisemaks ning millised tegurid motiveerivad neid dppe kasutama. Lisaks kiisiti, kui
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tahtis on vastajate jaoks, et tervisedpp oleks seotud teiste seadmete vOi teenustega, niiteks

nutikella, kaalu voi toitumisdpiga.

Kiisimusele, ,,Millised funktsioonid on Teie jaoks olulisemad? (valida vdhemalt 2)*“ said
vastajad valida vdhemalt kaks vastusevarianti, mistottu protsendid ei anna kokku 100%.
Kdige olulisemaks funktsiooniks osutus sammude lugemine, mille valis 92 vastajat (81,4%).
Sellele jérgnes pulsi ja une jilgimine, mida mérkis 76 vastajat (67,3%). Eesmérkide seadmist
ja edusammude jélgimist pidas oluliseks 43 vastajat (38,1%), kalorite ja toitumise jélgimist 33
vastajat (29,2%) ning treeningplaane ja juhendatud harjutusi 29 vastajat (25,7%). Kdige
vihem oluliseks peeti sotsiaalset jagamist ja voistlusmomenti, mida mérkis 16 vastajat
(14,2%) (vt joonis 2). Tulemused niitavad, et vastajate jaoks on tervisedppide puhul kdige
olulisemad eelkdige isikliku jdlgimise ja terviseandmete mddtmisega seotud funktsioonid,
samas kui teiste kasutajatega voistlemist vOi tulemuste sotsiaalset jagamist peeti vihem

tahtsaks.

Sammude lugemine 81.4%

Pulsi ja une jalgimine 67.3%

Eesmarkide seadmine ja edusammude jalgimine 38.1%

Kalorite ja toitumise jalgimine 29.2%

Treeningplaanid ja juhendatud harjutused 25.7%

Sotsiaalne jagamine ja vdistlusmoment 14.2%

Joonis 2. Vastajate hinnangud tervisedppide olulisematele funktsioonidele (n=113).

Kiisimusele, ,Millisel méédral motiveerivad Teid tervisedppide eesmirgid ja
meeldetuletused? vastas kdige rohkem vastajaid, et eesmirgid ja meeldetuletused
motiveerivad neid mdddukalt 60 vastajat (53,1%). Vihe motiveerivaks pidas neid 28 vastajat
(24,8%) ning iildse mitte motiveerivaks 14 vastajat (12,4%). Viga palju motiveerisid

tervisedppide eesmirgid ja meeldetuletused 11 wvastajat (9,7%). Tulemused niitavad, et
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eesmirgid ja meeldetuletused voivad kasutajaid toetada, kuid nende motiveeriv tajutud mdju

ei ole koigi vastajate jaoks sama tugev.

Kiisimusele, ,,Mis motiveerib Teid kdige rohkem &ppi kasutama?* vastas kdige suurem osa
vastajatest, et neid motiveerib kdige rohkem statistika ja tulemuste jilgimine 60 vastajat
(53,1%). Harjumust pidas peamiseks motivaatoriks 24 vastajat (21,2%) ning eesmirke 19
vastajat (16,8%). Sobrad ja konkurents olid peamiseks motivaatoriks 4 vastajale (3,5%) ja
meeldetuletused 2 vastajatele (1,8%). Lisaks esinesid tiksikuid vastuseid, kus mainiti nditeks
tervis voi isiklikke pdhjuseid. Tulemused néditavad, et vastajate jaoks on tervisedppide

kasutamisel koige olulisem enda arengu ja tulemuste nigemine.

Ning lisaks kiisimusele, ,,Kui oluline on Teie jaoks, et tervisedpid oleks seotud teiste
seadmete/teenustega (nt nutikell, kaal, toitumisépp)?* vastas 54 vastajat (47,8%), et see on
véiga oluline. Mdddukalt oluliseks pidas seda 35 vastajat (31%). Véhe oluliseks mérkis selle
15 vastajat (13,3%) ning tildse mitte oluliseks 9 vastajat (8%). Seega pidas kokku 89 vastajat
ehk 78,8% tervisedppide seotust teiste seadmete voi teenustega vahemalt mdddukalt oluliseks.
See viitab sellele, et paljude kasutajate jaoks on oluline, et tervisedpp oleks tihendatud niiteks
nutikella, kaalu vdi toitumisdpiga, et saada oma tervise- ja liikkumisandmetest terviklikum

ilevaade.

3.4. Terviseippide tajutud moju fiiiisilisele aktiivsusele ja liikumisharjumustele

To66 eesmargist 1dhtuvalt oli oluline vélja selgitada, kas vastajad tajuvad tervisedppide tajutud
moju oma fiilisilisele aktiivisusele ja litkumisharjumustele. Lisaks uuriti, milline on olnud
tervisedppide roll vastajate terviseteadlikkuse suurendamisel ning kas vastajad on mérganud

muutust oma tldises heaolus voi tervises.

Kiisimusele, ,,Kas tervisedppide kasutamine on suurendanud Teie fiiiisilist aktiivsust?*‘ vastas
koige rohkem vastajaid 59 vastajat (52,2%), et tervisedppide kasutamine on suurendanud
nende fiilisilist aktiivsust monevorra. 24 vastajat (21,2%) leidis, et tervisedppide kasutamine
on suurendanud nende fiiiisilist aktiivsust oluliselt. 29 vastajat (25,7%) markis, et muutust ei

ole toimunud ning 1 vastaja (0.9%) leidis, et tervisedppide kasutamine on fiilisilist aktiivsust
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pigem vihendanud. Kokku leidis 73,4% vastajatest, et tervisedppide kasutamine on nende

fuitisilist aktiivsust vihemal mingil mééral suurendanud.

Kiisimusele, ,,Kas tervisedppide kasutamine on aidanud Teil kujundada regulaarsemaid
litkkumisharjumusi?‘ vastas 48 vastajat (42,5%), et tervisedpid on aidanud neil regulaarsemaid
litkkumisharjumusi kujundada. 47 vastajat (41,6%) leidis, et tervisedpid on aidanud seda teha
osaliselt. 18 wvastajat (15,9%) mérkis, et tervisedppide kasutamine ei ole aidanud neil
regulaarsemaid liikumisharjumusi kujundada (vt joonis 3). Seega vastas kokku 84,1%
vastajatest, et tervisedppidel on olnud liikkumisharjumuste kujunemisele vdhemalt osaline

moju.

Jah 42.50%

Osaliselt 41.60%

Ei 15.90%

Joonis 3. Tervisedppide tajutud modju regulaarsemate litkumisharjumuste kujunemisele

(n=113).

Kiisimusele, ,,Kui suur on olnud tervisedppide roll Teie terviseteadlikkuse suurendamisel?*
vastas kdige rohkem vastajaid 54 vastajat (47,8%), et tervisedppide roll on olnud mdddukas.
Viikeseks hindas tervisedppide rolli 31 vastajat (27,4%) ning vdga suureks 18 vastajat
(15,9%). 10 vastajat (8,8%) leidis, et tervisedppidel ei ole olnud rolli nende terviseteadlikkuse
suurendamisel. Tulemused néditavad, et enamiku vastajate hinnangul on terviseédppidel olnud

terviseteadlikkuse suurendamisel vihemalt mingisugune roll.

Lisaks ka kiisimusele, ,,Kas Te olete tdheldanud tervisedppide kasutamise mdju muutusi oma
iildises heaolus voi tervises? vastas kdige rohkem vastajaid 50 vastajat (44,2%), et nad

tunnevad enda monevorra paremini. 28 vastajat (24,8%) markis, et tunneb ennast paremini. 33

22



vastajat (29,2%) ei ole muutust tdheldanud ning 2 vastajat (1,8%) mirkis pigem negatiivset
mdju. Kokku 69% vastajatest leidis, et tervisedppide kasutamisega on kaasnenud vdhemalt

moningane positiivne muutus iildises heaolus voi tervises.

3.5. Terviseidppide kasutamise piirangud ja soovitud taiustused

Tervisedppide kasutamisele ja tajutud mdjule uuriti ka vdimalikke piiranguid. Vastajatelt
kiisiti, kas nad on kunagi tervisedppide kasutamise 1dpetanud ning millistel pdhjustel see
juhtus. See kiisimus aitab paremini mdista, millised tegurid vdivad takistada tervisedppide

jérjepidevat kasutamist.

Kiisimusele, ,,Kas Te olete kunagi lopetanud tervisedppide kasutamise? Kui jah, siis mis
pOhjustel?* vastates voOisid vastajad valida mitu vastusevarianti voi lisada oma pdhjuse.
Vastajate hinnangud tervisedppide kasutamise l0petamise pohjustele on esitatud joonisel (vt
joonis 4). Kdige rohkem vastajaid mérkis, et nad ei ole tervisedppide kasutamist 1dpetanud.
Selle vastuse andis 54 vastajat (47,8%). Terviseédpi kasutamise l0petamise pdhjustest toodi
koige sagedamini vidlja huvi kadumine ning &pi ebamugavus vdi keerukus, mida molemat
mirkis 20 vastajat (17,7%). Parema alternatiivi leidmist mérkis 16 vastajat (14,2%),
ajapuudust ja vdhest motiveerivust mdlemat 12 vastajat (10,6%). Tehnilisi probleeme tdi vélja
10 vastajat (8,8%) ning tulemuste puudumist 4 vastajat (3,5%). Tulemused néditavad, et
tervisedppide kasutamise katkestamine on seotud eelkdige kasutusmugavuse, huvi piisimise ja

motiveerivusega.
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Ei ole I6petanud 47.8%

Jah, dpp oli ebamugav véi keeruline 17.7%
Jah, kaotasin huvi 17.7%
Jah, leidsin parema alternatiivi 14.2%
Jah, ajapuudus 10.6%
Jah, polnud piisavalt motiveeriv 10.6%
Jah, tehnilised probleemid 8.8%
Jah, ei ndinud tulemusi 3.5%
Jah, muu pG&hjus 1.8%
0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0%

Joonis 4. Tervisedppide kasutamise 1dpetamise pdohjused (n=113).

Kiisitluse 10pus said vastajad vastata avatud kiisimusele, ,Milliseid tdiustusi voi
lisafunktsioone sooviksite tervisedppides ndha tulevikus?“. Kuna tegemist oli avatud
kiisimusega, koondati sarnased vastused teemade kaupa. Vastustest selgus, et osa vastajatest
oli olemasolevate funktsioonidega rahul vdi ei osanud konkreetseid tdiustusi vilja tuua.
Samas kordusid mitmes vastuses soovid parema isikupdrastamise, tipsema analiiiisi ja

kasutajale sobivamate soovituste jarele.

Koige sagedamini toodi vélja, et tervisedpid viiksid pakkuda rohkem personaalseid soovitusi
vastavalt kasutaja eesmadrkidele, aktiivsustasemele ja terviseandmetele. Mitmed vastajad
soovisid, et rakendus annaks tdpsemaid juhiseid treeningute, taastumise, toitumise vOi
igapdeva aktiivsuse kohta. Samuti mainiti tehisintellektil pohinevaid lahendusi, mis aitaksid

kasutaja andmeid paremini analiiiisida ja andma individuaalsemat tagasisidet.

Teise olulise teemana tdid vastajad vilja terviseandmete parema koondamise ja seadmete
tthildumise. Sooviti, et tervisedpp oleks paremini seotud niiteks nutikella, kaalu, toitumisépi
vai teiste terviseandmeid koguvate rakenduste. See niitab, et kasutajad soovivad saada oma

tervise- ja litkkumisandmetest terviklikumat iilevaadet tihest kohast.

Lisaks mainiti vajadust tdpsemate tervisenditajate jalgimise jarele. Vastajad tdid vélja niiteks
stressitaseme, vererdhu, taastumise, vaimse tervise, siidame t66 ja une kvaliteedi jélgimise.
Osa vastajatest soovis ka lihtsamat toitumise ja kalorite jalgimist nditeks voimalust sisestada

toitu kiiremini voi kasutada pildi pdhjal kalorite arvutamist. Moned vastajad soovisid ka
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tervisedppidesse rohkem méngulisust ja sotsiaalseid vdimalusi. Samas ei olnud see kdige
sagedamini korduv teema, mis viitab, et paljude vastajate jaoks on olulisem pigem

personaalne tagasiside ja andmete tapne jélgimine kui vdistlusmoment.
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4. ARUTELU

Kéesoleva uurimust6d eesmirk oli analiilisida mobiilsete tervisedppide mdju fiiiisilise
aktiivsuse  suurendamisele ning liikkumisharjumuste kujunemisele ja sdilitamisele.
Uurimustdos selgitati vdlja, milliseid tervise- ja litkumisdppe vastajad kasutavad, milliseid
funktsioone nad peavad oluliseks ning kuidas nad hindavad tervisedppide tajutud mdju oma
fuitisilisele aktiivsusele, terviseteadlikkusele ja iildisele heaolule. Arutelus seostakse kiisitluse

tulemusi teoreetilises osas kasitletud teaduskirjandusega.

Kiisitluse tulemustest selgus, et tervisedppide kasutamine oli vastajate seas véga levinud, sest
enamik vastajatest kasutas monda tervise- voi litkumisdppi. Kdige sagedamini kasutati Apple
Health, Strava, Samsung Health ja MyFitnessPal. Tulemused niitavad, et tervisedppide
kasutamine oli vastajate seas viga levinud. See haakub tervisedppide késitlusega, mille jargi
on tervisedpid mobiilsed tarkvaralahendused, mis koguvad, todtlevad voi kuvavad kasutaja
tervisega seotud andmeid (MaaB et al., 2022). Vastajate seas kasutati dppe eelkdige sammude,

treeningute, pulsi, une ja teiste tervisenditajate jalgimiseks.

Tervisedppide funktsioonidest pidasid vastajad kdige olulisemaks sammude lugemist, pulsi ja
une jilgimist ning eesmédrkide seadmist ja edusammude jdlgimist. Need tulemused néitavad,
et vastajate jaoks on tdhtsad eelkdige enesejilgimise ja terviseandmete mddtmisega seotud
funktsioonid. See on kooskdlas varasema kirjandusega, mille jirgi kasutatakse fiiiisilise
aktiivususe dppides sageli kditumismuutuse tehnikaid, nditeks enesejilgimist, eesmirkide
seadmist ja tagasisidet (Conroy et al., 2014). Ka uuringu tulemustest selgus, et vastajate
peamine motivaator dpi kasutamisel oli statistika ja tulemuste jdlgimine. Seega voib jireldada,

et paljude kasutajate jaoks on motiveeriv just oma arengu nigemine.

Maingustamise ja motivatsiooni seisukohalt nditasid tulemused, et tervisedppide eesmirgid ja
meeldetuletused voivad kasutajaid toetada, kuid nende tajutud mdju ei ole kdigi jaoks vordselt
tugev. Tervise- ja fintnesséppides kasutatakse mangulisi elemente, nditeks punkte, tasemeid,
véljakutseid ja preemiaid, et muuta tervisekditumise jilgimine kaasahaaravamaks (Lister et
al., 2014) Samuti voib edusammude ja saavutuste ndgemine suurendada kasutaja rahulolu ja
motivatsiooni (St Fleur et al., 2021). Samas niitasid kdesoleva t60 tulemused, et vastajate
jaoks ei olnud koige olulisem vdistlusmoment, vaid pigem isiklik areng ja tulemuste

jélgimine. See haakub ka uuemate uuringutega, mille jérgi vOib méngustamine toetada
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fiitisilist aktiivsust, kuid selle mdju ei pruugi koigi kasutajate aktiivsusnditajate puhul olla

ithesugune (Nishi et al., 2024; Wang et al., 2025).

To6 tulemustest ilmnes, et vastajad hindasid tervisedppide tajutud mdju fiidsilisele
aktiivsusele ja litkumisharjumuste kujunemisele pigem positiivselt. Sellest voib jireldada, et
tervisedpid voivad olla toetavad vahendid aktiivsuse suurendamisel ja regulaarsemate
litkumisharjumuste kujundamisel. Digitaalseid fiilisilise aktiivsuse ja istuva kéitumise
sekkumisi kisitlev kirjandus nditab samuti, et sellised lahendused vdivad toetada liikumise
suurendamist, eriti siis, kui need sisaldavad eesmaérkide seadmist, enesejélgimist, tagasisidet

ja sotsiaalset tuge (Russell et al., 2025).

Samas ei saa tulemuste pohjal viita, et tervisedpid mojutavad koiki kasutajaid tihtemoodi. Osa
vastajatest ei tdheldanud muutust oma fiiiisilise aktiivsuse ega litkumisharjumustes. See
nditab, et tervisedpi olemasolu ei taga automaatselt kditumise muutumist. Mobiilirakenduste
moju tervisekditumisele vOib soltuda rakenduse sisust, kasutaja kaasatusest ja kasutatud
kditumismuutuse tehnikatest (Milne-Ives et al., 2020). Seega soltub tervisedppide tajutud
mdju kasutaja jérjepidevusest, motivatsioonist ja sellest, kas rakenduse funktsioonid sobivad

kasutaja vajadustega.

Tervisedppide kasutamise piirangute puhul tulid esile huvi kadumine, &pi ebamugavus voi
keerukus, ajapuudus, parema alternatiivi leidmine ja védhene motiveerivus. Sellest voib
jdreldada, et tervisedppide pilisiv kasutamine sOltub suuresti kasutusmugavusest,
motivatsioonist ja tajutud kasust. Avatud vastustes sooviti rohkem isikupdrastatud soovitusi,
tapsemat analiilisi, paremat seadmete tihildumist ja arusaadavamat tagasisidet. Digitaalsed
lahendused vdivad kiill eri vanuserithmades aktiivsust toetada, kuid nende moju sdltub sellest,
millist rakendust kasutatakse, kui kaua seda kasutatakse ja millise kvaliteediga on uuringud

(Alley et al., 2024).

Tervisedpid voivad olla tervisedenduse praktikas kasulikud abivahendid, sest need aitavad
inimestel oma liikumist, terviseandmeid ja igapdevaseid harjumisi paremini jilgida.
Tervisedppide kaudu saab kasutaja seada eesmirke, jilgida edusamme ning saada tagasisidet
oma aktiivsuse kohta. See vdib toetada inimeste teadlikkust oma tervisekditumisest ja aidata

kaasa regulaarsemate litkumisharjumuste kujunemisele.

Uurimust6o tulemuste pdhjal teeb autor jirgnevad ettepanekud:
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Koostada tervisedenduse praktikas lihtsaid juhendmaterjale, mis aitaksid inimestel
valida endale sobiva tervise- voi litkumisdpi ning kasutata selle pdhifunkstioone,
nditeks sammude jédlgimist, eesmérkide seadmist ja edusammude hindamist.
Tervisedppide kasutamist voiks rohkem tutvustada tervisekampaaniates, koolitustel ja
ndustamistegevustes, et toetada inimeste teadlikkust liikumisharjumuste
kujundamisest ja enesejilgimise voimalustest

Tervisedppide arendamisel voiks rohkem téhelepanu podrata kasutusmugavusele,

isikupéraststud soovitused ja parema iihildumisele teiste seadmete voi teenustega.
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JARELDUSED

Uurimust6o pdhjal saab teha jargnevad jareldused:

Uuringus osalenud inimesed kasutavad koige sagedamini iildisi tervise- ja
litkumisandmete jdlgimise rakendusi. Kdige rohkem kasutati Apple Health, Strava,
Samsung Health ja MyFitnessPal. Tulemused néitasid, et tervisedppide kasutamine oli
vastajate seas vidga levinud ja oli nende kasutamisega pikaajaline kogemus. Kodige
rohkem vastajaid kasutas tervisedppe igapédevaselt ning enamik vastajatest oli neid
kasutanud {iile kahe aasta. See nditab, et tervisedppide kasutamine oli vastajate seas
levinud ja paljudel oli nendega pikaajalisem kogemus.

Vastajad hindasid tervisedppide tajutud mdju fiiiisilisele aktiivsusele ja
litkumisharjumuste kujunemisele pigem positiivselt. Enamik vastajatest leidis, et
tervisedppide kasutamine on nende fiiiisilist aktiivsust vdhemalt mingil maéaral
suurendanud. Lisaks selgus, et enamik vastajate hinnangul on tervisedpid aidanud
kujundada regulaarsemaid liikumisharjumusi kas tdielikult vOi osaliselt. Samas ei
tadheldanud osa vastajatest muutust, mistottu ei saa viita, et tervisedpid mdjutavad
koiki kasutajaid ithtemoodi.

Tervisedppide piisivat kasutamist toetavad eelkdige enesejélgimine, statistika ja
kasutusmugavus, kuid takistusteks vdivad olla huvi kadumine, keerukus ja véhene
motiveerivus. Kdige olulisemateks funktsioonideks peeti sammude lugemist, pulsi ja
une jélgimist ning eesmirkide seadmist ja edusammude jdlgimist. Peamiseks
motiveerivaks teguriks oli statistika ja tulemuste jélgimine. Tervisedppide kasutamise
1dpetamise pdhjustena toodi kdige sagedamini vélja huvi kadumine, dpi ebamugavus
vOi keerukus, ajapuudus, parema alternatiivi leidmine ja vihene motiveerivus. Seega
sOltub tervisedppide piisiv kasutamine sellest, kas rakendus on kasutajale lihtne,

motiveeriv ja pakub néhtavat kasu.

Uurimustdos pistitatud uurimuskiisimused lahendati ning piistitatud eesmérk saavutati.
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5. LISA1

Tere! Olen tervisedenduse tudeng Karolin Pedai ning olen koostamas uurimustddd, mille
eesmdrk on selgitada, kuidas mobiilsed tervise- ja litkumisrakendused mdjutavad inimeste
fiitisilist aktiivsust ning liikumisharjumuste kujunemist. Kiisitlusele vastamine votab aega
umbes 5 minutit ja kdik vastused on anoniilimsed ning neid kasutatakse ainult uurimustdo

eesmargil.
I Taustainfo

1. Kui vana Te olete?
16-18
18-25
26-35
36-45
46-55
Ule 55
2. Mis on Teie sugu?
Mees
Naine
Muu
3. Kui sageli Te tegelete fiitisilise aktiivsusega? (vihemalt 30 minutit)
Igapéevaselt
3-5 korda nédalas
1-2 korda nédalas
Harvem kui kord nédalas

Uldse mitte
IT Terviseippide kasutamine

4. Kas Te kasutate monda tervise- voi litkumisappi?
Jah
Ei

5. Milliseid dppe Te kasutate (voib valida mitu)
Strava

MyfFtnessPal



Nike Training Club
Google Fit
Samsung Health
Apple Health
Moni muu ( palun tdpsustage)
6. Kui sageli Te tervisedppe kasutate?
Igapédevaselt
3-5 korda nédalas
1-2 korda nédalas
Harvem kui kord nédalas
7. Kui kaua Te olete tervisedppe kasutanud?
Vihem kui 3 kuud
3-12 kuud
1-2 aastat
Ule 2 aasta

IT1I Mdju ja kogemus

8. Millised funktsioonid on Teie jaoks olulisemad? (valida vihemalt 2)
Sammude lugemine
Treeningplaanid ja juhendatud harjutused
Kalorite ja toitumise jélgimine
Pulsi/ une jédlgimine
Eesmaérkide seadmine ja edusammude jalgimine
Sotsiaalne jagamine ja voistlusmoment
9. Kas tervisedppide kasutamine on suurendanud Teie fiiiisilist aktiivsust?
Jah, oluliselt
Jah, monevorra
Ei ole muutust
Pigem vdhendanud
10. Kas tervisedppide kasutamine on aidanud Teil kujundada regulaarsemaid
litkumisharjumusi?
Jah
Osaliselt
Ei



11.

12.

13.

14.

15.

Millisel maaral motiveerivad Teid tervisedppide eesmirgid ja meeldetuletused?
Viga palju

Moddukalt

Vihe

Uldse mitte

Mis motiveerib Teid kdige rohkem &ppi kasutama?

Eesmirgid

Statistika ja tulemused

Meeldetuletused

Sobrad/konkurents

Harjumus

Moni muu ( palun tdpsustage)

Kas Te olete kunagi Idpetanud tervisedppide kasutamise? Kui jah, siis mis pohjustel?
Ei ole 1opetanud

Jah, kaotasin huvi

Jah, polnud piisavalt motiveeriv

Jah, ei ndinud tulemusi

Jah, ajapuudus

Jah, dpp oli ebamugav voi keeruline kasutada

Jah, leidsin parema alternatiivi

Jah, tehnilised probleemid

Jah, muu: ( palun tipsustage)

Kui suur on olnud tervisedppide roll Teie terviseteadlikkuse suurendamisel?
Viga suur

Moddukas

Viike

Puudub

Kas Te olete tdheldanud tervisedppide kasutamise mojul muutusi oma iildises heaolus
vOi tervises?

Jah, tunnen ennast paremini

Monevorra parem

Ei ole muutust

Pigem negatiivne moju



16. Kui oluline on Teie jaoks, et tervisedpid oleks seotud ka teiste seadmete/teenustega (nt
nutikell, kaal, toitumisdpp)?
Viga oluline
Moddukalt oluline
Vihe oluline
Uldse mitte oluline
17. Millised téiustusi voi lisafunktsioone sooviksite tervisedppides ndha tulevikus?

(Avatud vastus)



