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KOKKUVOTE

Celia Pohl, Edna Eva Pupp. (2026). Tallinna Tervishoiu Kdorgkool, denduse dppetool, oe
oppekava. Vahetustega t66 mdju ddede tervislikele eluviisidele. Loput6é on 30 lehekiilge ja

selles on kasutatud 30 kirjandusallikat.

Loputod eesmirgiks on kirjeldada vahetustega t66 moju ddede tervislikele eluviisidele. T66
metoodikaks oli kirjanduse iilevaade. Loputdd koostamisel kasutati tdenduspohiseid ja
rahvusvahelisi teadusallikaid ilmumisperioodiga 2014-2025. Kirjanduse otsimiseks kasutati
jargmisi andmebaase: PubMed, ScienceDirect, EBSCOhost (CINAHL Complete, Academic
Search Complete, MEDLINE), Google Scholar otsingumootorit ning Eesti teadusraamatukogu
andmebaasi ESTER.

Loputdd esimene jireldus on, et vahetustega t66 mojutab oluliselt ddede tervislikke eluviise.
Vahetustega t60 hdirib ddede une- ja Odpdevariitmi, pohjustades kroonilist vdsimust ja
unevolga, mis omakorda mojutab negatiivselt t66vOimet ja psiihholoogilist heaolu. Lisaks
seostub vahetustega t60 ebatervislike toitumisharjumustega, sealhulgas ebaregulaarsete
toidukordade, energiarikka ja tdéodeldud toidu suurema tarbimise ning sagedase kofeiini
kasutamisega. Samuti suurendab vahetustega to0 stressitaset ja ldbipdlemise riski, mojutades

seeldbi 0dede iildist tervisekditumist ja heaolu.

Teiseks jarelduseks on, et vahetustega tootavad Oed rakendavad tervislike eluviiside
sdilitamiseks mitmesuguseid strateegiaid, kuid nende tohusus sdltub ka tookeskkonna toest.
Uuringute pohjal kasutavad ded individuaalseid toimetulekustrateegiaid nagu une ja toitumise
planeerimine, fiiiisiline aktiivsus, 100gastustehnikad (nditeks jooga ja teadveloleku praktikad)
ning stressijuhtimise sekkumised. Kuigi need strateegiad aitavad leevendada vahetustega t66
negatiivseid mojusid, ei ole need iiksi piisavad. Tervishoiuasutuse poolne siisteemne tugi,
sealhulgas toetav juhtimiskultuur, etteaimatav tdokorraldus, piisav puhkeaeg ja tervislik

tookeskkond, on hddavajalikud selleks, et ded saaksid pikaajaliselt sdilitada tervislikke eluviise.

Votmesonad: vahetustega t60, Oed, unehdired, toitumine, stress, toimetulekustrateegiad,

tookeskkond.



SUMMARY

Celia Pohl, Edna Eva Pupp. (2026). Tallinn Health University of Applied Sciences, Chair of
Nursing, Nursing Curriculum. The impact of shift work on nurses” healthy lifestyles. The thesis
has 30 pages and 30 literature sources. The purpose of the thesis was to identify how shift work

affects nurses’ healthy lifestyles and which methods help nurses better cope with these effects.

The research methodology was a literature review. The thesis was compiled using topic-
relevant, evidence-based and international literature published between 2014 and 2025. The
following databases were used for the literature search: PubMed, ScienceDirect, EBSCOhost
(CINAHL Complete, Academic Search Complete, MEDLINE), the Google Scholar search

engine and the ESTER database of Estonian research libraries.

The main findings of the study showed that shift work has a significant impact on nurses’
healthy lifestyle behaviours. Shift work disrupts nurses” sleep rhythm, leading to chronic fatigue
and sleep debt, which in turn negatively affects work performance and psychological well-
being. In addition, shift work is associated with unhealthy dietary habits, including irregular
meal patterns, increased consumption of energy-dense and processed foods, also frequent use
of caffeine. Furthermore, shift work increases stress levels and the risk of burnout, thereby

affecting nurses” overall health behaviour and well-being.

The findings also revealed that nurses” working shifts apply various strategies to maintain
healthy lifestyles; however, the effectiveness of these strategies depends largely on support
from the work environment. According to the literature, nurses use individual coping strategies
such as planning sleep and meals, engaging in physical activity, relaxation techniques (e.g. yoga
and mindfulness practices) and stress management interventions. Although these strategies help
to alleviate the negative effects of shift work, they are not sufficient on their own. Systemic
support from healthcare institutions, including a supportive management culture, predictable
work organisation, adequate rest periods and a healthy work environment, is essential for

enabling nurses to maintain healthy lifestyles in the long term.

Keywords: shift work, nurses, sleep disturbances, nutrition, stress, coping strategies, work

environment.
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SISSEJUHATUS

Oed on iihiskonnas tunnustatud usaldusviirseteks tervisendustajateks ja eeskujudeks, kes
suudavad innustada ja toetada inimesi tervislike eluviiside poole litkumisel. Nende iilesanne on
juhtida elanikkonna tervist, pakkudes olulisi soovitusi ja juhiseid tervise parandamiseks ja
sdilitamiseks. Lisaks suudavad nad motiveerida ja kaasata patsiente tervislike harjumuste
jargimisel, luues usalduslikke suhteid ja pakkudes tuge. Nende tegevusel on oluline positiivne
mdju inimeste tervisele, aidates neil parandada terviseseisundit ning vahendada haiguste riski,

seega on oluline, et ded hoolitseksid ka iseenda eest. (Forcada-Parrilla jt, 2022).

Vahetustega t66 on oluline haiglates, kuid sellega kaasnevad mitmekiilgsed negatiivsed mojud
0dede tervisele ja heaolule (Ferri, 2016). Uuring néitab, et vahetustes tootavad ded kogevad
unehdireid, tdhelepanu hajuvust, meeleolu koikumisi ja kaalutdusu. Neil on suurem
iilekaalulisus ja rasvumine ning halvemad toitumisharjumused vorreldes pédevases vahetuses
tootavate 0dedega. Umbes pooled vahetustes tootavatest ddedest tunnevad sageli vdsimust ning
kogevad meeleoluprobleeme, nagu depressioon ja drevus. Lisaks on d0vahetustes tootavate
0dede une kvaliteet tavaliselt halvem ning une siligavus ja kestus on véiksemad vorreldes
pdevatootajatega. See koik kokku tdstab esile vajaduse todtada vélja strateegiad ja
toetusprogrammid, et aidata ddedel hoida end tervena ja toetada nende heaolu vahetustega

tootingimustes. (Ebatatetous jt, 2021).

Savic jt (2019) on vilja toodud neli peamist teemat ddede toimetulekustrateegiatega. Néiteks
on toodud vilja tervisepraktika, kuhu kuuluvad uni, 16dgastus, fiiiisiline aktiivsus, tervislik
toitumine ja ainete kasutamine. Oed on teatanud, et vahetustega t66 peamine viljakutse on
visimus, kurnatus ja sellest tulenev probleem eraelus inimestega suhtlemise ja ka tervisliku
toitumise ndol, kuna ded on pérast t66d vésinud ja tliritavad igal voimalusel puhata. Teiseks on
viélja toodud treening ja kehaline aktiivsus, mis on {iks levinuim toimetulekustrateegia stressi
leevendamiseks ja tervise sdilitamiseks, samas jillegi vahetustega t60 sagedased negatiivsed
tagajarjed voivad takistada kehalise tegevusega tegelemist. Kolmandaks on vilja toodud,
kuidas védsimus ja kurnatus voOivad vahetustega tootavatel odedel raskendada tervislike
toitumisharjumuste séilitamist, kuid selle probleemi lahendamiseks kasutavad ded tervisliku
toitumise séilitamiseks strateegiaid nagu toidukordade planeerimine ja ajakava koostamine.
Viimaseks strateegiaks on deldud, et ainete kasutamine, milleks olid alkohol, kofeiin, nikotiin

ja unerohud, olid hidavajalikud vahetustega tooga toimetulekuks. Oed on maininud, et



kasutavad kofeiini, mis aitab toime tulla vahetustega t60 ajal &drkveloleku siilitamise
véljakutsega, samuti kasutatakse retseptiravimeid une kvaliteedi saavutamiseks. Alkoholi
tarvitatakse pigem 160gastumiseks, naudinguks ja viljaspool t66d sdpradega suhtlemise ajal.
Seega nditab uuring, et ded rakendavad erinevaid strateegiaid, sealhulgas tervisepraktikat,
treeningut, tervislikku toitumist ja ainete kasutamist, et toime tulla vahetustega t60 negatiivsete

mojudega. (Savic jt, 2019).

Tookeskkond on otsustava tdhtsusega ddede tervise ja heaolu seisukohalt ning mdjutab nende
voimet tulla toime vahetustega tooga kaasneva koormusega. Tookeskkonna omadused, nagu
hea juhtimine, toetavad suhted ja koosto0, aitavad ddedel paremini kohaneda vahetustega t6oga
ning vidhendada vésimust ja stressi. (AL-Ghwary jt, 2024). Samuti keskkond, mis toetab
tervislikke toitumis- ja litkkumisharjumusi ning pakub vaimse tervise toetamise voimalusi, aitab
odedel sdilitada tervislikke eluviise ka siis, kui tddaeg ja une-drkveloleku riitm on héiritud (Phiri

it, 2014).

Lisaks aitab keskkond, kus ddede vaimne ja emotsionaalne heaolu on prioriteet ning kus
pakutakse vOimalusi enesehoolduseks ja stressi maandamiseks, vihendada vahetustega t60
negatiivseid mojusid. Naiteks teadveloleku voi stressijuhtimise programmid, regulaarne todaja
planeerimine ja piisav puhkeaeg voivad aidata Odedel paremini taastuda ning séilitada

tervislikke eluviise ka vahetustega to6tingimustes. (Williams jt, 2022).

Samas voib t60, kus esineb stress, konfliktid voi ebapiisav ressursitugi, suurendada fiiiisilist ja
emotsionaalset kurnatust ning vihendada toorahulolu ja toimetulekut. Seetdttu on oluline, et
tooandjad arvestaksid vahetustega t60 eripdraga ning looksid ddedele toetava tookeskkonna,

mis soodustab taastumist ja tervislike harjumuste séilitamist. (AL-Ghwary jt, 2024).

Viimase kiimne aasta jooksul on vahetustega ja 66t60ga seotud ddede tervisemojusid kisitletud
mitmes 10putdds ja teadusuuringus. Jargnevalt on vilja toodud antud 1dputddga koige
sarnasemad magistri — ja 18putddd: Irina Osichkina, Natalja Rogova (2017) "Odvahetuses
tootamise moju abielus ja lastega ddedele ning nende perelitkmetele"; Ksenia Kozlova (2021)
"Oo6to0st tulenevad terviseriskid ddede vaimsele tervisele ja terviseriskide ennetamismeetmed";
Reesi Ménni (2024) "Vahetustega t66 ja 60vahetuste moju Oe tervisele"; Natalia Lill (2025)

"Tervisliku eluviisi edendamine vahetustega tootavate ddede seas".

Antud 10put6d eristub varasematest uuringutest oma laiapdhjalisema késitluse poolest,

keskendudes vahetustega t00 mojudele odede tervislikele eluviisidele tervikuna. To0s
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kidsitletakse mitut omavahel seotud valdkonda, sealhulgas und ja Odpédevariitmi,
toitumisharjumusi, fliisilist aktiivsust, psiihholoogilist heaolu ning stressi ja l&bipdlemist.
Lisaks ei piirdu kdesolev 16put6o iiksnes mdjude kirjeldamisega, vaid toob siistemaatiliselt esile
ka toimetulekustrateegiad, mida vahetustega to6tavad ded teadusuuringute pohjal ise kasutavad
ning tohusaks peavad. See 1dbi annab kédesolev 10putdd laiema ja terviklikuma iilevaate
vahetustega t60 mdjust ddede igapéevasele tervisekditumisele ning réhutab nii individuaalsete
kui ka organisatsiooniliste strateegiate rolli tervislike eluviiside sdilitamisel. T66 praktiline
vadrtus seisneb selles, et saadud tulemused vdimaldavad paremini mdista, millised
toimetulekuviisid toetavad Odesid reaalses tookeskkonnas ning niitab, et oluline on ka

tervishoiuasutuste tasandil siisteemse toe pakkumine ddedele.

Uurimisprobleem seisneb selles, et vahetustega t66 on haiglates véltimatu osa, kuna see tagab
O0pédevaringse patsiendihoolduse, kuid sellel on markimisvddrne moju odede tervislikele
eluviisidele ja iildisele heaolule. Uuringud on ndidanud, et vahetustega tootavatel ddedel esineb
sagedamini unechédireid, halvenenud unckvaliteeti, ebatervislikke toitumisharjumusi,
kehakaalutousu ning psiihholoogilisi probleeme nagu stress, drevus ja depressioon. (Ebatateous
jt, 2021; Ferri, 2016; Savic jt, 2019). Seetdttu on oluline uurida, kuidas vahetustega t66 mdjutab
odede tervislikke eluviise ning milliseid strateegiaid kasutatakse tervise hoidmiseks ja

parandamiseks vahetustega t60 tingimustes.

Loputoo eesmérgiks on kirjeldada vahetustega t66 moju ddede tervislikele eluviisidele.
Eesmargist lahtuvalt on piistitatud jirgmised 16putdo iilesanded:

1. Kirjeldada vahetustega t66 mojusid ddede tervislikele eluviisidele.

2. Kirjeldada tohusaid strateegiaid, mis aitavad vahetustega tootavatel odedel siilitada

tervislikke eluviise.
Loputoos kasutatavad kesksed moisted:

Vahetustega t00 (shift work) - To6aja korraldus, kus erinevad meeskonnad todtavad jérjestikku,

et katta rohkem voi kogu 24-tunnine periood (Silva & Cost, 2023).
Moju (impact) - Mingi tegevuse, protsessi tulemus, millegi toime (Eesti keele ..., 2025).

Ode (nurse) - Oendustdd on tervishoiusiisteemis histi paigutatud, et aidata kaasa patsientide ja



perede optimaalsete tulemuste saavutamisele, kes méngivad olulist rolli tervishoiuteenuste
osutamisel koigis tervishoiusiisteemi sektorites. Protsessi komponent keskendub eranditult
oendusprotsessidele voi sekkumistele, mis on ravi, protseduurid voi tegevused, mida dde viib
1dbi patsiendi tervisliku seisundi voi kditumise parandamiseks, et litkuda soovitud tulemuse

poole. (Lukewich jt, 2021).

Tervislik eluviis (healthy lifestyle) - Positiivsete tervisekditumiste jargimine, mis toetavad
heaolu ja aitavad haigusi ennetada, voimaldades inimestel vihendada terviseriske ja sdilitada
head tervist kogu elu jooksul. See késitlus holmab erinevaid tervisekditumise valdkondi, nagu
tasakaalustatud toitumine, piisav puhkus ja uni, regulaarne kehaline aktiivsus, piisav vedeliku
tarbimine, tervislik elukeskkond, enesekontroll ning toetavad sotsiaalsed suhted. (Tamanal &

Kim, 2020).



1. METOODIKA

Antud 16putdd on kirjanduse iilevaade. Kirjanduse iilevaade on teaduslik uurimus, mis kogub,
hindab ja silinteesib olemasolevat kirjandust kindla teema voi uurimiskiisimuse kohta,
eesmdrgiga tuvastada trende, mustreid, tugineda tdenduspohisele praktikale, luua uusi
raamistikke voi teooriaid ning méératleda valdkonna tithimikud edasisteks uuringuteks (Paré jt,

2015, viidanud Lau & Kuziemsky, 2017: 157).

Loputdd kirjandusallikate valimise kriteeriumiteks olid ilmumisaasta, tdenduspdhisus ja
teemakohasus. Kirjandusallikate otsing viidi 1dbi peamiselt ingliskeelsetest teadusartiklitest.
Otsingule jirgnes materjalidega tutvumine ja sobivate allikate valimine. Loputdd koostamisel
vaadati iile 52 kirjandusallikat, millest valiti 10plikuks kasutamiseks 30 allikat, sealhulgas 27
ingliskeelset teadusartiklit, liks ingliskeelne kisiraamat (handbook) ja kaks eestikeelset allikat.
Nendest allikatest on eraldi vélja toodud 13 dendusalast teadusartiklit. Valitud artiklid sobisid
ja vastasid koikidele uurimist66 eesmairkidele ja andsid pdhjaliku, kvaliteetse ja kaasaegse
teadusliku  teabe  vahetustega  tootavate  Odede  tervislikest  eluviisidest ja
toimetulekustrateegiatest. Iga artikkel oli tdenduspdhine, keskendudes vahetustega t60
kontekstile ning kisitledes otseselt uurimuse teemaga seotud aspekte nagu stressijuhtimine,
unehdired, toitumine, fiiiisiline aktiivsus, vaimne heaolu ja toimetulekustrateegiad.

Kirjandusallikate valimisel peeti kinni 10 aasta reeglist, jaadi ilmumisvahemikku 2014-2025.

Kirjandusallikate ja teadusartiklite leitdmiseks kasutati andmebaase PubMed, Semantic Scholar,
EBSCOhost (CINAHL Complete, Academic Search Complete, MEDLINE), ScienceDirect ja
Google Scholar otsingumootorit. Lisaks kasutati Eesti teadusraamatukogu andmebaasi ESTER.
Too6 koostamisel kasutati vajadusel Google Translate’i abivahendina vdorkeelsete allikate
moistmiseks, kuid koik tolked kontrolliti ja kohandati autorite poolt, et tagada sisuline tdpsus
ja akadeemiline korrektsus. Otsimisel kasutati jirgnevaid eesti- ja ingliskeelseid otsingusdonade
kombinatsioone: ded ja vahetustega t60 (nurses AND shift work), millega leiti 118 250 allikat,
millest t60s kasutati viit; oed ja eluviis (nurses AND lifestyle), millega leiti 30 980 allikat,
millest t00s kasutati nelja; vahetustega t66 ja ded ja toitumisharjumused voi toiteviirtus (shift
work AND nurses AND eating habits OR nutrition), millega leiti 17 123 allikat, millest t60s
kasutati kolme; vahetustega t60 ja ded ja uni (shift work AND nurses AND sleep), millega leiti
11 100 allikat, millest t60s kasutati kolme; vahetustega to6 ja ded ja vaimne tervis voi vaimne

heaolu (shift work AND nurses AND mental health OR psyhological wellbeing), millega leiti

10



2117 allikat, millest t60s kasutati nelja; ded ja vahetustega t66 ja toimetuleku mehhanismid
(nurses AND shift work AND coping mechanisms), millega leiti 5188 allikat, millest t66s
kasutati viit; ded ja vahetustega t60 ja labipdlemine voi to0 stress (nurses AND shift work AND
burnout OR job stress), millega leiti 1930 allikat, millest t600s kasutati nelja. Valikuprotsessis
vaadati 1dbi artiklite pealkirjad ja kokkuvotted, mis vastasid tdpselt 1oputoé eesmérkidele ja

kriteeriumitele ning alles siis suunduti edasi uurimuste lugemise ja analiilisimisega.

To6s on tagatud meditsiinieetika neli pShiprintsiipi. POhiprintsiipideks on: isikuautonoomia,
hea tegemise, mittekahjustamise ja digluse printsiibid. (Soosaar, 2020). Oigluse printsiip on
tagatud, kuna t60s kasutatud kirjandusallikad on valitud vastavalt 10put66 eesmargile ning need
on korrektselt viidatud ja kajastatud kasutatud kirjanduse loetelus. T66 on koostatud autorite
iseseisva t00 tulemusena ning plagieerimist on vilditud, jargides akadeemilise kirjutamise ja
viitamise pohimotteid. Hea tegemise printsiibist ldhtudes voib kéesolev 10putdo olla kasulik nii
praegu tootavatele kui ka tulevastele ddedele, aidates tdsta teadlikkust vahetustega t66 mdjust
tervisele ja tervislikele eluviisidele. Samuti voib t60 tulemusi kasutada ddede tervise
toetamiseks, tookorralduse parandamiseks ning tervist edendavate sekkumiste planeerimiseks

tervishoiuasutustes.

Loputdds on kasutatud teaduslikke ja tdenduspodhiseid kirjandusallikaid, mis on valitud
teemakohasuse, kvaliteedi ja ajakohasuse alusel. Analiiiis ja jareldused pohinevad allikate
stistemaatilisel vordlusel ja siinteesil ning uurimistulemusi ei ole moonutatud. Kirjandusallikate
valikul on ldhtutud pdhimottest, et kasutatud artiklid ei oleks vanemad kui 10 aastat. Loputdd
koostamisel on ldhtutud Tallinna Tervishoiu Korgkooli kirjalike t66de koostamise ja

vormistamise juhendist (2025).
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2. VAHETUSTEGA TOO MOJU ODEDE TERVISLIKELE ELUVIISIDELE

2.1. Vahetustega to0 moju unekvaliteedile ja unehiiretele

Vahetustega t60st on saanud tdnapdeva tervishoiusiisteemide oluline, kuid samas koormav osa,
mis modjutab tugevalt ddede unekvaliteeti ja iildist heaolu. Uuringutes on vélja toodud, et
ebaregulaarsed 6ised vahetused hiirivad keha loomulikku 66pédevariitmi, liihendavad une
kestust ja halvendavad selle kvaliteeti, pohjustades tdsiseid probleeme ddede heaolus. (Caruso,

2014; Kecklund & Alexelsson, 2016).

Pikad t66pédevad ja Oised vahetused mdjutavad keha loomulikku 66pdevast riitmi, pohjustades
raskusi uinumisel ja lithendades une kestust. Selline ebaregulaarne riitm viib sageli katkendliku
une, pdevase unisuse ja unevdla tekkeni, mida puhkeajal ei dnnestu tdielikult taastada. Véasimus
ja unepuudus tervishoiutdotajate seas suurendab oluliselt vigade ja tooonnetuste riski. Aja
jooksul vaib pidev unepuudus vidhendada toovoimet ja soodustada krooniliste haiguste teket
nagu slidame-veresoonkonna, seedetrakti ja vaimse tervise probleeme. (Booker jt, 2020;

Caruso, 2014).

Halb unekvaliteet on eriti levinud Oistes vahetustes tootavate dodede seas. Pittsburghi une
kvaliteedi indeksi (PSQI) pdhjal on selgunud, et enamik hindab oma und halvaks voi viga
halvaks. Peamiste kaebustena on vilja toodud ebaiihtlane une-drkveloleku riitm, ebapiisav
puhkus vahetuste vahel, fiilisiline vésimus ja psiihholoogiline stress. Paljud ded ei saa vajalikku
taastumist ka perekondlike kohustuste, keskkonnamiira vai sotsiaalsete tegevuste tottu. Lisaks
stivendavad unekvaliteedi langust ebaregulaarsed toitumisharjumused ja liigne kofeiini

tarbimine. (Xiao jt, 2024).

Uuringud néitavad, et unehdired ddede seas ei ole ainult ajutine vahetustega t60 tagajirg, vaid
pikaajaline probleem, mis on seotud 66t66 iseloomuga. Oed, kes tootavad pidevalt sellistes
vahetustes, kogevad sagedamini unetdhususe langust, lithenenud unekestust ja halvenenud
unekvaliteeti. Need muutused pohjustavad kroonilist vdsimust, vdhendades erksust ja
halvendades kognitiivset sooritusvoimet. Pikema aja jooksul kahjustab ebapiisav uni nii
fitisilist tervist kui ka emotsionaalset stabiilsust, suurendades stressitundlikkust ja vihendades

vastupanuvdimet. (Caruso, 2014; Kecklund & Axelsson, 2016; Xiao jt, 2024; Yu jt, 2025).
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Kokkuvottes on uuringutes vélja toodud, et vahetustega t660 mojutab oluliselt odede
unekvaliteeti, pohjustades OOpdevariitmi héireid, unevdla kuhjumist ja suurenenud
psiihhosotsiaalset ~ stressi.  Unepuudus ja sellest tulenev vidsimus suurendavad
tervisehoiutdotajate seas vigade ja tooonnetuste riski ning voivad avaldada negatiivset mdju
patsiendihoolduse kvaliteedile ja ohutusele. (Caruso, 2014; Kecklund & Axelsson, 2016; Xiao
jt, 2024). Mitmed autorid rdhutavad vajadust siisteemsete sekkumiste jdrele, sealhulgas t66- ja
puhkeaja parema tasakaalustamise ning todandja poolse toetuse suurendamise jérele, et
leevendada vahetustega t00 negatiivset moju ddede unetervisele ja toovoimele (Kecklund &

Axelsson, 2016; Xiao jt, 2024; Yu jt, 2025).

2.2. Vahetustega t66 moju toitumisharjumustele ja kehakaalule

Vahetustega t60 on tervishoiusiisteemi lahutamatu osa, tagades patsientide pidevat
O0pdevaringset ravi. Samas on mitmed uuringud ndidanud, et ndudlik ja ebaregulaarne
toograafik mdjutab oluliselt ddede elustiili ja tervist, sealhulgas toitumisharjumusi, kehakaalu
ning ainevahetust. Uuringud niitavad, et 66vahetused ja ebaregulaarne tdéoaeg on seotud
muutustega sé0giaegades, toiduvalikutes ja suurenenud kaalutdusu riskiga. (Hemmer jt, 2021;

Peptonska jt, 2019; Souza jt, 2019).

Uuringud rohutavad, et vahetustega to6 hiirib keha 60pdevast riitmi, mis reguleerib néljatunnet,
ainevahetust ja hormonaalset tasakaalu. Selle tulemusena esineb sagedamini ebaregulaarseid
s0ogiaegu, toitumiskvaliteedi langust ning suurenenud kalduvust tarbida korge
energiasisaldusega toite, kofeiini ja kiirtoitu. (Hemmer jt, 2021; Souza jt, 2019). Samhat jt
(2020) leidsid, et 78,2% O0vahetustes tOootavatest oOdedest esines ebaregulaarseid
toitumisharjumusi ning paljud jitsid pdrast 66vahetuse 10ppu hommikusddgi vahele visimuse
vO1 isupuuduse tottu. Sarnaseid mustreid on kirjeldatud ka siistemaatilistes lilevaadetes, kus on
leitud, et vahetustega tootajad jitavad sagedamini vahele pdhitoidukorrad ning sédvad
organismi 00pdevariitmi seisukohalt ebasobival ajal, nditeks hilisdhtul voi pérast vahetuse
16ppu. Sellised ebaregulaarsed toitumisharjumused voivad héirida normaalset ainevahetust ja

raskendada kehakaalu kontrolli. (Hemmer jt, 2021; Peptonska jt, 2019; Souza jt, 2019).

Mitmed uuringud on niidanud, et 66vahetuste ajal suureneb suupistete tarbimine. Oed
eelistavad sageli kiire energiaallikana magusaid voi soolaseid suupisteid, sealhulgas Sokolaadi,

kropse ja pagaritooteid. Toodi vilja, et 50% osalejatest tarbis vahetuste ajal magusaid ja 34,4%
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soolaseid suupisteid. (Samhat jt, 2020). Odvahetustes todtavad ded eelistavad sageli todddeldud
ja korge kalorsusega toite, tarbides selletdttu vdhem puu- ja koogivilju. Selline
toitumisharjumus voib viia védrtuslike toitainete puuduse ja liigse kalorite tarbimiseni.

(Hemmer jt, 2021; Peptonska jt, 2019; Souza jt, 2019).

Samhat jt (2020) uuringus selgus, et 60,9% oOdedest kasutas erksuse siilitamiseks
kofeiinirikkaid jooke. Samuti ka Peptonska jt (2019) uuringus rohutati, et stimulante nagu kohv
ja energiajoogid, kasutati sageli visimuse vihendamiseks. Uuringud on veel vilja toonud, et
kuigi kofeiin voib ajutiselt parandada erkust ja keskendumisvoimet, v4ib selle liigne tarbimine
kahjustab unekvaliteeti ja siivendada O0pédevariitmi hdireid, soodustades vdsimuse ja

stimulatsiooni korduvat tstiklit (Hemmer jt, 2021; Souza jt, 2019).

Fiisilise aktiivsuse puudumine ilmnes tdiendava ainevahetusprobleemide tekitajana. 84%
ddedest ei tegelenud regulaarselt treeninguga kurnatuse ja piiratud vaba aja tottu. (Samhat jt,
2020). Ebaregulaarne ajakava ja pikad to6tunnid vihendavad nii motivatsiooni kui ka voimalust
futisiliselt aktiivsena piisida. Istuva eluviisi, ebaregulaarsete sodgikordade ja hdiritud une
kombinatsioon suurendab koos rasvumise ja sellega seotud ainevahetushiirete riske. (Hemmer

jt, 2021; Peptonska jt, 2019; Souza jt, 2019).

Moddetavate nditajate pdhjal tdheldati mdlemas uuringus vahetustega tootavate ddede seas
korget tilekaalulisuse ja rasvumise esinemissagedust. Keskmine kehamassiindeks (KMI) 25,53
+ 4,83 kg/m?, mis viitab keskmiselt iilekaalulisusele. Lisaks on 31,6% 0dedest iilekaalulised ja
19,2% rasvunud. (Samhat jt, 2020). Peptonska jt (2019) leidsid sarnaseid mustreid, mis néitasid,
et pikaajaline 66vahetustes todtamine oli seotud suurema KMI ja vodiimbermddduga. Samhat
Jt (2020) uuringus osalenud ddedest teatas enam kui pool kaalutdusu alates karjddri algusest
ning sarnaseid suundumusi tdheldati ka Peptonska jt (2019), kus leiti, et mida kauem olid ded

vahetustega t00d teinud, seda suurem oli rasvumise esinemissagedus.

Uuringud ei ole siiski tuvastanud otsest lineaarset seost konkreetsete toitumisharjumuste ja
kehamassiindeksi vahel. Selle asemel viitavad autorid, et kehakaalu muutused vahetustega
tootavate 0dede seas on seotud mitmete fiisioloogiliste ja kditumuslike mehhanismidega,
sealhulgas hormonaalse regulatsiooni hiiretega (nt leptiin ja greliin), muutunud gliikoosi
ainevahetusega ning kroonilise unepuudusega. (Hemmer jt, 2021; Peptonska jt, 2019; Souza jt,

2019).
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Uuringud jouavad jareldusele, et 60vahetustega tootamisel on siigavalt negatiivne mdju ddede
tervisekditumisele ja ainevahetusele. Ebaregulaarne sodgiaeg, toddeldud toitude tarbimine,
liigne kofeiini tarbimine ja vdhene liikumine loovad koos védsimuse ja energia tasakaalutuse
tsiikli, mis soodustab ddesid pikaajalistele terviseriskidele nagu rasvumine, insuliiniresistentsus
ja siidame-veresoonkonna haigused. Neid riske siivendavad veelgi tookorralduslikud tegurid,
nagu piiratud juurdepdids tervislikule toidule 60sel, ebapiisavad soogipausid ja ebapiisav

taastumisaeg vahetuste vahel. (Hemmer jt, 2021; Peplonska jt, 2019; Souza jt, 2019).

Uuringute tulemused néditavad selgelt, et vahetustega t60 kujutab endast tdsist véljakutset 0dede
tervislike toitumisharjumuste ja kehakaalu siilitamisel. Oise ja rotatsioonilise tddgraafikuga
kaasnevad bioloogiliste riitmide ja elustiilipiirangute héired pdhjustavad tasakaalustamata
toitumist, ainevahetusstressi ja kaalutdusu. Nende probleemide lahendamine nduab lisaks
individuaalsele teadlikkusele ka siisteemseid muudatusi tervishoiuasutustes, et luua keskkond,
mis toetab ddede tervist ja heaolu — Idppkokkuvdttes nii todtajate kui ka patsientide kasuks.

(Hemmer jt, 2021; Peptonska jt, 2019; Souza jt, 2019).

2.3. Vahetustega t60 moju psithholoogilisele heaolule

Vahetustega t00 on tervishoius viltimatu tdodkorralduse osa, mis tagab OOpédevaringse
patsiendihoolduse, kuid sellel on ddedele tdsised psiihholoogilised tagajirjed. Oiste
rotatsioonivahetuste ebaregulaarsus hdirib Odpdevaseid riitme, unemustreid ja sotsiaalseid
suhteid, kdik need on psiihholoogilise heaolu siilitamiseks keskse tdhtsusega. Arvukad
uuringud on ndidanud, et vahetustega tootavad d0ed kogevad suuremat stressi, depressiooni,
drevust ja ldbipdlemist vorreldes tavapérastes pdevavahetustes tootavate ddedega. (Cheng jt,
2022; Dall’Ora jt, 2020). Aja jooksul vOivad need psiihholoogilised pinged avalduda
emotsionaalse kurnatuse, todga rahulolu vdhenemise ja patsiendihoolduse kvaliteedi

halvenemisena (Dall’Ora jt, 2020).

Lébipolemine ja vaimne tervis. Labipdlemine on iiks levinumaid ja kahjulikumaid kroonilise
vahetustega to0 stressi tagajargi. Uuringute tulemused nditasid, et 1268-st registreeritud Oest
58,1% teatas vaimse tervise probleemidest ning 65,5%-1 esines ldbipdlemise siimptomeid.
Uuringutes kerkib esile tugev seos vahetustega t60 héire ning ldbipdlemise ja vaimse tervise
probleemide vahel. Vahetustega t66 hdire all kannatavatel ddedel oli oluliselt suurem risk

psithholoogilise stressi tekkeks, kusjuures vahetustega todga seotud tegurid moodustasid {ile
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40% vaimse tervise variatsioonist. Oluline on maérkida, et ldbipdlemine osaliselt selgitas
vahetustega t60 hiire ja vaimse tervise vahelist seost, viidates sellele, et tookorralduse pidevast
ebaregulaarsusest tulenev emotsionaalne kurnatus vOib siivendada psiihholoogilisi

stimptomeid. (Cheng jt, 2022).

Need leiud on kooskodlas varasemate uuringutega, mis on nédidanud, et ddede vahelduvad
vahetused suurendavad vésimust ja emotsionaalset pinget. Labipdlemine tekib sageli
tasakaalustamatusest korgete toonduete ja lithikese taastumisaja vahel. Vahetustega to6tavad
oed seisavad silmitsi ettearvamatu patsientide koormuse, pikkade to6tundide ja minimaalse
puhkusega vahetuste vahel, mis loob kroonilise stressi ja emotsionaalse kurnatuse tsiikli. Aja
jooksul viib see enese ja limbritseva tajumise hdirumiseni ja vihenenud saavutustundeni, mis
on ldbipdlemise peamised mdotmed, mis kahjustavad tdsiselt vaimset tervist. (Dall’Ora jt,

2020).

Depressioon ja fdrevus on vahetustega tootavate O0dede seas muret tekitavalt levinud,
mojutades vastavalt 58,8% ja 62,1% vastanutest. Uuringus tuvastati mitu peamist pShjustajat:
plsiv vidsimus Odvahetuste ajal, korge psiihholoogiline surve enne t66d ja t66 ajal,
ebaefektiivsed puhkeajad vahetuste vahel ja unerohtude sagedane kasutamine unetusega
toimetulekuks. Uuringus jouti jareldusele, et ddede halb psiihholoogiline heaolu tuleneb
kumulatiivsest stressist ja fiisioloogilisest pingest, mida pohjustavad héiritud 66pédevased
ritmid. Autorid mérkisid ka, et d&revuse tase oli eriti korge ddede seas, kes teatasid ebapiisavast
sotsiaalsest vOi1 tookeskkonna poolsest toest, mis viitab sellele, et todtingimused ja
juhtimistegurid méingivad olulist rolli vaimse stressi leevendamisel vdi stivendamisel. (Li jt,

2022).

Unehdirete ja psiihholoogilise stressi vaheline vastastikmoju on tsiikliline: halb uni suurendab
drevust, mis omakorda muudab une saamise veelgi raskemaks. See kahesuunaline seos siiveneb
aja jooksul, pohjustades kroonilist psiihholoogilist pinget. Lisaks halveneb unepuuduse korral
emotsionaalne regulatsioon, muutes 0ed reageerimisvoimelisemaks ja vihem vastupidavaks
tooalaste viljakutsetega toimetulekuks. (Dall’Ora jt, 2020). Li jt (2022) rShutasid, et vahetuste
planeerimise parandamine ja vaimse tervise toe pakkumine vdivad neid psiihholoogilisi riske

oluliselt vihendada.

Vahetustega to0 moju stressile, sotsiaalsele toele ja tervisenditajatele on uuritud

psiihhiaatriapersonali seas, kes kogevad eriti intensiivseid emotsionaalseid ndudmisi —
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toostressi, ldbipdlemise, sotsiaalse toe ja psiihholoogilise heaolu omavahelisi seoseid. Need
uuringu tulemused néitasid, et todstress oli tugevalt seotud labipdlemisega ning negatiivselt
seotud nii fiilisilise kui ka vaimse tervise nditajatega. Labipdlemine osutus tervise koige
olulisemaks negatiivseks mojuteguriks, mis viitab sellele, et emotsionaalne kurnatus ja enese
ning timbritseva tajumise hdirumine halvendavad otseselt heaolu. Sotsiaalne tugi parandas
iildist tervist, aga ei vihendanud mirkimisvairselt seda, kuidas stress mojutas tervist. See viitab
sellele, et kuigi sotsiaalsed vorgustikud on kasulikud, ei saa need kroonilise todalase stressi
kahjulikke mojusid tdielikult kompenseerida ilma téokoormuse ja ajakava struktuuriliste

muutusteta. (Chen jt, 2025).

Need tulemused rohutavad, et ainuiiksi stressi vihendamisele suunatud sekkumistest ei piisa.
Mitmed autorid on leidnud, et ldbipdlemine toimib keskse mehhanismina, mis véhendab
toOstressi ja tervisemdjusid, mojutades nii vaimset heaolu kui ka toovoimet. (Chen jt, 2025;
Dall’Ora jt, 2020). Seetdttu peavad sekkumised olema suunatud nii siisteemsele tasandile,
holmates tookorraldust ja tootingimusi, kui ka individuaalsele tasandile, toetades
pstihholoogilisi toimetulekumehhanisme (Alghamdi & Bahari, 2025; Dall’Ora jt, 2020).
Kirjanduses on kirjeldatud mitmeid vdimalikke sekkumisstrateegiaid, sealhulgas piisava
personaliga tagamist, prognoositavamat to0graafikut, struktureeritud arutelusid pérast
emotsionaalselt ndudlikke vahetusi ning psiihholoogilise noustamise teenuste kéttesaadavust

labipdlemise varajaste tunnuste ilmnemisel (Chen jt, 2025; Dall’Ora jt, 2020).

Kokkuvotvalt nditavad uuringud, et vahetustega t66 kahjustab oluliselt ddede psiihholoogilist
heaolu, peamiselt labipdlemise, kroonilise tdostressi, hdiritud 60pdevase riitmi ja emotsionaalse
kurnatuse mehhanismide kaudu (Alghamdi & Bahari, 2025; Chen jt, 2025; Cheng jt, 2022; Li
jt, 2022). Depressioon ja drevus on vahetustega tootavate 0dede seas laialt levinud ning
stressitase iiletab sageli ohutuid tddalaseid piirmédrasid. Mitmed uuringud kinnitavad, et
toOstressi ja vaimse tervise halvenemise seos avaldub eeskitt labipdlemise vahendusel, samas
kui sotsiaalne ja todandjapoolne tugi suudavad seda moju vaid osaliselt leevendada olukorras,
kus stressi tekitavad tegurid on piisivad ja tookorralduslikult juurdunud. (Chen jt, 2025;
Dall’Ora jt, 2020).

Nende psiihholoogiliste riskidega tegelemine nduab kahetist l1&henemisviisi, mis hdlmab nii
organisatsioonilisi sekkumisi kui ka individuaalsete toimetulekuressursside tugevdamist.
Uuringud rdhutavad, et tervishoiuorganisatsioonid peaksid tagama piisava personali,
prognoositava todgraafiku ning kittesaadavad vaimse tervise tugiteenused, et vdhendada
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kroonilise stressi ja ldbipdlemise riski. (Alghamdi & Bahari, 2025; Dall’Ora jt, 2020). Samal
ajal vdivad vastupidavuskoolitused, kolleegipdhine tugi ja stressijuhtimise programmid toetada
0desid psiihholoogiliste véljakutsetega toimetulekul (Chen jt, 2025). Ilma selliste siisteemsete
ja individuaalsete strateegiateta voivad vahetustega t60 piisivad ndudmised kahjustada mitte

ainult ddede vaimset tervist, vaid ka patsiendihoolduse kvaliteeti ja ohutust (Cheng jt, 2022;

Dall’Ora jt, 2020).
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3. TOHUSAD STRATEEGIAD, MIS AITAVAD VAHETUSTEGA TOOTAVATEL
ODEDEL SAILITADA TERVISLIKKE ELUVIISE

3.1. Vahetustega t60 tohusad meetodid 160gastumiseks ja stressijuhtimiseks

Vahetustega t60 on tervishoiutdotajate seas seotud suurenenud stressitaseme ja unehdiretega,
mis voivad mojutada t66voimet ja soodustada labipdlemist (Ferri jt, 2016). Seetdttu on hakatud
uurima alternatiivseid strateegiaid, niiteks lilevaates, kus analiilisiti 25 erinevat uuringut ja
osales kokku 1778 tervishoiutdotajat, tuvastati, et keha- ja vaimupraktikad néiteks jooga,
voivad avaldada positiivset moju vahetustega todtavatele ddedele (Tout jt, 2024). Jooga on keha
ja meele tasakaalu toetav siisteem, iihendades fiilisilised asendid, hingamistehnikad ja
meditatsiooni. Jooga aitab vdhendada stressi, alandada vererdhku ja siidame 166gisagedust,
soodustades 100gastumist ning parandab teadvelolekut, vdimaldades paremini juhtida
negatiivseid motteid. (Schleinzer jt, 2024). Uuringus leiti, et jooga seansid parandasid vaimset
heaolu, vdhendasid stressi, drevust ja depressiooni, suurendasid keskendumisvdimet ning
enesehooldust (15 uuringut 25-st tdid vélja stressi ja drevuse vihenemise; seitse uuringut 25-st
depressiooni vihenemise). Samuti tdheldati fiitisilisi eeliseid, sealhulgas lihas- ja liigesvalu

vihenemine ning vererdhu paranemine (kolm kuni neli uuringut 25-st). (Tout jt, 2024).

Teine levinud toimetulekustrateegia vahetustes todtavatel ddedel on mindfulness ehk teadlik
kohalolek. Selle alla kuuluvad niiteks meditatsioon ja palvetamine, mis aitavad leevendada
tooga seotud pingeid ja pakkuda sisemist rahu. Teadlik kohalolek tihendab, et inimene poorab
tdielikku tdhelepanu sellele, mis hetkel toimub tema sees, mida ta teeb ning millises keskkonnas
ta tegutseb. See strateegia on aidanud Oddedel vidhendada stressi, suurendada
keskendumisvdoimet ning parandada emotsionaalset tasakaalu vahetustega t60s. (Savic jt,

2019).

Samuti on erinevad teraapiad, nditeks kognitiiv-kditumuslik teraapia unehdirete korral
esmavaliku ravimeetod ning seda kasutatakse ka vahetustega tootavatel ddedel (Tout jt, 2024).
Kognitiiv-kditumuslik teraapia on psiihhoteraapia vorm, mis aitab tuvastada ja muuta
kahjulikke voi héirivaid mottemustreid, mis mojutavad kditumist ja emotsioone. Stressirohketes
olukordades kipuvad moned inimesed olema pessimistlikud ja tunnetama probleeme
lahendamatuna, kuid see teraapia soodustab tasakaalukamat motlemist ning parandab

toimetulekut stressiga. (Nakao jt, 2021). Uuring on ndidanud, et selle teraapia rakendamine
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vihendab unetuse raskusastet ja parandab unekvaliteeti. Kuigi vahetustes todtavatel ddedel voib
kdigi teraapia elementide jargimine olla keeruline, sest pideva unekava jélgimine ja une kestus
on sageli piiratud, on see siiski olnud efektiivne ja pidevalt kasutatav meetod une

parandamiseks. (Tout jt, 2024).

Kokkuvdtvalt on uuringud ndidanud, et vahetustega tootavatel ddede toimetulekustrateegiad
hdlmavad nii keha- kui ka vaimupraktikaid ning psiihhoteraapiat. Jooga ja teadlik kohalolek
aitavad vidhendada stressi, parandada keskendumisvdimet ja emotsionaalset tasakaalu,
pakkudes rahu ning toetades vaimset heaolu. Kognitiiv-kditumuslik teraapia on efektiivne
unchéirete leevendamisel, kuigi vahetustega tootamise tingimused voivad selle rakendamist
keeruliseks muuta. Koik need strateegiad on suunatud vahetustega tootavate ddede tervise
sdilitamisele, toovoime hoidmisele ja stressi paremale juhtimisele. (Nakao jt, 2021; Savic jt,

2019; Tout jt, 2024).

3.2. Vahetustega to0 moju toitumisele ja fiiiisilisele aktiivsusele

Vahetustega t06 voib oluliselt mdjutada ddede toitumisharjumusi ning fiiiisilist aktiivsust.
Sageli kogetakse ebaiihtlast toitumist, ebapiisavat toitainete tarbimist ning sdltuvust kiirest ja
mugavast toidust, nditeks kipuvad vahetustega tootajad sageli jitma vahele toidukordi, eriti
hommikus6dki ning s66ma 60siti. Samuti mojutab selline tdolaad ddede tervist, pohjustades
diabeeti, kaalutdusu ja rasvumist, mis omakorda vdivad tekitada muid terviseprobleeme. Sellest

tulenevalt muutub tervislike eluviiside sdilitamine eriti oluliseks. (Teng jt, 2025).

Mitmed Oed on vilja toonud, et vahetustega t60 nduab harjumust ja teadlikke valikuid
toitumises. ROhutatud on, et Oistes vahetustes tuleks siiia vOimalikult minimaalselt ning
eelistada kergeid toite, nditeks koogivilju, samal ajal kui paevastes vahetustes tuleks panustada
tasakaalustatud ja toitvasse toidukorda. Samuti peeti oluliseks votta to6 ajal korralik s66gipaus

ning keskenduda ainult s6omisele, et taastada enda energiat. (Savic jt, 2019).

Oluliseks toimetulekuviisiks peeti ka toidu ettevalmistamist ja planeerimist enne Oiseid
vahetusi. Niiteks on mainitud, et eelnevalt toiduvarude ja einete valmis tegemine aitab
vihendada vésimusest tingitud halbu toitumisvalikuid ning hoida pdevakava lihtsamana.
Selline ettevalmistus vdimaldab odedel ka pingelistes ja kurnavas todreziimis sdilitada
tervislikud harjumused ja tagada, et sdogikorrad toetaksid taastumist ja energiatdusu. (Savic jt,

2019).
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Odede jaoks on ka treening ja fiiiisiline aktiivsus olnud sagedaseks toimetulekustrateegiaks,
aidates toime tulla to0st tuleneva stressiga. Kuigi vahetustega to6tamine voib muuta fiilisilise
aktiivsuse keeruliseks, kuna vdsimus on pidev ja motivatsiooni kogumine raske, tehakse siiski
teadlik pingutus, et litkuda ja fliiisiliselt aktiivne olla. Regulaarne litkumine aitab parandada
energiataset, emotsionaalset tasakaalu ning iildist to6voimet, mistdttu on oluline, et ded leiaksid
selle aja, et litkuda ning et tookohad soodustaksid ddede fiiiisilist aktiivsust ja liikumist rohkem.

(Savic jt, 2019).

Koikidest uuringutest tulenevalt niditavad need, et tervislike eluviiside sdilitamine on
vahetustega tootavate ddede toimetuleku seisukohalt viga oluline. Uuringud on kokkuvdtvalt
ndidanud, et teadlikud valikud toitumises, nditeks kergete ja toitvate toitude s6dmine distes
vahetustes, korralik soogipaus ja toidu ettevalmistamine, aitavad hoida energiataset ning
toetavad taastumist. Samuti on regulaarne fliiisiline aktiivsus efektiivne stressi vihendamisel,
energiataseme ja emotsionaalse tasakaalu sdilitamisel. Nii toitumine kui liikumine on seega
olulised strateegiad vahetustega tOotavate 0dede tervise ja toovOime toetamiseks. (Savic jt,

2019; Teng jt, 2025).

3.3. Vahetustega too ebatervislikud toimetulekuviisid: ainete kasutamine

Oed on vilja toonud peamiselt tervist toetavaid ja tdhusaid strateegiaid, kuid lisaks on mainitud
ka tervist kahjustavaid toimetulekuviise nagu kofeiini, alkoholi, suitsu vO0i unerohtude
tarvitamine. Sellised praktikad vOivad pakkuda ajutist leevendust, kuid ei toeta pikaajaliselt

tervislike eluviiside séilitamist. (Savic jt, 2019).

Uuringutes on kirjeldatud, et erinevatel ainetel on ddede seas tdita erinevaid rolle vahetustega
tooga toimetulekul. Moned ded on vilja toonud, et kofeiini tarbimine aitab drkvel piisida ning
t00 ajal keskendumist hoida. (Savic jt, 2019). Regulaarne, viikestes annustes kofeiini tarbimine
kogu 60vahetuse viltel aitab pikendada toovoimet ja séilitada tdhelepanu. Samas voib kofeiini
tarbimine liiga l&hedal uneajale, néiteks peale 66vahetuse 10ppu, héirida unekvaliteeti ja kestust.

(Tout jt, 2024).

Teisena on maininud, et retseptiravimite kasutamine on aidanud und parandada ja vdimaldab
saavutada kvaliteetsemat puhkust (Savic jt, 2019). Oed on alustanud proovimist naturaalsete
unetablettidega nagu melatoniin ja taimsed preparaadid, kui need ei toimi, on mindud iile

hiipnootikumidele voi anksioliilitikumidele, mille kirjutab vilja arst. Ravimite tarvitamine
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pdrast t00d aitab paremini magama jddda ja toetab uneriitmi harjutamist vabadel paevadel.
Siiski on uuringutes mirgitud, et selline l1&henemine ei lahenda und héirivaid pdhjuseid ning
monel juhul vdivad olukorda isegi halvendada, eriti kui ravimeid kasutatakse ilma arsti
juhendita. (Cousin jt, 2022). Esimesena soovitatakse proovida kditumuslikke ja

psiihhoteraapilisi meetodeid, mis on esmavalikud kroonilise unetuse korral (Tout jt, 2024).

Suitsetamist kirjeldati sageli kui vOimalust votta hetk puhkuseks ning samas jagada
kolleegidega kogemusi keerulistest todolukordadest. Sellised pausid aitavad leevendada
tooalast stressi ja pakkuda sotsiaalset suhtlusvéimalust. Samuti on vélja toodud, et
nikotiinisdltuvus ja toOstress on omavahel seotud, mistottu voib stress soodustada suitsetamise

algust voi edasi arenemist. (Cousin jt, 2022).

Alkoholitarbimist seostatakse ddede seas pigem sotsiaalsete ja vaba aja tegevustega, kus see
aitab 100gastuda ning séilitada suhteid toovilises elus (Cousin jt, 2022). Mitmed ded on
rohutanud, et alkohol ei ole olnud ainult psiihhoaktiivsete efektide tottu oluline, vaid ka
sotsiaalse elu ja naudingute aspekti tottu (Savic jt, 2019). Samas on ka ddede jaoks alkoholi
tarvitamine kui toimetulekumehhanism to6koha stressiga ja traumadega ning see voib aidata
lithiajaliselt und soodustada. Siiski ei ole sellised praktikad pikaajaliselt tervislikud ning voivad

viia soltuvuse tekkeni. (Cousin jt, 2022).

Kuigi ded kasutasid erinevaid aineid nagu kofeiin, unerohud, suitsetamine ja alkohol, et tulla
toime stressi, drkvel pilisimise ja sotsiaalsete suhete sdilitamisega, viitavad need siiski
vajaduseni pakkuda vahetustega O0dedele alternatiivseid strateegiaid, mis toetaksid tervist,
vihendaksid  stressi ning soodustaksid paremat taastumist ilma ebatervislike

toimetulekuviisideta (Savic jt, 2019).
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4. ARUTELU

Kéesoleva 16putdo eesmaérgiks oli kirjeldada, kuidas vahetustega t66 mojutab 6dede tervislikke
eluviise ja millised tegureid nad kasutavad, et keerulistes to6tingimustes oma tervist sdilitada.
Uurimise kéigus selgus, et vahetustega to6 on tervishoius kiill viltimatu, kuid see mdjutab
0dede heaolu mitmel tasandil, eelkdige une, toitumise ja psiihholoogilise tasakaalu kaudu

(Caruso, 2014; Xiao jt, 2024).

Loputdd autorite hinnangul on vahetustega t66 moju oOdede tervislikele eluviisidele
mitmetasandiline ning selle keskmes on O00pédevariitmi ja unereziimi piisiv nihe, millest
tulenevad muutused toitumises, psiihholoogilises heaolus ja todohutuses. Leiame, et
individuaalsed toimetulekustrateegiad, nagu toidu planeerimine, mdddukas fiiiisiline aktiivsus,
keha- ja vaimupraktikad ning kognitiiv-kditumuslik teraapia, on tdhusad, kuid ebapiisavad ilma
tookorralduslike ja keskkondlike muudatusteta. Tohus sekkumine peab toimuma kahel tasandil:
organisatsioonilisel, mis loob eeldused tervislikeks valikuteks ja individuaalsel, mis toetab
nende elluviimist. Selline integreeritud ldhenemine loob aluse ddede paremale tervisele,

toovoimele ja patsiendihoolduse kvaliteedile.

Caruso (2014) rohutab, et vahetustega t66 on tervishoius véltimatu, kuid sellel on otsene mdju
ddede une-drkveloleku riitmile ja taastumisvdimele. Veel néditab tema uuring, et 6ised vahetused
ja ebaregulaarne toograafik hairivad keha loomulikku 66pédevariitmi, pohjustades unevola ja
kroonilise visimuse kuhjumist ning vihendades t06voimet ja keskendumist, mis suurendab
veaohtu patsiendihoolduses. Xiao jt (2024) lisavad, et enamik 66vahetustes todtavatest ddedest
kogevad halba voi vdga halba unekvaliteeti, kusjuures peamisteks pohjusteks on ebaiihtlane
une-drkveloleku riitm, fiilisiline vdsimus ja psiihholoogiline stress. Yu jt (2025) kinnitavad, et
need hiired ei ole lithiajalised, vaid kujunevad krooniliseks, kahjustades ddede vaimset ja
fiitisilist tervist. Loputdd autorite hinnangul tuleb uneprobleemide vdhendamiseks poodrata
suuremat tahelepanu tookorraldusele — planeerida vahetused nii, et taastumisaeg oleks piisav

ning suurendada to6andjate teadlikkust unetervise olulisusest.

Sambhat jt (2020) toovad vilja, et vahetustega t66 mdjutab tugevalt ddede toitumisharjumusi ja
kehakaalu. Uuringus leiti, et 78,2% Odvahetustes tootavatest ddedest esines ebaregulaarseid
toitumisharjumusi ning 60,9% tarbisid liigset kofeiini, et sdilitada erksust. Peptonska jt (2019)
rOhutavad, et 66t60 hiirib niljatunde ja ainevahetuse hormonaalset regulatsiooni, mis viib

sageli ebatervislike valikute ja kaalutdusuni. Uuring toob esile, et vahetustega tootavad Oed
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soovad sagedamini hilisohtuti, tarbivad toodeldud ja korge kalorsusega toite ning jitavad
peamisi toidukordi vahele. Selline toitumisriitm suurendab rasvumise, insuliiniresistentsuse ja
stidame-veresoonkonna haiguste riski. (Peptonska jt, 2019). Loputdd autorite hinnangul on
oluline, et todandjad looksid Oistes vahetustes voimaluse tervislikuks toitumiseks, pakkudes
nditeks sobivaid toiduvalikuid ja tagades korralikud pausid. Samuti tuleks odesid toetada
teadlikuse tostmise kaudu, et nad oskaksid oma toitumist paremini planeerida ka ebatavalise

to0aja tingimustes.

Sambhat jt (2020) rohutavad ka fiitisilise aktiivsuse tdhtsust ddede heaolu toetamisel. Uuringus
selgus, et 84% vahetustega toGtavatest 0dedest ei tegele regulaarselt treeninguga, peamiselt
vasimuse ja ajapuuduse tottu. Savic jt (2019) uuring néitab, et isegi mdoddukas litkumine
parandab energiataset, vahendab stressi ja aitab hoida emotsionaalset tasakaalu. T60 autorid
leiavad, et todandjad peaksid toetama fiiiisilist aktiivsust, nditeks vdimaldades liihikesi

litkkumispause voi soodustades aktiivset taastumist toovalisel ajal.

Cheng jt (2022) leiavad, et vahetustega t60 mdjutab otseselt ddede psiihholoogilist heaolu.
Nende uuringus ilmnes, et 65,5% 0dedest koges 1dbipdlemise siimptomeid ja iile poole teatas
psithholoogilise stressi tunnustest. Li jt (2022) lisavad, et vahetustega to6tavad ded kannatavad
sagedamini depressiooni ja &drevuse all, mille peamisteks pdhjusteks on unepuudus,
psiihholoogiline surve ning ebapiisav puhkeaeg. Chen jt (2025) uurisid toostressi, ldbipdlemise
ja sotsiaalse toe seoseid ning leidsid, et 1dbipdlemine on iiks olulisemaid tegureid, mis mojutab
ddede vaimset ja fliiisilist tervist. Kuigi sotsiaalne tugi parandab iildist enesetunnet, ei suuda
see kroonilist toostressi tdielikult kompenseerida ilma tookorralduslike muudatusteta (Chen jt,
2025). Too autorid soovivad rohutada, et psiihholoogilise heaolu toetamiseks on vajalikud nii
organisatsioonilised meetmed, nagu piisav personal, etteaimatav graafik ja psiihholoogiline

noustamine, kui ka individuaalsed toimetulekuoskused.

Savic jt (2019) kisitlevad vahetustega tootavate ddede toimetulekustrateegiaid, mis jagatakse
nelja kategooriasse: tervisepraktikad, kehaline aktiivsus, toitumise planeerimine ja ainete
kasutamine. Uuringus selgus, et 0ed kasutavad sageli kofeiini ja unerohte, et tulla toime
unepuuduse ja visimusega, kuid sellised praktikad vdivad pikas perspektiivis tervist
kahjustada. Tout jt (2024) toovad esile, et jooga ja teadveloleku (mindfulness) programmid
aitavad vihendada stressi, parandada keskendumisvdimet ja toetada vaimset heaolu. Nakao jt
(2021) rohutavad kognitiiv-kditumusliku teraapia olulisust, mis aitab parandada une kvaliteeti
ja Opetab stressirohketes olukordades tasakaalukamalt mdtlema. Loputdd autorite hinnangul
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voivad need strateegiad olla tdhusad, kuid ainult juhul, kui neid toetavad to6andjapoolsed

muudatused, nditeks piisavad pausid, toetav juhtimiskultuur ja realistlik tdokoormus.

Phiri jt (2014) ning AL-Ghwary jt (2024) rohutavad, et tookeskkond méangib olulist rolli ddede
tervise ja heaolu séilitamisel. Positiivne tookeskkond, kus on hea juhtimine ja toetavad suhted,
aitab 0dedel paremini toime tulla stressiga ja séilitada motivatsiooni. Williams jt (2022) lisavad,
et tookeskkond, mis soodustab vaimset tervist ja pakub vdimalusi enesehoolduseks, aitab
ennetada 1ibipdlemist ja parandab toorahulolu. T66 autorite hinnangul on oluline, et
tervishoiuasutused looksid tingimused, kus 0ed saavad reaalselt oma tervist hoida, nditeks
tagades regulaarse puhkeaja, vaimse tervise toe ja juurdepéésu tervislikele toiduvalikutele ka

Oistes vahetustes.

Loputdo autorite hinnangul on vahetustega t60 moju Odede tervisele ja eluviisidele
mitmetasandiline probleem, mis vajab nii individuaalseid kui ka silisteemseid lahendusi.
Individuaalsel tasandil aitavad tervislikud toitumis- ja unereziimid, fiiiisiline aktiivsus ning
stressijuhtimise tehnikad hoida vaimset ja fiilisilist tasakaalu. Siisteemsel tasandil on aga
hiadavajalik todandjapoolne tugi, piisavad taastumisintervallid, realistlik graafik ja toetav
tookeskkond. Ainult nende kahe tasandi koostd6s on voimalik vihendada vahetustega to60

negatiivset moju ddede tervisele ja tagada parem elukvaliteet ning patsiendihoolduse ohutus.

Loputdo tulemused on olulised nii uutele ddedele, kes astuvad tervishoiuvaldkonda kui ka juba
tootavatele odedele. Eriti suur tédhtsus on neil erialapraktikas, kus tervishoiutdotajad on esmased
isikud tervise ja heaolu edendamisel. Odede enda tervislik seisund mdjutab otse nende vdimet

pakkuda patsientidele kvaliteetset hooldust ja tuge.

Selle 16put6o6 oluline praktiline tihtsus seisneb selles, et see aitab tuvastada vajalikke meetmeid,
mis voivad aidata ddedel tulla toime tervisemdjudega, mis on seotud vahetustega tooga. See
vOib hdlmata néiteks todtingimuste parandamist, toitumisndustamist, stressijuhtimise koolitusi
ja muud tervise edendusmeetmeid. Nende meetmete rakendamine voib parandada ddede iildist

heaolu ja to6tingimusi ning seeldbi tagada ka kvaliteetsema hoolduse ja ravi patsientidele.
Loputoo eduka kaitsmise korral teevad 10putoo autorid jairgmised ettepanekud:
1. Autorid koostavad infovoldiku, mis késitleb vahetustega t66 mdju ddede tervisele ning toob

vélja praktilised soovitused une, toitumise, stressijuhtimise ja taastumise toetamiseks.
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Infovoldik tugineb 10putdd tulemustele ja olemasolevale teaduskirjandusele. Infovoldikute

jagamine toimub koostods Odede Liiduga.

2. Avaldada artikkel ajakirjas Eesti Ode.
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JARELDUSED

Vahetustega t66 mdjutab ddede tervislikke eluviise mitmel tasandil. Loputdo pdhiosa ja arutelu
pohjal selgus, et vahetustega t66 avaldab mérkimisvairset moju ddede tervislikele eluviisidele.
Eelkdige seostub see halvenenud unekvaliteedi ja O0pdevariitmi hdirumisega, mis viib
kroonilise vdsimuse ja vdhenenud taastumisvOoimeni. Samuti mojutab vahetustega t60
negatiivselt ddede toitumisharjumusi, soodustades ebaregulaarseid s6dgiaegu, téodeldud ja
korge energiasisaldusega toitude tarbimist ning kehakaalutdusu, mida vdimendab vihene
flitisiline aktiivsus. Lisaks ilmnes, et vahetustega tootavad Oed kogevad sagedamini
psiihholoogilist stressi, 1dbipdlemist, drevust ja depressiooni, mille kujunemisel méngivad

keskset rolli ebaregulaarne todgraafik, suur tookoormus ja ebapiisav taastumisaeg.

Vahetustega tootavad Oed kasutavad mitmeid tShusaid strateegiaid tervislike eluviiside
sdilitamiseks. Uurimistulemused néitasid, et vahetustega tdotavad ded rakendavad erinevaid
toimetulekustrateegiaid, et siilitada tervislikke eluviise. Levinumad on keha- ja
vaimupraktikad, nagu jooga ja teadlik kohalolek, mis aitavad vidhendada stressi ja parandada
vaimset heaolu, samuti kognitiiv-kiitumuslik teraapia unehiirete leevendamiseks. Oed
kasutavad ka teadlikke toitumisstrateegiaid, sealhulgas toidu planeerimist ja ettevalmistamist
ning piiliavad séilitada regulaarset fiilisilist aktiivsust, et toetada energiataset ja emotsionaalset
tasakaalu. Samas ilmnes, et ebatervislikud toimetulekuviisid, nagu liigne kofeiini, alkoholi,
unerohtude ja nikotiini kasutamine, on samuti levinud, kuid ei toeta pikaajaliselt tervist. Arutelu
pohjal jéreldati, et individuaalsed strateegiad on kiill olulised, kuid ebapiisavad ilma
tooandjapoolsete organisatsiooniliste meetmeteta nagu piisav personal, prognoositav

toograafik, regulaarne puhkeaeg ja kittesaadav vaimse tervise tugi.

Loputdo tilesanded on tdidetud ning eesmérk saavutatud.
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