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KOKKUVOTE

Turvavarustuse kasutamise olulisust osatakse hinnata itha enam, seda niitavad nii Eesti kui ka
Euroopa seadused, mddrused ja ennetusprogrammid. Laste puhul, kes ei ole oma mddtmete
poolest sobilikud auto turvavooga kinnitamiseks on loodud spetsiaalne turvavarustus.
Turvavarustuse kasutamisega kaasnevad ohud selle valesti valimise, kinntamise ja kasutamisega.
Eestis ldbiviidud Liiklusohutuse monitooringud niitvad turvavarustuse kasutamise sageduse
tousu ning 2011. aastal kasutati lastel turvavarustust juba 95% ulatuses. Ebakorrektse kasutamise
tulemused vodivad olla traagilised ning praktiliselt vorduda turvavarustuse mitte kasutamisega.
Rahvusvahelised kogemused néitavad, et riigi aktiivne t66 antud valdkonnas parandab oluliselt

turvavarustuse kasutamist ja vihendab liiklusdnnetustes saadavate vigastuste osakaalu.

Kéesoleva uurimistod eesmairgiks oli kirjeldada 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse kasutajate ja
kasutamist planeerijate teadmiseid ja oskuseid. Antud grupi turvavarustus on ette nihtud lastele
kehamassiga kuni 13 kilogrammi. Uurimistods uuriti kolme valimigrupi teoreetilisi teadmiseid ja
kasutamise oskuseid. Valimigruppideks olid rasedad, é&sjasiinnitanud ja juba antud gruppi
kuuluvat turvavarustuse kasutajad. Rasedaid kiisitleti connect.ee internetikeskkonnas ning
vastajaid oli 108. Asjasiinnitanuid kiisitleti ankeedi abil Louna Eesti haigla siinnitusjirgses
osakonnas, selle valimigrupi suuruseks kujunes 28. Reaalseid 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse
kasutajaid otsiti Tartu linna suuremate kaubanduskeskuste parklates, MTU Onnemaa perekoolis
ja tutvusringkonnas. Antud valimigruppi intervjueeriti ning teostati vaatlus 12 lapsevanema

kasutusoskuste kohta. Tulemuste 14bi hinnati uuritavate teoreetilisi ja praktilisi teadmiseid.

Teoreetiliste teadmiste tase 0 kuni 0+ grupi turvavarustusest oli hea. Vaatluste tulemusena
selgus, et kasutamise oskused on teoreetilistest teadmistest kehvemad. Talveperioodil on enim
esinenud veaks paksud talveriided, mis vdivad takistada lapse korrektset rihmadega kinnitamist.
Turvavarustuse valimisel ldhtutakse enim sdprade ja tuttavate soovitustest ning infot hangitakse

internetikeskkonnas.



Turvavarustuse lisafunktsiooni, selle kasutamist viljaspool autot kasutab voi plaanib kasutada tile
poole kiisitletutest. Turvavarustuse kasutamisega viljaspool autot kaasnevad tdiendavad ohud.

Uuringu tulemusena selgus, et tulevased ja praegused turvavarustuse kasutajad ootaksid
laialdasemat usaldusvéirse informatsiooni levikut. Rasedad ootaksid enam suunamist arstilt voi
dgmmaemandalt ning koolitusi juba enne lapse siindi. Oluliseks peeti informatsiooni digeaegset

kattesaadavust.

Uurimistdo votmesodnad: 0 grupi turvavarustus, 0+ grupi turvavarustus, turvahall



ABSTRACT

Knowing the importance for using car safety restraint system is showing increase and that is seen
in Estonian and Europion Union legislation, regulations and prevention programs. Sometimes
there can be problems with using standard car safety system because the size of individual is not
propriate. Children who can not be buckled up with the standard equipment of the car must use

special child restraint systems for protection.

There can be problem with choosing child restraint system, attaching it and using it.
Inappropriate using can lead to catastrophic situatioans and may be equal with non using of
restraint system. International experience shows that the active state of work in this field will
greatly improve the use of safety equipment, and reduces the proportion of injury in road traffic

accidents

The purpose of these research is to describe knowldge of choosing and using the group 0 to 0+
infant restraint systems. Three sample groups were studied to find out their knowledge and
handeling skills. Sample groups were expecting parents, new parents and parents who are already
using 0 to 0+ infant car seats. Expecting parents were surveyed in internet connect.ee wbsite and
obtained 108 participants. New parents were surveyed in Louna Eesti hospital and obtained 28
participants. Parents who already using infant car seats were inerviewed in shopping center
parking places, MTU Onnemaa familycenter and other connections were used. This group
obtained 12 participants. Results were used to find out the theoretical knowledge and practcal

skills of using infant restraint systems.

Theoretical skills were good but in using restraint system there were mistakes. In winter most
common mistake was using infant restraint system with thick winter clothes what will lead to
incorrect using of safety belts. Information were looked up mostly in internet and friends advice

were taken to consideration for choosing propriate restraint system.



The study revealed that the current and future users expect more relible information than there is
to get. Pregnant women expect more information from their doctors and midwifes and more

hands-on training before duedate. Well-timed information is important.

Key words: 0 group child restraint system, 0+ group child restraint system, infant restraint system
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1. SISSEJUHATUS

Autoga soitmisel turvavod vajalikkust moistetakse 21. sajandil viga histi, kuid on olukordi kui
autos reisiv isik oma modtmete poolest ei ole voimeline kinnitama turvavodd. Sellisel juhul on
vajalik kasutada lisavarustust. Eesti Liiklusseadus sitestab, et autos on kohustuslik kasutada lapse
eale ja kasvule vastavat nduetekohast turvavarustust (Liiklusseadus 2011). Turvavarustuseks
peetakse spetsiaalseid kinnitussiisteeme, mis kinnitatakse eraldi auto istme kiilge ja on moeldud
lapse kaitsmiseks avarii korral (Jakobsson jt 2005). Turvavarustus erineb kohandudes laste
pikkuse, massi ja ealiste isedrasustega. Turvavarustust peaksid kasutama lapsed umbes 12
aastaseks saamiseni vOi seni, kuni lapse pikkus ja kaal lubavad kasutada auto turvavood. Auto
turvavoo sobib enamasti alates 145 cm kehapikkusega voi 36 kg kehamassiga lapsele. Kindlasti
peab jilgima ka kasutatava auto kasutusjuhendit ning soovitusi reisijate transpordiks. Uldjuhul
tohib standartvarustuse turvavodga kinnitada last juhul, kui diagonaalrihm jookseb {ile lapse dla

ja horisontaalrihm {ile reite (Jakobsson jt 2005, Liiklusseadus 2011).

Vottes aluseks URO (Uhinenud Rahvaste Organisatsioon) lapse diguse konventsiooni artikkel 3
16iked 2 ja 3, siis tuleb tagada igale lapsele ohutus ja tervishoid, samadele digustele viitab ka
Eesti Vabariigi Lastekaitse seadus. Ohutuse mittetagamine on lapse hooletusse jatmine, mis on
aga lapse véddrkohtlemine. Seega turvavarustuse mittekasutamine voi selle valekasutus on otseselt
lapse viidrkohtlemine, mis on seadusega keelatud ja karistatav (Lapse Oiguste... 1991; Eesti

Lastekaitse... 1993).

Alates aastast 1996 on Eestis turvavarustuse kasutamine kohustuslik. Selle aja jooksul on Eestis
1dbi viidud uuringuid turvavarustuse kasutussageduse kohta, kuid ei ole uuritud turvavarustuse
korrektset kasutust ning tarbijate teadlikkust (Liikluskditumise monitooring... 2011). Lisaks on
1abi viidud kaks uuringut, mille eesmirgiks oli dnnetusjuhtumite tottu hukkunud laste ja imikute
lahkamisaruannete analiiiis. Uhes uuringus vaadeldi 0 kuni 14 aastaste laste lahkamisaruandeid

ning teises uuriti imikute surma pdohjuseid. Selgus, et liiklusonnetusest pohjustatud surmad (5,2-



5,4 last 100 000 lapse kohta) olid teisel kohal pérast ldmbumissurmasid. Antud téodest tehtud
jareldustest selgus, et Eestis ei seostata vigastussurmade korral pohjust ja tagajérge ning selline
olukord raskendab oluliselt ennetustod tegemist antud valdkonnas. Eesti on Euroopas korgel
kohal oma laste vigastussurmade statistika poolest ning iga viies laps Eestis vajab vigastuse tottu
haiglaravi (Ulevaatlik materjal... i.a.; Vili jt 2007; Lang jt 2010). Perioodil 2005-2012 hukkus
litklusonnetustes kaassoditjana kuus kuni 5-aastast last, vigastada sai 301 last (Liiklusonnetused

kuni... [.a.).

Kéesoleva uurimist6d eesmirgiks on kirjeldada 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse kasutajate ja

kasutamist planeerivate lapsevanemate teadmiseid ja oskuseid.

Uurimiskisimused:

* Millised on lapsevanemate teadmised 0 kuni O+ grupi turvavarustusest raseduse ajal,
stinnitusmajast lahkumise ning hilisema kasutamise ajal?

* Mille alusel valitakse 0 kuni O+ grupi turvavarustust?

* Millised on lapsevanemate turvavarustuse kasutamise oskused?

* Millistel eesmérkidel kasutatakse turvavarustust peale autos sdidutamise?



2.0 ja 0+GRUPI TURVAVARUSTUSE ISELOOMUSTUS NING SELLE OLULISUS

2.1. Laste turvavarustuse liigitus ja selgitus

Vastavalt Uhinenud Rahvaste Organisatsiooni Euroopa Majanduskomisjoni (UN/ECE) eeskirjale
number 44- mootorsdidukis kasutatava lapse turvaseadme tiilibikinnituse {htsed sétted

madratlevad laste turvavarustuse viide gruppi, seda laste kehamassi alusel (tabel 1).

Tabel 1. Turvavarustuse liigitus kehamassi jargi (Regulation No... 2005).

Turvavarustuse grupp |Lapse kaal kg Lapse vanus
Grupp 0 0-10 0 - 12 kuud
Grupp 0+ 0-13 0 — 15 kuud
Grupp | 9-18 1 -4 aastat
Grupp I 15-25 4 — 6 aastat
Grupp Il 22 - 36 6 — 12 aastat

Antud t60 késitleb turvavarustuse gruppe 0 ja 0+, mis on mdeldud kasutamiseks lastele
kehamassiga kuni 13 kilogrammi, nende turvavarustuse gruppide puhul on oluline, et see toestaks
imikut arvestades tema anatoomilisi eripdrasid ning pakuks maksimaalset kaitset liiklusdnnetuse
olukorras (Bull ja Engle 2009). Levinuim 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse liik on turvahall, kuid
vélja on tootatud ka spetsiaalsed vankrikorvid ja turvatoolid. Antud massigrupi turvavarustuse
paigutus peab olema selg-

(Regulation No... 2005; Henary jt 2007).

voi kiilg sdidusuunas, keelatud on ndoga sdidusuunas paigutus

Esimesed selg sdidusuunas turvavarustus voeti kasutusele 1964 aastal Rootsis, eesmirgiga
vidhendada imikute ja véikelaste raskeid pea-, kaela- ja selgroo vigastusi. Kuna imikute
anatoomia ja fiisioloogia erineb tdiskasvanust, sest nende pea on ebaproportsionaalselt suur
vorreldes kehaga. Lisaks ei ole imikute kaela ja selgroo tugevus piisav kaitsmaks neid
liiklusdnnetuste olukorras (Jakobsson jt 2005; Kallan jt 2007). Ameerika Uhendriikides ja

Rootsis 14bi viidud pikaajalised turvavarustuse kasutamise analiiiisid néitavad, et alates ajast kui
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riigis hakati tegelema turvavarustuse seaduste ja ennetustodga on liiklusdnnetustes hukkunud

laste arv oluliselt vihenenud (Ekman jt 2001; Zaza jt 2001).

2.2 Seadusandlus ja ennetustoé Eestis ja Euroopa Liidus

Eestis miitidav mootorsdidukis kasutatav turvavarustus peab vastama Euroopa Liidus kehtestatud
madrustele. Hetkel voib Eestis miiiia ja kasutada turvavarustust mis vastab ECE R44/03, ECE R
44/04, UN R 129 nouetele. ECE R 44/03 nduetele vastav turvvarustus on osades riikides, nagu
niiteks Saksamaal keelatud, kuna on leitud, et see ei ole piisavalt tohus kaitsmaks lapsi. Méérus
ECE R 44/02 on alates 2008 aastast kehtetu ning sellele vastavat turvavarustust on keelatud miiiia
ja kasutada. Uurimistoé autorid on ldhtunud t66 koostamisel ECE R44/03 ja ECE R44/04
madrustest, kuna UN R 129 hakkas kehtima juulis 2013, mille hetkel antud uurimist6o oli juba

to0jargus ning midruste vahel on hetkel tileminekuperiood, millal kehtivad mdlemad méérused.

Eesti regulatsiooniks antud valdkonnas on Liiklusseadus, mille § 36 Ig 6 sitestab, et kui last ei
ole voimalik auto turvavarustuse ehk turvavodga nouetekohaselt kinnitada, tuleb seda teha tema
pikkuse ja kaalule sobiva turvavarustuse ehk turvatooli voi -hélli abil. Eelnevalt viidatud
paragrahv sétestab, et seljaga sOidusuunas kasutatavat turvavarustust, milleks on enamus
turvahillid, on keelatud kasutada istmel, millel on rakendusvalmis esiturvapadi (Liiklusseadus

2011: § 36).

Lisaks eelnevale peavad koik Eestis miiiidavad tooted vastama “Toote nduetele vastavuse
seadusele”, mis sdtestab nouded toodete ohutusele, nduetele vastavusele ja kontrollile (Toote
nouetele... 2010). Laste turvavarustuse nouetele vastavust kontrollib Eestis Maanteecamet.
Maanteeameti pohiméédruse §10 Ig 36 kohaselt teostatakse nende poolt sdidukite, nende osade ja
varustuse tehnilist ekspertiisi (Maanteeameti pdhimidrus 2013). Kasutamise jarelevalvet teostab

Eesti riigis Politsei- ja Piirivalveamet.
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Turvavarustuse kasutamine kuulub tervisedenduse valdkonda ja on rahvatervise osa. Eestis on
litklusohutus vélja toodud Rahvastiku tervise arengukavas 2009-2020, kus on &ra maérgitud
Tervisliku eluviisi valdkonna peamiseks probleemiks vigastuste ennetamisel puudulik andmete
kogumine, mis takistab efektiivset liiklusohutuse ja -kasvatuse l1dbiviimist (Rahvastiku tervise..
2008). Maanteeamet on vélja tootanud Eesti rahvusliku liiklusohutusprogrammi aastateks 2003-
2015, mille strateegiliseks eesmérgiks aastaks 2015 on olukord, millal liiklusdnnetustes
hukkunud inimeste arv aastas ei iileta 100. Selle tulemuse saavutamiseks on laste turvavarustuse
valdkonnas koostatud infovoldikud ja videomaterjalid, mis aitavad mdista lapsevanematel miks
on turvavarustuse kasutamine oluline, kuidas seda valida ja kuidas korrektselt kasutada (Eesti
rahvuslik... 2003). Vaadates (joonis 1) Maanteeameti poolt koostatud statistikat voime néha, et
turvavarustuse kasutamine on tousutrendis (Eesti Rahvuslik... 2003; Liikluskditumise
monitooring 2011; Liikluskditumise monitooring 2012). Kasvutendentsi vdib seostada

Maanteeameti liiklusohutuprogrammide efektiivsusega.

100
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40
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2002 2005 2011

Joonis 1. Turvavarustuse kasutamise sagedus Eestis aastatel 2002-2011 (Eesti Rahvuslik... 2003;

Liikluskéitumise monitooring 2011; Liiklusk&itumise monitooring 2012).

Euroopa Liidu tasandil on vilja antud juhend Liiklusohutuse kampaaniate ldbiviimiseks ning

ndited rahvusvahelistest headest ja efektiivsetest kampaaniatest. Andmekogust voib leida 2004 ja
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2005 aastal Hollandis 1dbi viidud teadlikkuse tostmise kampaania, mille tulemusena kasvas laste
turvavarustuse kasutamine kolme aasta jooksul 15% (Parimad Liiklusohutusmeetmed 2010;
Teavituskampaaniad  liiklusohutusest 2010). Vidlja on  to6tatud  Euroopa  Liidu
liikklusohutusstrateegia, mis soovitab sdidutada kuni kolme aastaseid lapsi mootorsdidukis seljaga
soidusuunas (Towards a... 2010). Rahvusvahelistes uuringutes on joutud jareldustele, et
litklusohutuskampaaniate efektiivsust saab tosta 1dbi tegevuse, mis aitab lapsevanematel mdista,

et turvavarustuse ostmine aitab tdsta laste turvalisust (Witte ja Allen 2000).
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3. LASTE TURVAVARUSTUSE KASUTAMINE

3.1. Laste turvavarustuse kasutamise olulisus

Euroopa Liidu Transpordiohutuse Ameti andmetel hukkus liiklusdnnetuse tagajérjel 2007 aastal
Euroopa Liidus 1200 last, kellest poolte elud oleks saanud péddsta juhul, kui turvavarustuse
kasutamise tase oleks vorreldav Rootsiga, mis on eeskujuks kogu maailmale (600 Children...
2009). Rootsi eripdraks on kohustuslik selg sdidusuunas turvavarustuse kasutamine kuni lapse
kolmanda eluaastani. Rootsi on ka riik, kus vdeti esimesena kasutusele selg sdidusuunas
turvavarustus, ning positiivsed kogemused ulatuvad juba aastakiimnetesse (Nahum ja Melvin
2002).  Selliste tulemusteni joudmine voib osutuda vdga pikaajaliseks protsessiks, kuna
erinevates riikis on tihiskonna teadlikus ja majaduslik tase erinev. Kehv majanduslik olukord voib

olla iiheks pdhjuseks, miks ei soetata lapsele nduetekohane turvavarustus (Mock jt 2002).

Eesti lapsevanemate teadlikkus peegeldab riigis toimuvat: moistetakse, et turvavarustust tuleb
kasutada, kuid korrektse kasutamise olulisus jééb tahaplaanile. Riigi tasandil teostatakse kontrolli
turvavarustuse olemaosolule- seda teostab Politsei- ja Piirivalveamet ning tulemused on nédha
ametlikes aruannetes (Liikluskéitumise monitooring 2012). Turvavarustuse korrektse kasutamise
tulemuste kohta ametlikud andmed puuduvad ning ei ole teada sagedasemad vead, mida Eesti
lapsevanemad teevad. Puuduvad andmed voivad olla takistuseks, et 1dbi viia tdhusat ennetustood
mille abil saaks tosta lapsevanemate teadlikust turvavarustuse korrektse kasutamise olulisusest.

(Agran jt 2004; Liikluskditumise monitooring 2012).

Avariis toimuvat saab seletada koolis Opitud Newtoni kolme seaduse, energia jadvuse seaduse
ning energia ja t60 moiste abil. Newtoni [ seadus iitleb, et keha seisab paigal voi liikkuv keha
sdilitab oma liikumisseisundi muutumatuna kui kehale mojuvate viliste joudude summa on

vordne nulliga. Selle abil on voimalik seletada, miks on autoga sdites inimene taustsiisteemi
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suhtes paigal, sellist slisteemi kutsutakse inertsiaalsiisteemiks. Newtoni II seadus {itleb, et mojuv
joud on seda suurem mida rohkem mdjutatava keha liikkumine kiireneb voi aeglustub. Autoga
soites tdhendab see pidurdusteekonna olulisust- mida pikem on pidurdusteekond, mida suurem on
kokkupuute pind voi mida pikem on kokkupuuteaeg- seda viiksemad joud mojutavad reisijat.

Kokkupodrke korral muutub kineetiline energia teisteks energia vormideks, mis avarii olukorras
pohjustavad vigastusi. Vigastuste viltimiseks on vdimalik kasutada turvavarustust, mis suunab
autolt saadud jou turvahillile, mitte lapse kehale. Turvavarustus hoiab lapse paigal, mitte ei lase
modda auto salongi porkuda. Turvahilli digesti kasutamise korral muudetakse kokkupdrke aeg ja
pind maksimaalselt suureks, nii vihenevad lapsele mdjuvad joud. Selliselt suunatakse avariis
avalduvad joud turvavarustuse 160ke summutatavatesse kihtidesse, mitte lapse kehasse. Energia
iilekande kohaks on lapse selg, mis on tema tugevaim kehaosa. Lapse pea, kael ja keha liiguvad
iihtlaselt vastu seljatuge, mis takistav suurte pingete ja painudumiste tekkimist antud
kehapiirkondades. Turvarihmad aitavad kaitsta pehmeid kudesid, suunates joud sealt eemale
vastupidavamatesse piirkondadesse. Eelnevat arvesse vottes on oluline turvavarustuse korrektne
kasutamine, et turvavarustuse kaitsvad osad saaksid kohe modjuma hakata (Holberg jt 1997;

Nahum ja Melvin 2002).

Arvestades suuri joude, mis avariis mojuvad on oluline jdlgida tootjapoolseid kdolblik kuni
tadhtaegu, mis turvavarustusele antakse. Kdik materjalid kuluvad ning mingist hetkest kaob nende
kaitsevdime. Turvavarustuse kulumist mojutavad niiskus, temperatuur ja mehaanilised tegurid.
Neid aspekte peaksid arvestama inimesed, kes plaanivad soetada eelnevalt kasutuses olnud
turvavarustuse. Ohtu voivad tekitada mikromorad ja -kahjustused, mis on silmaga ndhtamatud

kuid vdhendavad oluliselt turvavarustuse kaitsevoimet. (Lapse ohutu... 2011).

Avariisse sattunud lapsed vajavad sageli haiglaravi, mis v3ib kujuneda véga pikaks ning tekitab
suuri kulusid Haigekassale. Lahtudes teistes riikides 1dbi viidud uuringutest, siis suur hulk lapsi
invaliidistub raskema avarii tagajirjel (lisa 1). Selline laps vajab edaspidises elus lisaks

haiglaravile veel taastusravi ja tihti ei saa ta elada tdisvdértuslikku elu (Liiklusdnnetustest

15



ithiskonnale.. 2012). Turvavarustuse korrektne kasutamine minimaliseerib Onnetusjuhtumite
tervisekahjustusi kuni 96% (Nahum ja Melvin 2002). Paraku levivad lapsevanemate seas mitmed
vadrarusaamad, nditeks Ameerikas ldbi viidud uuringutest selgus arvamus, et dnnetused juhtuvad
koigi teiste kuid mitte nende lastega ning usutakse ka turvavarustuse efektiivsust siis kui see on

ebakorrektselt kinnitatud (Nahum ja Melvin 2002; Braun jt 2005; Will 2005).

3.2. Laste turvavarustuse oigesti kasutamise olulisus

Turvahilli kasutamine voib tunduda esmapilgul viga lihtne, kuid isik, kes sellega varasemalt
kokku puutunud ei ole, ei pruugi teada olulisi niiannsse, mis vodivad turvalisuse ja ohutuse
seisukohalt olla véga tdhtsad. Turvahdlli kasutamisel tuleb aluseks vdtta tootjapoolne
kasutusjuhend, mis seab kriteeriumid ja juhised, et turvavarustuse kasutamise efektiivsus oleks
voimalikult maksimaalne. Tootja poolt ei ole lubatud turvavarustuse omavoliline parandamine,
ilmnenud vigade korral teeb vastava otsuse tootja. Oluline on kasutada originaalkatteid, kuna
need peavad vastama toodetele ja turvavarustusele kehtestatud nduetele (Euroopa Parlamendi...
2009). Tootjate poolt vélja antud kasutusjuhendist voib veel vilja lugeda viga tihtsa teadmise, et
last ei tohi turvahdlli jdtta pikaajaliselt tundideks, kuna see ei toeta imiku voi viikelapse

normaalset arengut (Maxi-Cosi... 2005; Regulation No... 2005).

Varasemad uuringud néitavad, et turvavarustuse vale kasutusega tduseb raskete vigastuste
osakaal. Koige rohkem tehakse vigu turvavarustuse paigaldamisel autosse. Enamasti on
probleemiks turvavarustuse liiga 16tv kinnitus. Vahel unustatakse turvavarustus kinnitada voi
kasutatakse vale turvarihma asetust. Harva on tdheldatud turvahéllide paigaldust ndoga
soidusuunas, mis on tdielikult keelatud (Simpson jt 2003; Agran jt 2004; Transportation... 2008).
Probleeme valmistab ka lapse kinnitamine turvahidlli. Enamasti ei kinnitata turvarihmasid
piisavalt tihedalt. Sageli pannakse laps turvahdlli paksude talveriietega, mis vidhendab oluliselt

turvalisust, kuna rihmad ei asetse piisavalt lapse keha ldhedal (Fehler bei... La.; Lesire jt 2007).
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Kanadas tehtud uuring niitab, et kasutatakse ka turvavarustust, mis on katkine, aegunud voi ei
vasta muul moel nouetele. Sellise turvavarustuse kasutamine tostab oluliselt avariis saadavate

vigastuste raskusastet (Transportation of... 2008).

Turvavarustuse vale paigutus ja ebakorrektne kinnitus mojutab oluliselt lapse ohutust
litklusonnetuse olukorras ( Will ja Geller 2003: Simpson jt 2003; Agran jt 2004; Lesire jt 2007;
Bulger jt 2008; 600 Child 2009). 2008. aastal 1dbi viidud kuni kolme aastaste laste
litklusdnnetuste juhtumite analiiiis néitab, et valesti kinnitatud (kasutati ainult horisontaalrihma)
turvahill ei kaitse last avarii olukorras. Ebakorrektse turvahalli kinnituse tagajérjel tekitati lapsele
raskeid peavigastusi ning reieluu murd (Gloyns ja Roberts 2008). Tabelis (lisa 1) on esitatud
katsete tulemused, milles imiteeriti reaalseid liikluses esinenud avariiolukordi. Kirjeldatud on
turvahilli paigaldamise voi lapse kinnitamisega seotud vigu ning nende tagajargedel tekkinud
vigastuste tosidust ja piirkonda, kuhu need vigastused tekivad. Tabelile on lisatud selgitav tabel,
kus kasutatakse AIS koodi (4bbreviated Injury Scale/ Liithendatud Vigastuste Skaala), mida
kasutatakse juba aastast 1969 anatoomiliste traumade hindamiseks (Nahum ja Melvin 2002;

Lesire jt 2007).

3.3. Laste turvavarustuse korrektne paigaldus ja kinnitamine

Laste turvavarustuse kasutamise vajalikkus hakkab muutuma mdistetavamaks ja lapsevanemad
soetavad endale turvavarustuse. Viimased Maanteecameti vaatlustulemused néiitavad, et ~ 95%
juhtudest kasutatakse mootosdidukis laste turvavarustust (Liikluskéitumise... 2012). Aastal 2005
labiviidud kontroll niitas turvavarustuse kasutamise sageduseks 50% (Liikluskditumise... 2011).
Analiitisides tulemusi vOib viita, et turvavarustuse kasutamissagedus on tdusutrendis, ehk
lapsevanemad on hakanud tosiselt suhtuma turvavarustuse tdhtsusesse. Puuduvad aga andmed
turvavarustuse korrektse kasutamise kohta. Eelnevad vaatlused keskenduvad turvavarustuse

olemasolule, kuid mitte selle korrektsele kasutamisele.
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Tegelikkuses ei ole vihem oluline turvavarustuse Oige paigaldamine ja kinnitamine
mootosoidukisse (Lesire jt 2007; Transportation of... 2008; Bulger jt 2008). Ndiiteks Saksamaal
1abi viidud analiilisidest selgus, et auto turvarihma pinguldamata jitmine viis laste raskete
peavigastusteni (Langwieder jt 1999). 0 kuni 0+ grupi laste turvavarustust on mootorsdidukisse
voimalik kinnitada kolmel viisil: auto kolmepunkti turvavodga, auto turvavooga kinnitatav alus
EasyBase (turvasiisteem turvahilli kinnitamiseks autosse, auto turvavoo abil) ja ISOfix kinnitus
(turvasiisteem lapse kinnitamiseks autosse, sisaldab kahte kinnituspunkti sdidukil, kahte
kinnituspunkti lapse turvavarustusel ning tugijalga) (Transportation of... 2008; Seat- belts... 2009,
URO Euroopa... 2014). Auto kolmepunkti turvavéd kinnitus ei ndua kasutajalt lisaseadmeid ega
-kulutusi. Turvavarustus kinnitatakse auto standartvarustuses oleva turvavooga. Juhend selleks
asub turvahillil ndhtavas kohas. Alus FEasyBase on moeldud turvavarustuse mugavamaks
paigaldamiseks. EasyBase on vdimalik kinnitada auto kolmepunkti v&i kahepunkti turvavooga,
selle mddrab paika kasutusjuhend. Antud alus kinnitatakse autosse turvavooga, lapse
turvavarustus haakub sellele fiksaatoritega. EasyBase vihendab vale paigutuse vdimalust, kuna
see kinnitatakse stabiilselt autosse. Oluline on turvavarustuse soetamisel uurida tootjalt voi
kauplusest, kas antud turvavarustus voimaldab EasyBase voi ISOfix alusele kinnitamist kinnitust.
ISOfix kinnitus on mugavaim ja turvaliseim. Antud siisteem on loodud turvavarustuse valesti
kinnitamise minimeerimiseks. /SOfix kinnitatakse autosse haakuvate fiksaatorite abil, sellisel
juhul jaab dra turvavodga kinnitamine, mis tekitab kasutajatel raskuseid. Selliste jareldusteni jouti
juba 1999 aastal 14bi viidud uuringus (Langwieder jt 1999), kus tehti ettepanek muuta ISOfix
kinnitused kohustuslikuks. Reaalses elus on selleni hakatud joudma alles 2013 aastal, kui hakkas

kehtima uus mairus UNR 129 (Langwieder jt 1999; Lapse ohutu...2011).

Tuginedes Kanadas Ildbi viidud uuringule on sagedasemateks turvavarustuse kasutamise
vigadeks: turvavod pinguldamata jdtmine, turvarihmade liiga 16tv kinnitus, Ohkpadi ei ole
deaktiveeritud, vale nurga all paigaldatud turvahill, turvarihmade vale korgus, vananenud,
kahjustatud ja praaktoodete kasutamine ning viga lapse kinnitamisel turvavarustusse

(Transportation of... 2008). Lesire 1dbi viidud katsetest selgub, et suureks ohuallikaks turvahilli
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kasutamisel on paksud talveriided. Eriti kujutab see ohtu pohjamaa riikides, kuhu alla kuulub ka
Eesti. Paksud talveriided takistavad turvarihmade oOiget asetust imiku kehast, mis voib
pohjustada avarii olukorras imiku voi viikelapse turvahillist rihmade vahelt vélja libisemise
Sellise olukorra tingib avariis rihmadele mdjuv rohk, mille tagajérjel talveriided surutakse jouga
kokku ning tekib ruum lapse libisemiseks. Libisemisele aitab kaasa turvahélli seljatoe kaldenurga
muut. Kdige koosmdjul voib laps porkuda peaga vastu armatuurlauda voi eesistuja seljatuge,
mille tagajirjeks on rasked pea-, kaela-, ja selgroovigastused (Nahum ja Melvin 2002; Lesire jt
2007). Paraku antud ohuga ei arvesta ka Eesti turvavarustuse edasimiiiijad, kes enda toodete

reklaamis propageerivad turvahillide kasutamist koos talveriietega (Maxi-Cosi CabrioFix i.a.).

Kdige turvalisem koht 0 kuni 3 aastasele lapsele on auto tagumine keskmine istekoht, sest jadb
voimalikult kaugele kokkuporke kohast molemalt kiiljelt ning laupkokkupdrke korral véheneb
risk eespingi seljatoelt saadavateks vigastusteks (Howard jt 2003; Kallan jt 2007). Selline
paigutus vihendab vigastuste voimalust 43% (Kallan jt 2007). Turvahilli korrektne paigaldus on
asetada see 30 kuni 45 kraadise nurga alla, kaitsmaks lapse pead ja kaela. Selline asetus hoiab
vastsiindinu pead rinnale vajumast. Lapse kasvades tuleb kaldenurka vihendada kuni 30 kraadini
tostmaks selle kaitse efektiivsust avarii korral (Nahum ja Melvin 2002). Turvahélli on keelatud
kasutada aktiivse ohkpadja korral, avarii olukorras avaneb see suurel kiirusel ja tugeva jouga, mis
pohjustab imikule voi viikelapsele raskeid vigastusi. Turvahill peab autos olema vdimalikult
litkumatult ja maksimaalselt fikseeritud, lubatud on istme seljatoe vastas oleva turvavarustuse osa
litkkumine kiiljelt kiiljele kuni 2,5cm. Turvahilli rihmad peavad olema oigel korgusel, korrektne
rihmade paigutus on Olgade kdrgusel. Rihmad peavad olema maksimaalselt vastu imiku voi

véikelapse keha, rihma ja rangluu vahele vdib mahtuda maksimaalselt {iks sorm (Transportation

of... 2008).
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3.4. Turvahilli kasutamine muudel eesmérkidel peale autos séitmise

Tanapdeva mugav ja kiire elutempo on muutnud populaarseks vdimaluse turvahélli kasutamiseks
viljaspool autot. Juba turvahilli soetamisel poes propageeritakse selle lisafunktsioone. Voimalus
on soetada komplektina vanker ja turvahill, kus vajadusel saab vankri osa asendada turvahélliga.
See annab hea vdimaluse mugavalt last transportida niiteks poes ja arsti juures. Turvahilli
peamiseks iilesandeks on vilistada laste vigastusi ja surmasid mootorsdidukite kokkuporkel, kuid
paraku selle lisafunktsioonid tekitavad tdiendavaid ohukohti ja suurendavad valesti kasutamise
riski. Aastatel 2003-2007 1dbi viidud vidikelaste meditsiiniandmete analiiiisist selgus, et suurimaks
ohuks 86% juhtudest osutus imiku voi védikelapse kukkumine turvahélliga korgemalt pinnalt.
Sagedasemad kukkumised olid ostukérudelt, laudadelt ja toolidelt. Pdohiliselt tekitati sellega
imikule voi1 véikelapsele pea- ja kaelavigastusi. 64,8 % kukkumistest ei olnud laps turvahilli
korrektselt rihmadega kinnitatud (Parikh ja Wilson 2010; Shintal jt 2010). Lapse turvahilli
kasutamine magamiskohana tekitab olukorra, kus laps viibib talle ebasobivas asendis pikemat
aega kui tootjad seda lubavad. Selline asend voib soodustada imikute &kksurma, kuna
hingamisteed voivad olla kinni surutud. Lisaks hoitakse last turvahéllis paksude riietega poes
kandmise ajal, mis vOib pohjustada lapse iilekuumenemise ning viia traagiliste tagajargedeni.

(Adams jt 2009).
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4. METOODIKA

4.1. Rakendusuuring

Kéesolev uurimistdod on empiiriline ning on osa rakendusuuringust ,,Autos kasutatava laste
turvavarustuse kasutamine Eestis®, mida viiakse 1dbi koosto6s Maanteaametiga, sellega seoses on
t00 kaasjuhendajaks Maanteeameti liikluskasvatuse talitluse juhtivspetsialist Kai Kuuspalu.
Rakendusuuringule on planeeritud viis iiksteisele jargnevat etappi 10putddde ja projektidena. Idee
autor on Elen Pabo ja temalt tuli ka sisend rakendusuuringu ldbiviimiseks. Ankeedid koostati
koostods Maanteeameti ja Tartu Tervishoiu Korgkooliga. Uuringuga tegelesid mdlemad t6o

autorid.

Kéesolev t66 on koostatud pilootuuringuna, selle tottu planeeris esialgselt t66 autor valimi liiga
suureks (100 inimest) ja selleni ei suudetud jouda. Lahenduseks moodustati esialgsele juurde veel
kaks valimigruppi, kes on seotud 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse kasutamisega. Vottes aluseks
varasemad uuringud otsustati iihte valimit uurida vaatluse ja intervjuu kaudu, mis on
ressurssimahukam, kuid annab tdpsemaid tulemusi. Sellest etapist kaasati t60sse teine autor,

kellega koost6ds otsiti uuritavaid, materjale, tehti statistikat ning kirjutati t66 valmis.

Rasedate valimit planeeriti kiisitleda ankeedi abil, kuid antud sihtgrupini joudmine osutustoo
kdigus oodatust raskemaks. Esialgselt planeeriti kiisitleda 30 rasedat, kuid uuringu kéigus antud
sihtgrupini otseselt jouda ei Onnestunud ning autorit otsustasid kiisitluse ldbi viia
internetikeskkonas. Rasedate uurimise eesmirgiks oli teada saada kuidas ja millistest allikatest
hangitakse informatsiooni turvavarustuse kohta, milliste kriteeriumite alusel valitakse
turvavarustust ja millised on tulevaste vanemate teoreetilised teadmised turvavarustuse
kasutamisest. Rasedaid kiisitleti connect.ee keskkonnas ajavahemikul 26.03.2014 kuni
30.03.2014 ning kiisimustikku levitati perekool.ee ja facebook. com keskkonnas. Antud

valimigrupp osutus kdige suuremaks, kuid oluline on arvestada internetikiisimustiku ohtudega,
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milleks on inimeste vdhene keskendumine ning lisaks puudub teadmine, kas kdik vastajad

kuulusid sihtgruppi.

Asjasiinnitanuid kiisitleti Louna-Eesti Haigla siinnitusjirgses osakonnas, kuna see oli viiest
stinnitusmajast ainus, mis ndustus uuringus osalema. Esialgselt planeeriti kiisitlus ldbi viia
mitmes siinnitusmajas, kuid koostodks oli valmis ainult {iks. Uuringus osalemist pakuti veel SA
Tartu Ulikooli Kliinikule, Pdhja Tallina Regionaalhaiglale, Ida-Tallinna Keskhaiglale ja Pdlva
haiglale. Kiisimustik viidi kohale 16putd6 autori poolt ning majasisese jagamise ja kogumisega
tegeles haigla todtaja perioodil 17.12.13-04.02.2014. Asjasiinnitanuid uuriti eesmirgiga teada
saada kuidas valmistuti turvavarustuse kasutamiseks ja milliste kriteeriumite alusel valik tehti.
Lisaks uuriti millistest allikatest informatsiooni koguti ja millised on nende teoreetilised
teadmised turvavarustuse kasutamise kohta. Antud valimigrupp jdi valimi tundlikkuse tottu

véiksearvuliseks.

Antud uurimustd0s kasutati lapsevanemate uurimisel intervjueerimist ja kohtvaatlust, mis seisnes
vanemate intervjuu ja reaalse turvavarustuse kasutamise vaatlusel ning vajadusel juhendati
lapsevanemaid turvavarustust digesti kasutama. Uhele intervjuule kuluv aeg oli ligikaudu 40
minutit. Planeeritud valimi suuruseks oli 30 inimest. Lapsevanemaid kiisitleti Tartu linna
suuremate kaubanduskeskuste parklates (Lounakeskus ja Eeden), MTU Onnemaa Perekoolis ja
tuttavate hulgas ajavahemikul veebruar kuni aprill 2014. aastal. Lapsevanemaid intervjueeriti
ankeedi alusel ning viidi ldbi vaatlus, mis sisaldas turvahdlli kinnitamise ja kasutamise analiiiisi.
Fikseeriti kasutamisel tehtavad vead. Vajadusel vanemaid instrueeriti turvavarustuse oOige
kasutamise kohta. Lapsevanemaid uuriti eesmérgiga teada saada milliste kriteeriumite alusel
valiti turvavarustust ning kuidas seda reaalselt kasutatakse ja kas esineb probleeme ja vigu.
Sooviti teada saada kuidas lapsevanemad hindavad usaldusviirse informatsiooni kittesaadavust.
Lapsevanemate uurimisel ldhtuti Uus-Meremaa 2003 aastal 1dbi viidud uurimusest, kus uuriti
laste turvavarustuse kasutamist ja kasutamisega kaasnevaid takistusi. Antud artikli metodoloogia

seisnes lldvaatlusel; intervjueerimisel ja pohjalikul kohtvaatlusel; anketeerimisel ja kdoikide
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nende tulemusena valiti vdlja fookusgrupp uuritavaid. Tulemustestest selgus, et efektiivsem ja

tulemuslikum meetod oli vaatlus ja intervjuu koos (Simpson jt 2003).

Koostatud on kaks erinevat ankeeti vastavalt sihtgrupi erisustele (Lisa 2,3). Ankeedid on
suhteliselt sarnased, kuid erinevad sihtgrupi eripirast. Rasedate ja dsjasiinnitanute ankeedid olid
analoogsed, erinevus seisnes kiisimuste ajalises vormingus. Lapsevanemate ankeet sisaldab
vaatlust ja selle tulemuste fikseerimist, mis rasedate ja &sjaslinnitanute ankeetides olid esitatud
testkiisimustena. Uuringu kéigus ei kiisitud delikaatseid isikuandmeid ning see oli anoniitimne ja
vastamine vabatahtlik. Tédidetud ankeete siilitatakse Tartu Tervishoiu Korgkoolis tulevaste

uuringute tarbeks.
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5. UURIMISTULEMUSED

5.1. Rasedate valimigrupi tulemused

Rasedate ankeete koguti 108 ning vastajate vanuseline jaotus on esitatud joonis 2. 44% (48)
vastanutest siinnib perre teine laps, esimest last ootavad 34% (37) ning kolmandat vdi enamat 18
% (19). 4% (4) vastanutest ootavad oma perekonda mitmikuid. Informatsiooni enne turvahilli
soetamist hangivad rasedad peamiselt internetist 40%, 20% saab informatsiooni pereliikmetelt ja
tuttavatelt ning 15% poordub selleks klienditeenindajate poole. Maanteeameti kaudu saab

informatsiooni 4%, 3% rasedatest vastanutest ei pidanud antud teemat oluliseks.
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Joonis 2. Rasedate vanuseline jaotus

Turvavarustuse valiku tegemisel arvestatakse turvatestide tulemusi 29%, nduandeid 21%, hinda
14% ja vidlimust 13 %. Muude faktorite nagu eelmisest lapsest alles jddnud turvahélli voi
tutvusringkonnast saadud turvavarustuse kasutamise vOimalust kasutab vastavalt 7% ja 4%,

korduvkasutusest osta plaanib 8 % vastajatest. Véljaspool autot plaanib turvahélli kasutada 76%,
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neist 60% poes kandmiseks, 3% lapse lamamistoolina, 1% lapse magamiskohana ja 6 % sai

vastuseks muu, millele toodi selgituseks lapse kandmist rongis, bussis ning arsti kiilastamisel.

Rasedate ankeetidest tuleb vilja, et kdige turvalisemaks kohaks autos peetakse turvahilli asetust
tagaistmel juhiga diagonaalis 43%, sellele jargneb juhi tagaiste 30%, tagumisel istmel keskel
18% ja 10 % vastanutest arvab, et selleks on esiiste juhul kui dhkpadi on viljaliilitatud reziimil.
Turvahilli kasutamise alustamisel peab kasutusjuhendi lugemist oluliseks 37% (65), iildse ei loe
seda 15% (26) ning tuuakse pdhjenduseks varasem kokkupuude turvahillidega voi lihtsalt
teadmised selle kasutamise kohta. Rasedate seas on mairgata otsest seost laste arvu ja

kasutusjuhendi mitte lugemise vahel (joonis 3).
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Joonis 3. Laste arv ja kasutusjuhendi mitte lugemine (rasedad)

Kiisimusele lapse kinnitamise kohta rihmadega vastas 99% (107) rasedatest digesti, 1% (1) eksis
ja vastas, et turvarihmad ei peagi kinnitatud olema. Pildikiisimusele turvahélli kinnitamise kohta
autosse vastas Oigesti 72% vastanutest, 27% esines vigu ning 1% (1) vastanu peab 0Oigeks

kinnitamiseks ndoga sdidusuunas kinnitust.
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Leiti seos (p= 0,03) rasedate valimigrupis laste arvu ja teoreetiliste teadmiste vahel. Laste arvuga
tousis Oigete vastuste osakaal. Valede vastuste osakaal langes laste arvu kasvuga, kuid
kolmelapseliste perede valede vastuste osakaal oli suurem kui kahelapselistel. Selliseid tulemusi
on voimalik pdhjendada kasutusjuhendi lugemisega, kuna kahe ja kolmelapselised pered loevad

kasutusjuhendit vahem kui {ihelapselised (joonis 4).
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Joonis 4. Laste arvu ning digete ja valede vastuste osakaal (rasedad).

26



5.2. Asjasiinnitanute valimigrupi tulemused

Asjasiinntanute ankeete koguti 28, vastajate vanuseline jaotus on esitatud joonis 5. Vastanutest
71% (20) olid emad, 14% (4) isad ja koos vastas 14% (4). Esmasiinnitajaid oli vastanutest 39%
(11), teise lapse stinnitajaid vastas 32% (9) ja kolmanda lapse siinnitajaid oli 29% (8).
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Joonis 5. Asjasiinnitanute ankeetidele vastanute vanuseline jaotus

Stinnitusmajast koju viimiseks kasutas 71 % (20) vastajatest isiklikku sdiduvahendit. Sellele
jirgnes sdbra voi tuttava abi 29% (8). Uhistranspordi, takso ja jalgsi koju minemist ei kasutanud
iikski vastaja. 93% (26) vastanutest kasutas imiku koju viimiseks turvahilli, kahel ankeedil jéi

antud lahter vastamata. Vastatud ankeetides olid kdik vastajad valinud imiku turvaliseks

sOidutamiseks turvahalli

Enne turvahilli soetamist, hangiti kdige enam 57% (16) infot tuttavatelt ja sdpradelt. 39% (11)
vastajat otsis vajalikku informatsiooni internetist, eestikeelsetest allikatest. 18 % inimestest
hankis ostuinfo poest voi meediast (tv, raadio, ajalehest). 11 % vastanutest hankis infot internetis
voorkeelsetest allikatest vo1 Maanteeametist. Arsti ja &mmaemanda kéest said vajalikku teavet

7% (2). Uldse ei tegelenud antud teemaga 11 % (3).
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Turvahilli valik tehti peamiselt turvatestide (11%), vilimuse (11%), hinna (7%) ning nduannete
ja soovituste pdhjal (21%). 46 % vastanutest oli turvahéll varasemalt olemas vo0i sai selle tuttavalt

voi perelitkmelt (29%). Ligikaudu 11% vastanutest otsustas kasutatud turvhélli kasuks, neist 7%

tuli selline valik hinna ja 4% elustiili kaalutlusel.

Viljaspool autot on plaanis kasutada turvahélli poes (54%), lapse magamisalusena (11%) ja
lamamistoolina (7%). 39 % vastanutest ei plaani turvahélli kasutamist viljaspool mootorsdidukit.
Turvaliseimaks kohaks sdiduautos peeti juhiga diagonaalis asetsevat tagumist istekohta (61%),

sellele jargnes juhi taga asetsev iste (18%). Esiistet pidas koige turvalisemaks 14% vastanutest.
Taga keskel 7%.

Laste arvust soltuvalt loeb juhendit kodige enam esimese lapse siinnitanu, sellele jargneb

kolmanda lapse siinnitanu, kdige vidhem podrab kasutusjuhendile tdhelepanu teise lapse siinnitaja
(joonis 6).
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Joonis 6. Laste arv ja kasutusjuhendi mitte lugemine (&sjasiinnitanud)

Ankeedis olevale piltkiisimusele lapse rihmadega kinnitamisest turvahélli vastas digesti 93 %,

kahel ankeedil oli antud vastus vastamata jadnud. Teadmaks kuidas lapsevanemad moistavad
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turvahéllil tootjapoolset joonisega varustatud kinnitusjuhendit, esitati piltkiisimus viie erineva
kinnitusviisiga, millest liks oli dige. Antud kiisimusele vastas digesti 79%, valedest vastustest oli
enim valitud diagonaalrihma ja horisontaalrihma vahetusse ldinud asetus (29%). 11% valiti
oigeks kinnituseks nidoga sdidusuunas olev pilt ning 7 % arvas, et turvahilli kinnitamine ei ole

oluline.

Ankeedis olevate teadmist kontrollivate kiisimuste abil selgitati vilja dsjasiinnitanute teoreetilised
teadmised laste turvavarustuse kohta. Leiti seos (p=0,002) laste arvu ja teoreetiliste teadmiste

vahel. Esimese ja kolmanda lapse saanud vanemate teadmised on paremad kui teise lapse

stinnitanutel (joonis 7).
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Joonis 7. Laste arvu ning digete ja valede vastuste osakaal (dsjasiinnitanud)
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5.3. 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse kasutajate valimigrupi tulemused

Intervjuus pluss vaatluses oli ndus olema 12 0 kuni 0+ grupi turvavarustsue kasutajat (edaspidi
lapsevanemad), vanuseline jaotus esitatud joonis 8. Vastanutest 83% (10) ema, 8% (1) isa ja 8%
(1) paar. Enamus (58%) vastajatest kuulus vanusegruppi 31-40 eluaastat, 33% olid 21-30 ja 8%
kuni 20 aastased. Vastajatest 42% (5) oli peres iiks-, 25% (3) kaks- ja 33% (4) kolm last.
Lapsevanemad hankisid turvavarustusega seotud infot peamiselt 42% (5) interneti eestikeelsetest
allikatest, sellele jargnes 33% (4) interneti vOorkeelsetest allikatest ning sopradelt ja tuttavatelt.
Ainult 8% (1) vastajatest piiiidsid informatsiooni hankida Maanteeametist ja ajakirjadest,
ajalehtedest. Poodidesse podrdus 25% (2) kiisitletutest. Oluliseimaks nditajaks turvahdlli valikul
peeti 42% (5) mugavust, teise kriteeriumina 25% (3) jélgisid lapsevanemad hinda, 17% (2)
juhtudest tehti valik turvatestide, nduannete, taaskasutuse ja elustiili kaalutlustel voi saadi hoopis
tasuta sopradelt, tuttavatelt. Viljaspool autot kasutatakse kdige enam 67% (8) turvahilli lapse

kandmiseks poes ning 17 % (2) lapse so6tmistoolina. 17% (2) ei kasutagi turvahélli vdljaspool

mootorsdidukit.
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Joonis 8. 0 kuni 0+ grupi turvavarustuse kasutajate vanuseline jaotus

Vaatlustulemustest selgus, et 75% kasutajatest esines turvahilli kasutamisel vigu. Uhel juhul ei

olnud turvahill autosse korrektselt rihmadega kinnitatud, teisel juhul kasutati turvatooli, mida
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oleks voinud kinnitada selg sdidusuunas, kuid autos asetses see ndoga sdidusuunas. 75%
kasutajatest olid lapse turvahilli asetanud paksude talveriietega. 25% (3) olid laps kinnitatud
korrektselt.

Koige turvalisemaks 83% (10) turvahélli kohaks mootorsdidukis peeti tagaistme asukohta juhiga
diagonaalis, 17 % (2) lapsevanematest arvas, et selleks on esiiste, kordagi ei margitud turvaliseks
asukohaks tagumist keskmist ja juhi taga olevat istet. Kasutusjuhendi pdhjalikku lugemist pidas
oluliseks 58 % (7) vastanutest, 17% (2) ei lugenud kasutusjuhendit iildse, kuna on turvahilliga

varasemalt kokku puutunud.

5.4 Valimigruppide vordlus

Jargnevalt on joonisel 9. esitatud koondandmed antud uurimist6ds osalenud isikute vanuselusest

jaotusest. Selgelt on mérgata, et peamine sihtgrupp jai vanusevahemikku 21-40 eluaastat.
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Joonis 9. Vastanute vanuseline jaotus

Kdige enam otsitakse informatsiooni (joonis 10) laste turvavarustuse kohta sdpradelt ja tuttavatelt
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ning interneti

eestikeelsetest allikatest.

Selline trend oli

koigi  kolmel valimigrupil.

Asjasiinnitanud mérkisid dra, et piiiiavad leida infot ka #mmaemandalt voi arstilt, selle kdrval

lapsevanemad ei kasuta sellist voimalust vaid eelistab infoni jouda iseseisvalt.
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Joonis 10. Turvavarustuse alase informatsiooni hankimise allikad (rasedad, &dsjasiinnitanud,

lapsevanemad).
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Joonis 11. Turvavarustuse soetamise kriteeriumid (rasedad, dsjastinnitanud, lapsevanemad)

Turvahilli hankimisel uurivad rasedad turvateste ja tuttavate ja sOprade noduandeid ning

siinnitanud kasutavad varasemalt soetatud turvavarustust ning arvestavad samuti tuttavate ja

sOprade arvamust. Madal populaarsus on turvavarustuse soetamisel jarelturult, kuid kasutatud
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turvahéllid l1dhevad kéiku eelnevatest lastest ja saades pereliikmetelt. Lapsevanemad podravad

enim téhelepanu hinnale ja kdige vihem teevad valikuid valimuse pdhjal (joonis 11).
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Joonis 12. Vastajate arvamus turvaliseimast turvavarustuse asukohast autos (rasedad,

dsjastinnitanud, lapsevanemad).

Turvaliseimaks kohaks autos peetakse tagumist juhiga diagonaalis olevat istet. Rasedate ja

dsjasiinnitanute seos peetakse turvaliseks ka juhi taga olevat asukohta, kuid lapsevanemate grupis

antud koht kasutust ei leidnud (joonis 12).
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Joonis 13. Kasutusjuhendi lugemine (rasedad, dsjasiinnitanud, lapsevanemad).
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Kasutusjuhendi lugemist pidas oluliseks kodige enam lapsevanemate valimigrupp. Rasedad ja
dsjastinnitanud loevad kasutusjuhendit tihti siis, kui tekib kasutamisel probleeme. Vajaduse
tekkimisel on ndus kdik grupid kasutusjuhendit {ile lugema (joonis 13).

Ankeedis sisaldus avatud kiisimus plaanitava turvavarustuse kasutamise kohta. Vastajad olid
lisanud plaanitava turvavarustuse juurde ka kinnitusaluste EasyBase ja ISOfix kasutamise, mis on

vilja toodud joonisel 14. Kinnitusalust eelistavad kasutada vastajad, kelle peres on kaks ja enam
last (joonis 15).
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Joonis 15. Laste arv peres ja kinnitusaluste kasutamine (rasedad, dsjasiinnitanud, lapsevanemad)
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Joonis 16. Turvahilli kasutamine viljaspool autot (rasedad, dsjasiinnitanud, lapsevanemad)

Kodige enam plaanitakse kasutada voi kasutatakse turvahilli véljaspool autot poes lapse

kandmiseks. Kdigis valimigruppides vastas selliselt iile 50% vastanutest (joonis 16).
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6. ARUTELU

Turvavarustuse kasutamine on Eestis kohustuslik ja seda reguleerib Liiklusseadus (Liiklusseadus
2011). Selle nduetele vastavust reguleerivad rahvusvahelised méddrused. Eestis kuulub antud
valdkond Maanteeameti padevusse ning kasutamise jarelvalvet teostab Politsei- ja Piirivalveamet.
Maanteeamet tegeleb laste turvavarustuse teemaga erinevate strateegiate ning liiklusohtus-
programmide raames. Vilja on antud infovoldikuid, dppevideosid ja korraldatud teabepievi.
Rahvusvahelisel tasandil on laste turvavarustuse teemaga hakatud itha enam tegelema, seda
nditavad rohked uuringud ja statistika analiiisid. Vidlja on antud erinevaid
likklusohutusporgrammide  koostamise  juhendeid ja  edukaid  nditeid  (Parimad
Liiklusohutusmeetmed 2010; Teavituskampaaniad liiklusohutusest 2010). Uuringute tulemused
niitavad iihtset trendi, mida rohkem riik enda seaduste ja ennetustegevusega antud valdkonnale

panustab, seda paremad on liiklus- ja meditsiinistatistikad (Will 2005).

Ankeetide tulemustest selgub, et turvavarustuse alased teoreetilised teadmised on head. Rasedate
(p=0,03) ja dsjasiinnitajate (p=0,002) osas on mairgata teadlikkuse tOusu seost laste arvuga.
Selline tulemus viitab praktilise kogemuse olulisusele. Esines lapsevanemaid, kes loevad
turvahélli kasutusjuhendit osaliselt v3i probleemide tekkimisel, paraku oli ka uuritavaid, kes ei
loe kasutusjuhendit iildse. Samas on see ainus viis kuidas tundma Oppida enda lapse isiklikku
turvavarustust, kuna erinevate tootjate kasutustingimused vodivad oluliselt erineda. Uuringus
esitatud piltkiisimustes selgus, et lapsevanemad ei oska turvahéllil olevat kasutusjuhendit
tdlgendada. Sarnaste jireldusteni jouti ka Ameerika Uhendriikides 2004 aastal libi viidud
uuringus, milles tdheldati, et kasutusjuhendid on lapsevanemate jaoks liiga keerulised (Agran jt
2004). Vaatluse tulemused niitavad, et praktikas digesti kasutajate osakaal on madal (25%).
Erinevused valimigruppide vahel vdivad olla tingitud erinevatest andmekogumismeetoditest.
Reaalsed vaatlustulemused annavad tipsemat iilevaadet. Sarnasele jdreldusele jouti ka 2003
aastal Uus-Meremaal 1dbi viidud uuringus, kus jéreldati koige efektiivsemaks ja tdpsemaks
andmete kogumise meetodiks vaatlust (Simpson jt 2003). Edaspidiste uurimistodde 1dbiviimisel

voiks rohkem kasutada reaalseid vaatluseid ja selle kédigus vajadusel instrueerida lapsevanemaid
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turvavarust korrektselt kasutama.

Turvavarustuse soetamisel ldhtuti peamiselt sdprade ja tuttavate kogemustest ning hangiti
informatsiooni internetist, eelistatult eestikeelsetest allikatest. Eelnevalt kasutatud turvavarustus
parines kas sOpradelt ja tuttavatelt voi oli see varasemast juba olemas. Kodige rohkem kasutatud
turvavarustuse kasutajaid oli dsjaslinnitanute valimigrupis, mida vO0ib seostad védhese
kasutusjuhendi lugemisega. Kasutatud turvavarustusel on sageli kulunud kasutusjoonis ja puudub
kasutusjuhend. Samas on kasutatud turvavarustuse kontrollimine Eestis keeruline, kuna antud
kontrolli digus on ainult tootjatel (Maxi-Cosi Citi 2005). Turvavarustuse kittesaadavust Eestis
voib pidada heaks, kuid puuduvad andmed, kas selle hind on koigile sobiv, mis voib oluliselt
mojutada nduetekohase turvavarustuse soetamist (Mock jt 2002). Antud uurimistods ldhtuti
turvavarustuse kasutamisel seadusandluses esitatud nduetest. Antud uurimistods ei uuritud
vanemate teadmisi, mis puudutavad seda, miks nad turvavarustust iildse kasutavad, kuid
tulevikus oleks see véga oluline. Sellest tulenevalt ei ole voimalik leida seoseid teadmiste ja
oskuste vahel. Parema ennetustdd ja koolitamise 1dbiviimiseks oleks vdga oluline antud teemat
pohjalikult uurida. Ennetustdd kdigus on oluline pdhjalik seletus, miks turvavarustus vananeb,
muutub kasutuskolbmatuks ja millised ohud sellega kaasnevad. Pohjalikumalt ja arusaadavamalt

tuleks seletada avariis toimuvat ning kuidas turvavarustus kaitseb last.

Ankeetide analiiiisil selgus, et vastajad ei leia piisavat usaldusvéirset eestikeelset teavet. Sooviti,
et oleks vastavasisulisi koolitusi, kus oleks voimalik omandada praktilisi oskuseid turvavarustuse
Oigesti kasutamise kohta. Praktiliste oskuste omandamine aitaks kaasa turvavarustuse korrektse
kasutamise tdusule ning seda niditavad ka ldbiviidud uuringud (Agran jt 2004 ). Ennetustdo
labiviimisel tuleb aluseks votta rahvusvahelised kogemused ja edukalt 1&bi viidud kampaaniad
(Parimad Liiklusohutusmeetmed 2010; Teavituskampaaniad liiklusohutusest 2010). Tehti
ettepanekuid, et turvavarustuse alane teave oleks kéttesaadav juba raseduse ajal, ammaemandat
vOi arsti kiilastades. Esines vastajaid, kelleni joudis vajalik infotmatsiooni alles siinnitusmajas,

ajal millal laps oli juba siindinud ning esmane turvavarustus soetatud. Autorid teevad ettepaneku
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vastava informatsiooni ja koolituste edastamisega tegeleda juba perekoolides ja &mmaemandate
vastuvotul. Stinnitusmajade juures voiks olla inimene, kes ndustab vérskeid lapsevanemaid

turvavarustuse kasutamise alal.

Kéesoleva uuringu tulemusena selgus, et 0 kuni 0+ grupi laste turvavarustuse hulgast eelistatakse
Eestis kasutada turvahdlli. Ainult {ihel uuritaval oli kasutusel 0+ gruppi kuuluv turvatool, kuid
esmaseks turvavarustuseks oli eelnevalt kasutuses turvahidll. Turvahilli ISOfix vdi EasyBase
alusel kasutati vdhe. Teades, et alused aitavad viltida valesti kinnitamist autosse (Langwieder jt
1999), voiks edasised uuringud vilja selgitada, mis on peamised takistused aluste kasutamisel.
Vottes arvesse, et 2013. aastast hakkas kehtima uus méaérus, mis teeb /SOfix kinnituse olemasolu
kohustuslikuks, tuleks teha teavitustood, et tulevikus oldaks valmis antud nduetega arvestama.
Kuna ISOfix kinnituseks peab olema ka valmidus kasutatavas sdiduautos, siis on véga oluline
kasutada dra iileminekuperioodi, kui kehtivad paralleelselt midrused ECE R44/04 ja ECE R 129.
See annab inimestele vOimaluse harjuda uue méédrusega ja teha vastavaid ettevalmistusi

tulevikuks.

Turvahilli paigaldamisel autosse peavad vastajad koige ohutumaks kohaks tagumist, juhiga
diagonaalselt asetsevat istekohta. Samas uuringud nditavad, et statistiliselt on kdige ohutumaks
turvavarustuse asukohaks autos tagumine keskmine iste (Howard jt 2003; Kallan jt 2007). Eesti
Maanteeameti poolt vilja antud infovoldikus soovitatakse last kinnitada tagumisele istmele, kuid

ei ole tdpsustatud asukohta (Lapse ohutu... 2011).

Peamiseks veaks, 0 kuni 0+ grupi turvavarutuse kasutajate hulgas, mis antud uurimist66 kdigus
leiti, oli lapse asetamine turvahélli paksude talveriietega. Selline olukord takistab turvarihmade
korrektset kinnitamist. Vadrarusaamad vdivad saada alguse juba turvahélli soetamisel poest, kuna
voib leida edasimiitijaid, kes levitavad véérinformatsiooni nagu oleks talveriided turvahillis
lubatud (Maxi-Cosi CabrioFix i.a.). Arvestades Eesti klimaatilisi tingimusi, on védga oluline

antud teemaga koheselt tegeleda ja informeerida sellest nii lapsevanemaid kui ka poemiiiijaid.
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Olukorra lahenduseks on tootjad vilja todtanud spetsiaalsed turvahillide soojakotid (Maxi-Cosi
CabrioFix i.a.). Lapsevanemate valimigrupis tehti ettepanek, et soojakotid voiksid kuuluda

turvahilli standarvarustusse nagu vastsiindinu lisad seda on.

Populaarsust kogub turvavarustuse kasutamine viljaspool autot, nditeks lapse kandmiseks poes,
kiilas voi arsti juures. Antud uurimistodst selgus, et sellist voimalust kasutab voi plaanib kasutada
iile poole kiisitletutest. Mitmed uuringud niitavad, et lisafunktsioonidega kaasnevad ka riskid
(Parikh ja Wilson 2010; Shintal jt 2010). Kdige sagedasematest ohtudeks on laste kukkumised
kdrgemalt pinnalt. Véljaspool autot turvavarustuse kasutamisel ei pea lapsevanemad oluliseks
turvarthmade kinnitamist, mis suurendab oluliselt lapse turvahillist vélja kukkumise voi
libisemise ohtu. Lisaks kdigele ei mdju lapse pikaajaline turvahéllis hoidmine hésti tema
fiitisilisele arengule ning suurendab ohtu hingamispeetuse tekkeks (Maxi-Cosi... i.a.; Bull ja
Engle 2009; Lapse ohutu... 2011). Kéesolev uurimistod nditab, et lisafunktsioone kasutatakse
piisavalt laialdaselt, mis annab alust edasi uurida sellise kasutuse ohukohti ja selle kaudu teha
taaskord ennetustodd juba riiklikul tasandil. Kuna lisafunktsioonid on uus valdkond siis

soovitame teha koostdood rahvusvaheliselt.

Autorid hindavad uurimist66 vaatluse ja intervjueerimise osa koige tulemuslikumaks, kuna selle
kaudu tulid vélja olulised erinevused praktiliste ja teoreetiliste teadmiste vahel. Tuleks uurida
lapsevanemate arvamust turvavarustuse kasutamise kohta: kas seda tehakse kuna nii on seaduses
ette ndhtud voOi teatakse, et see kaitseb avariis last. Ankeetide koostamisel eksiti vanuse kiisimisel
(lisa 2) ning seetdttu ei olnud voimalik leida seost vanuse ja teadmiste vahel. Rasedate ja
dsjasiinnitanute ankeedis olevad teoreetilisi teadmisi kontrollivad kiisimused oleks pidanud olema
pohjalikumad ning sisaldama rohkem kontrollkiisimusi. Jirgnevad rakendusuuringute autorid
voiksid rohkem 14bi viia kvalitatiivset uurimistodd, kuna ainult selle kaudu on voimalik jouda
tegeliku olukorrani. Edasistes uuringutes peaks vélja selgitama, millised on peamised takistused

korrektse turvavarustuse soetamisel ja kasutamisel.
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7. JARELDUSED

* Kéesolevast uurimistoost selgus, et rasedate ja dsjasiinnitanute teoreetilised teadmised laste
turvavarustuse kohta on head. Vaatlustulemused néitavad, et praktilistes oskustes esineb olulisi
vigu.

* Turvavarustuse valimisel hangitakse enim informatsiooni internetist nii eesti- kui ka
voorkeelsetets allikatest ja sobradelt, tuttavatelt. Valik tehakse hinna, turvatestide ja nduannete
alusel.

* Vaatlustulemusena selgus, et 75% turvahdlli kasutajatest esines vigu. Peamiseks probleemiks
oli lapse turvahilli asetamine koos paksude talveriietega, mis takistab turvarihmade korrektset
kinnitamist.

* Ule 50% lapsevanematest kasutab vdi plaanib kasutada turvahilli viljaspool autot, mis toob

olulisi lisariske selle kasutamisse.
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LISAD

Lisa 1.
Tabel 2. Vigastuste hindamise tabel

P — pea ja nigu, K — kael ja lillisamba kaelaosa, R — rindkere , K1- kohu piirkond, J- jasemed

(tila- ja alajasemed)

AIS- KOOD Vigastus Surma tdéeniosus
AIS %

1 Viikseim 0

2 Vihene 1-2

3 Tdsine 8-10

4 Raske 5-50

Turvahiill Grupp 0 kuni 0+ (kuni 13 kg) P K R K1 J

Turvavarustuse paigladamine: Turvavoo paigutus

Modlemad rihmad ldbivad kohtmise rihma kinnitus|3 2 2 0 2
aasasid

Ainult diagonaalrihma kasutamine 3 2 2 0 2
Diagonaalrihma ja kohurihma vahetusse minek 3 2 2 0 2
Diagonaalrihm ei jookse 1dbi kinnitusaasast 3 2 2 0 2
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IsoFix aluse kasutamine koos auto turvavooga

Turvavarustuse paigaldamine: turvavarustuse vale

kalle

Lamav asend

Liiga piistine asend (liiga lithikesed auto turvavood)

Turvavarustuse paigaldamine: IsoFix vale kasutus

IsoFix kinnituse ja jala vale kasutamine

Kahest on kinnitatud ainult iiks fiksaator

Vale IsoFix kinnitus tagumisel pingil

Turvavarustus  kinnitatud IsoFix alusele ndoga

soidusuunas

Turvavarustuse paigaldamine: muu

Turvavarustus on paigaldatud ndoga sdidusuunas,

kuigi nduab selg sdidusuunas kasutamist

[O8)

Mannekeeni asetus

Rihmad jooksevad kaenla alt

Liiga madal turvarihma korgus
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Lisa 2.

Grupp 0 kuni 0+ turvavarustuse kasutamine Eestis

Lugupeetud lapsevanem — palju onne teile lapse siinni puhul! Palume teid osaleda uuringus
,,Grupp 0 kuni 0+ turvavarustuse kasutamine Eestis®, tdites dra alljargneva ankeedi. Teie vastused
aitavad kaasa Maanteeametiga koost60s mitmete vajalike tegevuste ellukutsumisele viikelaste
turvalisemaks soOidutamiseks autos. Antud uuring on iiks osa suuremast Tartu Tervishoiu
Korgkooli oppejou Inga Ploomipuu lébiviidavast véikelaste turvavarustuse uurimusprojektist
aastatel 2013 — 2018, mille eesmérgiks on kirjeldada lapsevanemate teadlikkust turvavarustuse

kasutamisel.

Ankeedile vastamine on vabatahtlik ja anoniiiimne. Vastuseid ndevad ja analiilisivad ainult

uurimistodga seotud isikud.
Lugupidamisega
Elen Pabo

Tartu Tervishoiu Korgkooli iilidpilane

Ankeet

mdrgi dra valitud variant, vajadusel lisa omapoolseid tdiendusi

1. Ankeedile vastab lapse:

ema isa ema ja isa koos tugiisik

2. Vastaja(te) vanus on:

e kuni 20
e 21-30
e 31-40
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* 40 jarohkem

3. Mitmes laps Teie perre siindis:

* esimene

e teine

* kolmas vdi enam

* Teie tdiendused (nditeks stindisid mitmikud)..........ccccoveeveiieicieeniieeieeee e,
4. Lapse siinnitusmajast koju viimiseks kasutan:

* {ihistransporti

* taksot

* isiklikku autot

* soObra/sugulase autot

* ldhen jala

L 1111 1) OO OO P OSSO TPPRRPSUSRPRROO

5. Millist turvavarustust lapse koju viimisel kasutate?

6. Kas lapse soidutamiseks autos on teil juba olemas turvahéll (isiklikku, pereautot voi tuttavate

autot kasutades)?

o Jah

o FEi ole vajadust. Miks?

7. Kuidas Teie pere valmistus lapse turvaliseks sdidutamiseks autos?
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8. Millistest allikatest otsisite/leidsite infot lapse autos turvaliselt sdidutamise kohta (valige iiks
vO1 mitu vastust, kiisimus jatkub jargmisel lehekiiljel):
Ei tegelenud antud teemaga (voimalusel kommenteerige) ...........c.ceeueee.ee.

Sopradelt, tuttavatelt, pereliikmetelt

Poemiiiijalt, poest

Stinnitusmajast (dmmaemandalt, arstilt, oelt)

Perekoolist

Televisioonist, raadiost

Ajakirjadest, ajalehtedest

Maanteeameti kaudu (brosiiiir, avalikud iiritused, koduleht jne)

Mujalt (palun tAPSUSTAZE) ...nveneeie it

9. Mille jargi valisite/kavatsete valida turvahélli (vOib valida mitu varianti)
a. Oli varasemalt olemas (eelmistelt lastelt)
b. Hinna alusel
c. Turvatestide tulemuste alusel
d. Nouande/saadud info jargi (voimalusel tApsustage) .........cccceevveecveennnnne.
e. Vilimuse jirgi
f. Ostsin/ostan korduvkasutusest (voimalusel tédpsustage)
1. hinnakaalutlusel

1. taaskasutuse elustiili kaalutlusel
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g. Sain/saan pereliikmetelt/tuttavatelt tasuta

10. Kas kavatsete turvahélli kasutada ka muudel eesmérkidel peale autos sdidutamise?
a. FEi
b. Jah, (palun tdpsustage — voib valida mitu varianti)
1. lapse kandmiseks poes
ii. lapse magamiskohana
iii. lapse s06tmistoolina

iv. lapse lamamistooli asemel

11. Milline on teie arvates parim/turvalisim koht turvahéllile autos:
» eesiistmel kui 0hkpadi on vilja liilitatud
* juhi taga
» tagaistmel keskel

* tagumisel istmel juhiga diagonaalis

12. Turvahilli soetamisel tootjapoolse kasutusjuhendiga tutvumisel (voib valida mitu varianti):
* loen enne kasutamist pohjalikult juhendi I&bi;
* loen vajadusel korduvalt juhendit;
* loen juhendit kui tekib kasutamisel probleeme;
* loen juhendist ainult autosse kinnitamise osa;
* pohimodtteliselt ei loe juhendit, tean niigi;

* ei ole vajadust kasutusjuhendit lugeda, kuna olen varem kasutanud turvahélli
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13. Palun vastake kas jargnevad viited on teie arvates toesed voOi védrad (tee ristike sobivasse

lahtrisse)

Viide toene vaar FEi oska
vastata

Turvahéllil on aegumistdhtaeg (kdlblik kuni)

Turvahilli rihmu voib ise parandada

Turvahallidele ei ole kehtestatud standardeid

Turvahilli ei voi kasutada ndoga sdidusuunas

Turvahalli materjalid on ilmastikukindlad

Turvahalli voib kasutada seni kuni tekivad ndhtavad
kulumisjéljed (nt morad)

Turvahilli voib kasutada seljaga sdidusuunas

Turvahélli v3ib edasi kasutada pérast kergemat avariid, kui
pole silmaga néhtavaid kahjustusi

Turvahéll tuleb eesistmel panna ndoga sdidusuunas, kui on
rakendusvalmis turvapadi (airbag)

Viljaspool autot (nt poes) turvahélli kasutades ei pea last seal
rihmadega kinnitama

Kui s6idan viikesel kiirusel, ei ole oluline turvahilli autos
kinnitada

Kui soidan liihikest vahemaad, ei ole oluline last turvahalli
panna

Turvahilli kasutamisel jélgin selle sobivust lapse pikkusega

Turvahillile on ette antud tootjapoolne kaalundue

Turvahilli kasutamisel jélgin selle sobivust lapse vanusega
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14. Milline turvarihmade asetus on dige? Mérgi dige vastus ristiga

15. Milline(millised) turvahélli paigutus(ed) asetus(ed) ja kinnitus(ed) autos on dige(d) vastavalt
tootjapoolsele kasutusjuhendile (joonis paremal)? Mérgi vastus(ed) ristiga
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16.  Kuidas vodiks oluline info lapse turvalisest sdidutamisest autos ning selleks vajalikust
turvavarustusest jouda paremini lapse ootel vanemateni?

Kas vajaksite veel praegu turvavarustuse kohta rohkem informatsiooni? ............ccccceeueeneeee.

Kui vastasite eelmisele kiisimusele jah, siis palun tdpsustage millist infot vajate ning kuidas saaks
voimalikult efektiivselt seda teie pereni tuua.

Tidnan vastamast!
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Grupp 0 kuni 0+ turvavarustuse kasutamine Eestis

Lugupeetud lapsevanem. Teie poole podrdub Tartu Tervishoiu Korgkooli 2. aasta iilidpilane Elen
Pabo. Palun osa vétta uuringust ,,Grupp 0 kuni 0+ turvavarustuse kasutamine Eestis“. Kdesolev
ankeet on osa suuremast uurimisprojektist, mille eesmirgiks on kirjeldada lapsevanemate
teadlikkust turvavarustuse kasutamisel ja seda viib 1dbi Tartu Tervishoiu Korgkooli dppejoud

Inga Ploomipuu. Uurimist6d viiakse 18bi koostods Maanteeametiga.

Ankeet
(tditmisel tdmba sobivale variandile joon alla, tdomba ring iimber vOi maérgista ristiga kast,
vajadusel voib lisada omapoolseid tdiendusi)
1. Ankeedile vastab lapse:
ema isa ema ja isa koos tugiisik

2. Vastaja(te) vanus on:

e kuni 20
e 21-30
e 31-40

* 40 ja rohkem
3. Mitmes laps Teil on:
* esimene
* teine
* kolmas vdi enam

4. Millist turvavarustust lapse autos sdidutamiseks kasutan?
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5. Millistest allikatest hankisite infot lapse autos turvaliselt sdidutamise kohta (valige iiks voi
mitu vastust):

a. Eitegelenud antud teemaga (voimalusel kommenteerige) ...........c.couuee..e.

d. Sopradelt, tuttavatelt, perelitkmetelt
e. Poemiiijjalt, poest

f. Siinnitusmajast (dmmaemandalt, arstilt, delt)

g. Perekoolist
h. Televisioonist, raadiost
1. Ajakirjadest, ajalehtedest

j. Maanteeameti kaudu (brosiiiir, avalikud yritused, koduleht jne)
k. Mujalt (palun tApSUStAZE) .....eeeniieii i
6. Mille jdrgi valisite turvahélli (v3ib valida mitu varianti)
a. Oli varasemalt olemas (eelmistelt lastelt)
b. Hinna alusel
c. Turvatestide tulemuste alusel
d. Nouande/saadud info jargi (vOimalusel tApsustage) .........ccceevveeeveenennne.
e. Vilimuse jirgi
f. Ostsin/ostan korduvkasutusest (voimalusel tdpsustage)
1. hinnakaalutlusel
1. taaskasutuse elustiili kaalutlusel

g. Sain/saan pereliitkmetelt/tuttavatelt tasuta
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7. Kas kasutate turvahélli muudel eesmérkidel peale autos sdidutamise?
a. Fi
b. Jah, (palun tdpsustage — voib valida mitu varianti)
1. lapse kandmiseks poes
ii. lapse magamiskohana
iii. lapse so6tmistoolina

iv. lapse lamamistooli asemel

8. Parim/turvalisem koht turvahdllile autos on:
» eesiistmel kui dhkpadi on vilja liilitatud
* juhi taga
* tagaistmel keskel
* tagumisel istmel juhiga diagonaalis

9. Turvahdlli soetamisel tutvun tootjapoolse kasutusjuhendiga
* loen enne kasutamist pohjalikult
* loen vajadusel korduvalt
* loen kui tekib kasutamisel probleeme
* loen ainult autosse kinnitamise osa
* pdhimdtteliselt ei loe, tean niigi

* el ole vajadust lugeda, kuna olen varem kasutanud turvahilli

10. Vaatlustulemused
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