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SISSEJUHATUS 

 

Lapsepõlv on oluline periood, mil kujunevad tervisekäitumise alused terveks eluks 

(OECD, 2012, 52). Ebapiisav kehaline aktiivsus saab alguse lapsepõlvest ning säilib 

täiskasvanueas, mistõttu on oluline lastele ja noorukitele kehalise aktiivsuse ja tervislike 

eluviiside harjumuste omandamine varajases eas (Lapsest täiskasvanuks..., 2015, 30-31; 

Päll, 2009, 51). Liikumine ja aktiivne tegutsemine peaks kuuluma kõigi laste ja noorte 

igapäevaellu, moodustades lapse kehalise arengu ja heaolu lahutamatu osa  

(Kruusamäe, Kull, & Mooses, 2016, 2; Oja, 2008, 223). Kehalisel aktiivsusel on 

asendamatu roll kehalise arengu, vormisoleku, motoorsete oskuste kujunemisel ning 

mitmete südameveresoonkonna, luustiku ja ainevahetuse terviseriskide ennetamisel. 

Samuti mõjub kehaline aktiivsus positiivselt vaimsele ja sotsiaalsele tervisele – parem 

meeleolu ja õppimisvõime, lisaks pakub aktiivne tegutsemine võimalusi eakaaslastega 

suhtlemiseks ja koos tervisliku vaba aja veetmiseks. (Chang, Gu, & Solmon, 2016; 

Kruusamäe, Kull, & Mooses, 2016, 2.) 

 

Küllaldane kehaline aktiivsus on laste tervisealase heaolu kujunemisel ja arengul väga 

oluline ning hädavajalik, kuid üha aktuaalsemaks probleemiks on kujunemas laste  

vähene kehaline liikumine (Kruusamäe, Kull, & Mooses, 2016, 4-5; Lapsest 

täiskasvanuks..., 2015, 29; Laste heaolu, 2013, 54; Markowska, Nowak-Starz, & 

Przychodni, 2014; OECD, 2012, 56; Rahvastiku tervise arengukava, 2012, 9). Viimase 

paari kümnendi jooksul on heaoluühiskond seoses tehnika ja teaduse arenguga arenenud  

selleni, et enda elus hoidmiseks on ebavajalik ennast liigutada – tehnika võimaldab teha 

tööd kodus ning kogu eluks vajalik (toit, riided) on ühe arvutikliki kaugusel (Euroopa 

Liidu..., 2008, 4; Lapsest täiskasvanuks..., 2015, 29). Arenenud tehnikaga 

heaoluühiskonnas elavad eelkooliealised lapsed eelistavad info- ja kommunikatsiooni-

vahendite olemasolul virtuaalseid elamusi ja istuvat eluviisi, mille tagajärjel väheneb laste 

aktiivse tegutsemise ja õues viibimise aeg (Virgilio, 2012, 5).  

 

Suur osa Euroopa lastest, sealhulgas Eesti lapsed, ei ole kehaliselt piisavalt aktiivsed. 

Igapäevaselt mõõdukalt liikuvate laste osatähtsus on Eestis väike ning aastate jooksul 

vähenenud. Euroopas läbiviidud uuringu kohaselt on Eestis tervise säilitamiseks 

optimaalsel määral aktiivseid kahe kuni kümne aastaseid uuringus osalenud tüdrukuid  
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vaid 13% ning uuringus osalenud poisse 27%. (Ahrens, Bammann, Eiben, Konstabel, 

Molnár, Moreno, Pitsiladis, Siani, Sprengeler, Tornaritis, Veidebaum, Verbestel, & 

Wirsik, 2014; Laste heaolu, 2013, 54; OECD, 2012, 57; Sotsiaalministeerium, 2016, 17.) 

Ebapiisav kehaline aktiivsus lapse kasvu- ja arenguperioodil võib põhjustada erinevaid 

terviseprobleeme. Vähese liikumise tagajärjeks pole ainult puudulik liigutuslik pagas ja 

kehatunnetus, vaid häired võivad ilmneda hingamiselundkonnas ja südameveresoon-

konnas. (Sotsiaalministeerium, 2016, 15.) Samuti peetakse vähest kehalist aktiivsust 

olulisimaks põhjuseks ülekaaluliste laste kasvavas näitajas (Laste heaolu, 2013, 54). 

 

Maailma Terviseorganisatsiooni andmetel on alates 1980. aastast ülemaailmne rasvumine 

rohkem kui kahekordistunud, nende seas on alla viie aastasi ülekaalulisi ja rasvunud lapsi 

41 miljonit (WHO, 2016a), kellest 10,4 miljonit on Aafrikas elavad lapsed  

(WHO, 2016b, 4). Samuti on Euroopas ülekaaluliste laste osatähtsus aastatega kasvanud 

ning seda ka Eestis, kus ülekaaluliste koolilaste osakaal on alates 2005. aastast,  

kui protsent oli 6,6%, tõusnud 2013. aastaks pea kahekordseks ehk 11%-ni  

(Laste heaolu, 2013, 44; sama, 54; OECD, 2012, 52; Sotsiaalministeerium, 2016, 15). 

Ülekaalulisusele on viinud inimeste ja laste märkimisväärselt vähenenud liikumis-

aktiivsus, vähene energia kulutamine ning üleliigse energia tarbimine (Lapsest 

täiskasvanuks..., 2015, 29; WHO, 2016b, 4). 

 

Käesoleva uurimistöö probleem on eelkooliealiste laste seas märkimisväärselt vähenenud 

liikumisaktiivsus ning laste üha suurenev ülekaalulisus, mistõttu kujuneb lapsel nõrk 

füüsiline vormisolek ning terviseprobleemid, mis omakorda avaldavad olulist mõju lapse 

kehalisele arengule (Kruusamäe, Kull, & Mooses, 2016; Lapsest täiskasvanuks..., 2015; 

Laste heaolu, 2013; Markowska, Nowak-Starz, & Przychodni, 2014; OECD, 2012;  

Päll, 2009; Sotsiaalministeerium, 2016; Virgilio, 2012; WHO, 2016a; WHO, 2016b; 

WHO, 2017). Bronfenbrenneri (1979) ökoloogilise teooria kohaselt kuulub eelkooliealise 

lapse mikrosüsteemi ehk lähikeskkonda koolieelne lasteasutus. Koolieelse lasteasutuse 

üldeesmärgi üheks osaks on toetada lapse kehalist arengut, kehalist aktiivsust ja arusaama 

tervise hoidmise tähtsusest. Samuti on õppe- ja kasvatustegevuse kavandamisel ja 

korraldamisel oluline arvestada ainevaldkondade vahelist lõimumist, kaasates lõimumisse 

,,Liikumise’’ valdkond, põhjusel, et põhiliikumised eeldavad igapäevast suunamist ning  

eesmärgipärane on saavutada koolivalmidus kehalise võimekuse ja oskuste valdkonnas.  
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Liigutusoskused, liikumisosavus ja teised liikumisvõimed (vastupidavus, jõud, kiirus, 

painduvus ehk kehaline võimekus) kujunevad ja arenevad tegevuste regulaarsel 

kordamisel. (Koolieelse lasteasutuse riiklik õppekava, 2008.) Kehalise aktiivsuse ja 

võimekuse tasemed lasteasutustes erinevad sõltuvalt asutuste prioriteetidest, 

liikumistegevuste kvaliteedist ja liikumisõpetaja olemasolust (Bozena, Elzbieta, & 

Malgorzata, 2011; Lõhmus & Varava, 2006, 105; Pärsik, 2013, 32). Kehalise võimekuse ja 

kehalise aktiivsuse vastastikust seost ning olulisust lapse kehaliste oskuste arenemisel on 

kinnitanud Buckus, Raistenskis, Sidlauskiene, Strukcinskiene ja Ugur Baysal’i (2016) 

uuring. Käärd (2014, 60) on leidnud, et koolieelsete lasteasutuste õpetajad, kui lapse 

kehalise aktiivsuse toetajatena on neil teadmised füüsilise arengu valdkonnas puudulikud 

ning peavad antud teemavaldkonda liikumisõpetaja vastutusalaks.  

 

Probleemist tulenevalt on uurimistöö eesmärkideks anda ülevaade ning võrrelda  

5–6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemusi liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata 

koolieelsetes lasteasutustes Kuressaare linna näitel; selgitada välja, millised on 

rühmaõpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest, kehalisest võimekusest ja nende 

toetamisest ning valmisolek liikumistegevuste läbiviimiseks. 

 

Uurimistöö eesmärkidest lähtuvalt on sõnastatud uurimisküsimused: 

 millised on 5–6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemused Kuressaare linna 

näitel? 

 Millised erinevused on 5–6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemustes võrreldes 

liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata koolieelseid lasteasutusi? 

 Millised on rühmaõpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest, kehalisest 

võimekusest ja nende toetamisest ning valmisolek liikumistegevuste läbiviimiseks?  

 

 

Lähtudes uurimistöö probleemist ja eesmärkidest on püstitatud kvantitatiivse uurimuse 

osale hüpotees: 5–6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemused on paremad 

liikumisõpetajaga koolieelsetes lasteasutustes võrreldes liikumisõpetajata koolieelsete 

lasteasutustega (Käärd, 2014, 63).  
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Käesolev uurimistöö on empiiriline uurimus, kus kasutatakse kvantitatiivset ja 

kvalitatiivset uurimismeetodit. Andmete kogumiseks viiakse läbi 5–6 aastaste laste seas 

EUROFIT testid (Harro & Oja, 2001) kehalise võimekuse hindamiseks ning  

intervjueeritakse testides osalenud 5-6 aastaste lasterühmade rühmaõpetajaid järgnevates 

teemavaldkondades nagu kehaline aktiivsus, kehaline võimekus, nende toetamine ning 

õpetajate valmisolek liikumistegevuste läbiviimiseks. 

  

Uurimistöö koosneb kolmest peatükist. Esimeses peatükis antakse ülevaade kehalisest 

aktiivsusest, kehalisest võimekusest ning nende mõjust ja olulisusest lapse tervisele, 

koolieelse lasteasutuse õpetajate võimalustest lapsi antud valdkonnas toetada ning välja on 

toodud 5–6 aastaste laste eeldatavad kehalised oskused. Teises peatükis kirjeldatakse 

uurimistöö metoodikat ja valimit. Kolmandas peatükis on esitatud uurimistulemused ja 

andmete analüüs.  

 

Käesoleva uurimistöö tulemustest on huvitatud Kuressaare Linnavalitsus, et töö 

tulemustele tuginedes kavandada edasisi tegevusi eelkooliealiste laste kehalise aktiivsuse 

tõstmise toetamiseks. 

 

Võtmesõnad: kehaline akiivsus, kehaline võimekus, koolieelne lasteasutus, 

liikumisõpetaja, rühmaõpetaja 
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1 UURIMISTÖÖ TEOREETILISED ALUSED 

 

 

1.1 Tervise edendamise ajalugu 

 

Suur osa inimkonnast liigutavad oma keha ja kehaosi pöörates vähe või üldse mitte 

tähelepanu asjaolule, et pingutuseta liikumine on kui kingitus. Inimesed võtavad 

enesestmõistetavalt kõiki eeliseid, mida kehaline aktiivsus pakub. (Davis, 2012, 5.) 

Kehaline aktiivsus mõjutab väga oluliselt inimese tervist, eelnevat toetavad Maailma 

Terviseorganisatsiooni (WHO) andmed, mis kinnitavad, et vähene kehaline aktiivsus on 

enneaegse surma põhjustajaks ühel juhtumil kümnest (Lapsest täiskasvanuks..., 2015, 30; 

WHO, 2017). 

 

Pärast 1994. aastat, kui rahvastiku tervis ning heaolu oli haigestumise, tervisekäitumise ja 

suremuse näitajate kohaselt lähiajaloo kõige halvemas seisus, on seoses  

majanduse arenguga toimunud pidev rahvastiku tervise parendamine (Rahvastiku tervise 

arengukava, 2012, 5). Rahvusvaheliselt kolm kõige olulisemat rahva tervise parendamise 

alusdokumenti on Ottawa Harta (1986), Jakarta Deklaratsioon (1997) ja Bangkoki  

Harta (2005). Nimetatud dokumentide ühiseks eesmärgiks on rahvastiku tervise 

väärtustamine, propageerimine ning edendamine inimkonna seas. (TAI, 2011.) Seatud 

eesmärkidest lähtuvalt on tervisepoliitika koostamine olnud aluseks järgnevatele 

rahvatervise programmidele ja tervisehoiu tegevustele ning aidanud märkimisväärselt 

kaasa rahvastiku tervise edendamisele. Eestis on koostatud mitmeid tervisepoliitika 

strateegiaid alates 1990. aastate algusest. (Rahvastiku tervise arengukava, 2012, 5.)  

 

Tervisedendus (health promotion) on sõnastatud Rahvatervise seaduses (1995) kui inimese 

tervist väärtustava ja soodustava käitumise ja elulaadi kujundamine ning tervist toetava 

elukeskkonna sihipärane arendamine. Tervisedenduse üheks suureks määravaks osaks on 

tervislikud eluviisid, mille hulka kuuluvad toitumine ja kehaline aktiivsus (TAI, 2016a). 

Kehalise aktiivsuse positiivset mõju lapse heaolule ja tervisele on uuritud seoses kehalise 

aktiivuse mõjumisega kasvamisele, arenemisele ja küpsemisele, lisaks riskitegurite 

esinemisele, mis põhjustavad krooniliste haiguste kujunemist täiskasvanueas  

(Harro, 2001, 10). Viimasel kümnendil on pööratud suuremat tähelepanu väikelaste  
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kehalisele arengule ning kehalisele tegevusele koolieelsetes lasteasutustes, sest  

laste liigutusoskused ja aktiivne liikumisharjumus kujuneb kõige enam eelkoolieas  

(Oja, 2009, 108).  

 

Maailm on mõistnud viimaste aastakümnetega, kui oluline on rahvastiku tervisedenduse, 

sealhulgas toitumise, tervislike eluviiside ja kehalise aktiivsuse parendamine. Lähiaastatel 

on hakatud omakorda pöörama suuremat tähelepanu väikelaste tervisedendusele, sest on 

jõutud arusaamadele, et aktiivse liikumise ja tervisedenduse harjumused kujunevad  

välja just varajases eelkoolieas. Eelneva toetamiseks on loodud Tervist Edendavate 

Lasteaedade (TEL) võrgustik, kuhu kuulub 275 koolieelset lasteasutust üle Eesti  

(TAI, 2017a). Võrgustiku eesmärgiks on hoida ja tugevdada lapse tervist ning soodustada 

tema igakülgset arengut (TAI, 2016b). 

 

 

1.2 Kehalise aktiivsuse olemus ja tähtsus 

 

Harro (2001, 3) on defineerinud kehalist aktiivsust (physical activity) kui igasugune 

skeletilihaste abil sooritatud liigutus, mis kutsub esile energia kulu üle rahulolekutaseme. 

Nimetatud käsitluse kohaselt iseloomustab kehalist aktiivsust ühekordse tegevuse 

intensiivsus ja kulutatud energia hulk, sagedus, kestus, sooritatud tegevuse tüüp, eesmärk 

ning pikem ajaperiood, mille jooksul eelnevalt nimetatud ühekordseid tegevusi 

harrastatakse. Sarnaselt eelnevale definitsioonile on kehalist aktiivsust sõnastatud ka 

mistahes keha liikumisena, mis on tekitatud lihaste tegevusest ning põhjustab suuremat 

energiakulu kui organismi põhiainevahetuse energiakulu, mis viitab planeeritud, 

struktureeritud, süsteemsele ja eesmärgipärasele füüsilisele tegevusele (Castillo, Ortega, 

Ruiz, & Sjöström, 2008; Rahvastiku tervise arengukava, 2012, 70). 

 

Nimetatud lai definitsioon kaasab kõik kehalised tegevused, sealhulgas vaba aja kehaline 

tegevus, kutsealane kehaline tegevus, kodune või kodu ümbruses tegutsemine ning 

transpordiga seotud kehaline liikumine (Euroopa Liidu..., 2008, 3). Kehaline aktiivsus on 

mitmekomponendiline, sisaldades endas nii igapäevaseid liikumisharjumusi kui ka 

eesmärgistatud sportlikku treeningut (Päll, 2009, 51). Lisaks individuaalsetele teguritele  
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võib kehalisele tegevusele avalduda keskkonna mõjud, nii füüsiline, sotsiaalne kui 

majanduslik ehk teisisõnu on kehaline tegevus, tervis ja elukvaliteet omavahel väga 

tihedalt seotud (Euroopa Liidu..., 2008, 3).  

 

Inimkeha on loodud liikuma, mistõttu vajab inimene regulaarset kehalist tegevust, et 

optimaalselt funktsioneerida ning vältida haigusi. Regulaarse kehalise aktiivsuse tagajärjel 

läbib inimkeha morfoloogilised ja funktsionaalsed muutused, mis ennetavad või  

lükkavad edasi teatud haiguste avaldumist ning parandavad kehalist võimekust.  

(Euroopa Liidu..., 2008, 3.) Alates esimestest elukuudest kuni kõrge vanuseni on füüsiline 

aktiivsus see, mis loob tingimused inimeste võimaluste maksimaalseks kasutamiseks, 

mistõttu on kehaline aktiivsus oluline tegur määramaks potentsiaalsete eelduste 

kasutatavuse (Oja, 2008, 225). Samuti on kehalisel aktiivsusel oluline roll energiakulu 

määramisel ning tähtis osa energia tasakaalustamiseks ja kehakaalu kontrolli all 

hoidmiseks (WHO, 2010, 10). Kehalise aktiivsuse ja tervise vastastikune eksisteeriv suhe 

on omavahel väga tugevalt seotud (Euroopa Liidu..., 2008, 16). Üheks võimsamaks 

tegevuseks, mida inimene saab teha oma tervise heaks olenemata vanusest, on olla 

regulaarselt kehaliselt aktiivne. Lapsed oleksid seda tervemad, kui nad alustaksid 

kehaliselt aktiivset eluteed võimalikult noorena. (Virgilio, 2012, 5.)  

 

Kehalisel aktiivsusel on oluliselt suur roll tervisedenduses ja haiguste ennetamisel.  

On mitmeti tõestatud, et kehaline aktiivsus on hädavajalik väikelapse normaalseks ja 

igakülgseks arenguks ning tagab täiskasvanud inimestel hea tervise ja võimalused  

oma keha täisväärtuslikult kasutada. Regulaarne kehaline aktiivsus aitab tasakaalustada 

energiat, stabiliseerida kehakaalu, parandada kehalisi võimeid ja elukvaliteeti ning 

vähendada stressi, kuid kehalise aktiivsuse peamiseks eesmärgiks on parendada laste ja 

inimeste liikuvust, tervist ning heaolu. 

 

 

1.2.1 Kehalise aktiivsuse mõju lapse arengule ja seos kehalise võimekusega 

 

Arengut mõistetakse käesolevas töös kui organismi kasvamise ning muutumise protsessi, 

mis saab alguse munaraku viljastamisest ja kestab kuni inimese surmani. Inimeste  

arengus toimuvad kõige suuremad muutused sünnieelsel perioodil, imikueas ning  
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lapsepõlves. (Blades, Cowie, & Smith, 2008, 5.) Lapsepõlv ja noorukiiga on olulised 

perioodid elus, sest dramaatilised füsioloogilised ja psühholoogilised muutused toimuvad 

neil aegadel. Elustiili ja tervisliku või ebatervisliku käitumise kinnistamine saab alguse 

samuti lapsepõlvest, mis omakorda mõjutavad käitumist ja tervislikku seisundit 

täiskasvanuna. (Castillo jt, 2008.) 

 

Kehaline aktiivsus sunnib lihaseid tööle, põhjustades sellega lihaste kokkutõmbeid ja 

tugevnemist. Eriti oluline on eelnevalt nimetatu lapseeas, sest tugevad lihased aitavad 

toetada luulist tugiaparaati ning mõõdukas kehaline aktiivsus on vajalik luude  

pikkusesse kasvamiseks ja tugevate luude moodustumiseks. (Harro, 2001, 11;  

Lapsest täiskasvanuks..., 2015, 25-26; OECD, 2012, 56; WHO, 2017.) Lisaks õige 

luutiheduse kujunemiseks on kehaline aktiivsus samuti seotud laste motoorika ja kehalise 

võimekuse liikidega (Buckus jt, 2016; Harro, 2001, 11). Kehalise võimekuse liikide alla 

kuuluvad aeroobne võimekus, painduvus, lihasvastupidavus, kiirus, tasakaal ja lihasjõud, 

mis arenevad läbi piisava kehalise aktiivsuse ning aitavad kaasa kehalise võimekuse 

suurendamisele (Harro, 2001, 11). Aktiivsel tegutsemisel võib olla erinev mõju kehalisele 

võimekusele olenevalt kehalise aktiivsuse intensiivsusest (Castillo jt, 2008). 

 

Mõõdukas järjepidev kehaline aktiivsus lapseeas soodustab ilusa ja sirge rühi 

kujunemiseks vajalike lihaste arendamist (Harro, 2001, 11). Sirge selg ja terve  

lülisammas tagab õige kehahoiaku, mis kindlustab siseorganitele parimad tingimused 

funktioneerimiseks. Lapse rühi toetamine kehaliste tegevustega on väga tähtis  

eelkoolieas, kuna rüht kujuneb peamiselt koolieelsel perioodil. (TAI, 2009, 4.) Aktiivne 

rüht aitab lapsel end tunda terve, reipa ja heatujulisena (Palm, 2005, 174). Lisaks on 

kehalisel aktiivsusel suurim mõju lapse jalgadele, pöiavõlvidele ja seljale just kasvavas 

eelkoolieas (Harro, 2001, 11).  

 

Oluliselt mõjutab kehaline aktiivsus veel rasvkoe hulga vähendamist ülekaalulistel lastel, 

sest muudab tasakaalu kalorite tarbimise ja kulutamise vahel (Buckus jt, 2016;  

Harro, 2001, 11). Ülekaalulistel lastel on suurem risk halvemale tervisele nii noorukina kui 

täiskasvanuna (OECD, 2012, 52). Lastel, kellel tekib probleeme x-jalgsusega, on tihti 

ülekaalulised, nende kõnd on kohmakas ning neil on lampjalad (Veskimäe, 2012, 25).  

Ülekaalulisus mõjutab lapse tervist, hariduse omandamist, elukvaliteeti ning suure  
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tõenäosusega saab lapsest ülekaaluline täiskasvanu ning suureneb oht kroonilistele 

haigustele (WHO, 2016b, 6). Seega on kehaline aktiivsus abiks tervisele ning tervisliku 

kehakaalu saavutamisel ja säilitamisel (Harro, 2001, 11).  

 

Igapäevaselt kehaliselt aktiivsemad lapsed on kehaliselt võimekamad ning on  

võimelised saavutama paremaid tulemusi nii spordis kui õppimises (Lapsest 

täiskasvanuks..., 2015, 26). Paremat õppeedukust seostatakse aktiivsemate elustiilidega, 

samuti parandab kehaline aktiivsus meeleolu, vähendab kurvameelsust ning ülemäärast 

stressi (Bukowski, Hoza, LaVigne, Shoulberg, & Smith, 2016; Harro, 2001, 11;  

OECD, 2012, 56; WHO, 2017). Samuti on kehaline aktiivsus positiivselt seotud 

ainevahetuse, keskendumisvõime ja kognitiivsete näitajate parandamisega (Lapsest 

täiskasvanuks..., 2015, 26; WHO, 2010, 18). Lapse kehalise aktiivsuse toetamine on väga 

oluline tuleviku seisukohalt, sest aktiivne laps jätkab aktiivset elustiili noorena, kui ka 

edasises elus (Markowska, Nowak-Starz, & Przychodni, 2014). 

 

Euroopa riikides varieerub kehaline aktiivsus väga suurtes ulatustes (Lapsest 

täiskasvanuks..., 2015, 25). Maailma Terviseorganisatsioon (WHO, 2017) soovitab lastel 

ja noortel olla mõõdukalt või intensiivselt kehaliselt aktiivne iga päev vähemalt 60 minutit. 

Lapsed hindavad kehalist aktiivsust kõrgemalt, kui nad usuvad ja teavad, et kehaline 

aktiivsus on oluline oma eesmärkide saavutamiseks, tajuvad enda füüsilist võimekust ja 

naudivad kehalisi tegevusi (Hein, 2015). Tänapäevaks on väljakujunenud vastastikused 

seosed kehalise aktiivsuse, inaktiivsuse ja mitmete tervise näitajate vahel alates väikelapse 

east kuni kõrge vanuseni (Bredin, McKay, Naylor, Nettlefold, Race, & Warburton, 2016). 

Chang, Gu ja Solmon’i (2016) uurimus tõendab, et omavaheline positiivne mõju on 

kehalisel aktiivsusel, kehalisel võimekusel ja tervislikult elatud kvaliteetsel elul. 

 

Kehalise aktiivsuse mõju lapse arengule on määrava tähtsusega lapse edaspidise elu 

kujundamisel. Eakohane ning regulaarne kehaline aktiivsus väikelapse eas aitab kaasa 

kehaliste oskuste ja võimete arendamisele ning luude, rühi, selja ja jalgade õigeks 

kujunemiseks. Lisaks füüsilistele omadustele toetab kehaline aktiivsus paremat teadmiste  

omandamis- ning õppimisvõimet. Kehaline aktiivsus eelkooli eas kujundab lapses 

aktiivseid harjumusi, mis kinnistuvad ja jätkuvad noorukina ning tõenäoliselt on aktiivne 

väikelaps tulevikus aktiivne täiskasvanu, kes enda liikumisharjumusi edasi annab. 
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1.3 Kehaline võimekus – mõiste ja liigid 

 

Kehalist võimekust ehk valmidust (physical fitness) on sõnastatud kui võimet end üle 

pingutamata tulla toime kehaliste liigutustega, mida läheb tarvis igapäevases elus, 

säilitades sealjuures piisavalt energiat, et nautida kehalist tegevust vabal ajal ja olla 

võimeline end vajaduse korral kehaliselt enam pingutama (Castillo jt, 2008;  

Harro & Oja, 2001, 3). Igapäevaste kehaliste liigutuste alla kuuluvad näiteks töö ja 

kodused toimetused, trepist üles minemine, kingapaelade sidumine, põrandalt esemete 

haaramine, toidukottide vedamine ning riietumine (Harro, 2001, 79). Lisaks on kehalist 

võimekust defineeritud, kui mitmemõõtmelist konstrukti, mis sisaldab kardiorespiratoorse 

ning lihasvõimekusega seotud oskuste ja tervise komponente (Correa-Bautista, Izquierdo, 

Lobelo, Ramirez-Velez, & Rodrigues-Bezerra, 2015). 

 

Kehalise võimekuse tervisega seotud komponendid on seostatavad haiguste kujunemise 

riskiga ehk teatud krooniliste haiguste või tervisehäirete kujunemiseks on täiskasvanud 

inimesel väiksem risk, kui vastav kehaline võimekus on hästi arenenud (Harro, 2001, 79). 

Seega on tähtis juba lapsepõlves pidada oluliseks kehalise võimekuse arendamist, kuna 

noorena omistatud aktiivne eluviis kujuneb välja täiskasvanu eas ja hästi arenenud 

kehalised võimed aitavad ära hoida haigusi (Castillo jt, 2008; Virgilio, 2012, 12).  

Selliseid kehalise võimekuse liike nimetatakse tervist mõjutavateks ehk tervisega seotud 

kehalise võimekuse liikideks (Harro, 2001, 79). Tervisega seotud kehalise võimekuse 

liigid on kardiorespiratoorne vastupidavus ehk aeroobne võimekus, keha koostis 

(täpsemalt rasvkoe osa kehamassist ja selle paiknemine), painduvus, lihasvastupidavus, 

lihasjõud ja lihasvõimsus ning need kõik on seotud tervisenäitajatega (Harro, 2001, 80). 

 

Aeroobne võimekus, kiirus ja lihaseline võimekus on peamised kehalise võimekuse liigid, 

mis on seotud tervisega lapsepõlves ja noorukieas. Arvestades, et kehalise võimekuse 

komponendid on erineval viisil seotud tervisega, tuleks laste seas läbi viia kehalisi  

tegevusi, mis parandaksid mitte ainult aeroobse võimekuse taset vaid ka lihaselist 

võimekust ja kiirust. (Castillo jt, 2008.) Vastavalt vanuse iseärasustele tuleks lapsi suunata 

erinevatele tegevustele, kus oleks seotud aeroobne võimekus, jõud, tasakaal, painduvus  

ja motoorne areng. Mida noorem on laps, seda olulisem on motoorsete oskuste   
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arendamine. (Euroopa Liidu..., 2008, 7.) Haga, Sigmundsson, Stensdotter ja Vedul- 

Kjelsas (2015) on leidnud oma uuringus, et madala kehalise võimekusega lastel on 

madalamad motoorsed pädevused ning nad on igapäevaselt kehaliselt vähem aktiivsed 

võrreldes lastega, kellel on paremad kehalised oskused. Kehalistele oskustele ja kehalise 

võimekuse liikidele tähelepanu pöörates on oluline jälgida, et kõiki liike arendatakse lastel 

võrdselt (Virgilio, 2012, 7). Buckus jt (2016) uuring on näidanud, et laste kehalise 

aktiivsuse ja kehalise võimekuse vahel olev vastastikune seos on olemas. Uuringus leitud 

tulemused tõendavad nii kehalise aktiivsuse kui võimekuse olulisust lapse kehaliste 

oskuste arendamisel.  

 

Kehaline võimekus ja kehalise aktiivsuses on omavahel tugevas seoses ning mõjutavad 

üksteist olulisel määral, nii nagu kehaline aktiivsus on oluline tervise säilitamiseks ja 

hoidmiseks, on ka kehaline võimekus ja tervisega seotud kehalise võimekuse liigid seotud 

tervisenäitajatega. Vastavalt vanusele tuleb lapsi suunata arendama erinevaid kehalise 

võimekuse liike ning sellega tagada lapsepõlves, kui ka tulevikus parem liikumine, heaolu 

ja tervis. 

 

 

1.4 Koolieelne lasteasutus lapse kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetajana 

 

Õppimine ja hariduse omandamine ei alga lapse kooli minekuga, vaid saab alguse lapse 

sünnist (Alushariduse..., 2014, 3). Koolieelse lasteasutuse riiklikus õppekavas (2008) on 

õppimist kirjeldatud kui elukestvat protsessi, mille tulemusel toimuvad muutused 

käitumises, teadmistes, hoiakutes, oskustes ning nendevahelistes seostes. Varajane 

lapsepõlv on etapp, mille jooksul omandatud haridusel on kõige tõhusam mõju lapse 

arengule (European Commission, 2014, 19). Esimesed eluaastad sünnist kuni koolini on 

lapse elus kõige olulisemad – aeg, mil pannakse alus lapse arengule ning edasisele 

tulevikule (Alushariduse..., 2014, 3).  

 

Lapseeas luuakse alus terviseteadlikkusele ja tervist säästvale käitumisele. Lapse  

tervist mõjutavad peresuhted, kodused elamistingimused, kodukoha loodus- ja 

tehiskeskkond, lasteaia- ja koolikeskkond, samuti üldine sotsiaalmajanduslik keskkond, 

sealhulgas haridus- ja tervishoiusüsteemi korraldus ning töötus ja vaesus kodumaal.  
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Suurimat mõju avaldab lastele neid ümbritsev sotsiaalne võrgustik, vanemate,  

vanavanemate ja sõprade elustiil ning käitumine. Lapse tervise ja arengu kujunemist tuleb 

vaadelda koosmõjus perekonna ja keskkonnaga, kus laps suurema osa oma ajast viibib. 

(Hakala, Kyhälä, Lehto, Reunamo, Saros, & Valtonen, 2014; Rahvastiku tervise 

arengukava, 2012, 32.) Eelkooliealise lapse üheks lähimaks ja suurimaks keskkonnaks on 

koolieelne lasteasutus, kus laps veedab olulise osa oma päevast. Euroopas läbiviidud 

uuring kinnitab, et Eestis käib koolieelsetes lasteasutustes nelja aastastest kuni kooli 

minevatest lastest ligi 90%. (European Commission, 2014, 62.) Lapsed veedavad nädalas 

lasteasutuses keskmiselt 38,5 tundi, mis on Euroopas üks kõrgemaid näitajaid võrreldes 

teiste Euroopa riikidega (sama, 67).  

 

Bronfenbrenner (1979) on sõnastanud teooria, mis rõhutab arengu ökoloogiat ehk 

keskkonnatingimusi, milles laps elab ning millega kokku puutub. Ökoloogilist keskkonda 

vaadeldakse kui nelja üksteise sees asetsevat süsteemide komplekti. Sõnastatud mudeli 

järgi on eelkooliealise lapse üheks lähimaks keskkonnaks (mikrosüsteem), peale kodu ja 

perekonna, koolieelse lasteasutuse keskkond koos õpetajate ja rühmakaaslastega. 

Mikrosüsteemide mõju lapse terviklikule arengule on kõige suurem, mistõttu on 

koolieelsel lasteasutusel ja kodul oluline roll lapse arengu toetamisel. Mida paremini on 

laps võimeline kohanema ümbritseva keskkonnaga, seda rohkem suudab laps ümbritsevast 

uut ja põnevat informatsiooni hankida (Oja, 2008, 225). Seega, kui last ümbritsev 

keskkond on piiratud, siis on lapse võime areneda ning liikuda samuti piiratud ja takistatud  

(Davis, 2012, 2). Kranich (2016) on leidnud oma uurimuses, et need lapsed on kõige 

aktiivsemad, kelle emad kuuluvad laste mikrosüsteemi ning on igapäevaselt aktiivsed  

(4-6 korda nädalas). 

 

Eelkooliealise lapse üldfüüsiline, sotsiaalne, emotsionaalne ja vaimne areng on väiksemal 

või suuremal määral seotud liikumistegevustega. Lapse arenguvaldkonnad on 

omavahelises seoses ning toetuvad üksteisele. Koolieelses eas on lapse liikumisoskused 

ja –võimed aluseks kehalisele arengule ning kehatunnetuse kujunemisele.  

(Oja, 2009, 108.) Olenemata tundmusest, et väikelapsed on positiivselt aktiivsed, siis  

tegelikult on nende füüsilised pädevused madalad (Haga jt, 2015). Bozena, Elzbieta  

ja Malgorzata (2011) uuring näitas, et lastel, kellel on hea või väga hea tasemega 

liigutuslik oskus ja võime omandavad alushariduse paremini võrreldes lastega,  

kelle liigutuslikud oskused nii heal tasemel ei ole. 
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Koolieelse lasteasutuse liikumisõpetuse õppesisu moodustavad peamiselt liikumismängud, 

põhiliikumised ja tegevused liikumisvõimete arendamiseks. Liikumisõpetuse õppesisu  

rakendatakse tegevuste kaudu, milleks on põhiliikumised, liikumismängud, loovliikumine, 

tervistavad tegevused (hommikune liikumine meeleolu loomiseks, sirutused ja 

puhkepausid teiste õppetegevuste vahel, õuetegevused), aktiivne puhkus (spordi- ja 

tervisepäevad, perespordipeod) ning tegevused looduses (tervisematkad, loodusrännakud). 

Igapäevast juhendatud tegevust ja tagasisidet eeldavad põhiliikumised. Tegevuste 

regulaarsel kordamisel kujunevad lapsel liigutusoskused, areneb liikumisosavus ja teised 

liikumisvõimed nagu vastupidavus, kiirus ja painduvus. (Koolieelse lasteasutuse riiklik 

õppekava, 2008; Oja, 2009, 114.)  

 

Lasteasutusel on oluline roll märgata ja aidata identifitseerida laste madalat kehalist 

võimekust ning edendada lapse võimekust läbi positiivsete tervisekäitumiste, näiteks 

julgustades last olema aktiivne või pöörates erilist tähelepanu tegevuse intensiivsusele 

(Castillo jt, 2008). Lapse kvaliteetseks ja ohutuks kehaliseks arenguks on oluline  

koostöö lasteasutuse õpetaja, liikumisõpetaja ja lastevanemate vahel (Gregorc, Meško, 

Videmšek, & Štihec, 2012). Laste liikumisharrastuse juurde toomine ning harjumuseks 

kujundamine on keeruline ja ulatuslik probleem, kuna liikumisaktiivsus ei ole piisavalt 

väärtustatud ning lasteaedades on taandumas liikumisõpetajate roll (Kultuuriministeerium, 

2010, 13). Koolieelse lasteasutuse personali miinimumkoosseisu seaduse (2015) kohaselt 

ei kuulu liikumisõpetajad enam kohustusliku personali koosseisu, ehkki Kramer, Pape, 

Sterdt, Urban, Walter ja Werning’i (2013) ning Loprinzi ja Trost’i (2010) uurimustest 

selgus, et koolieelsete lasteasutuste õpetajate kõrgem haridustase ja liikumistegevuste 

alane ettevalmistus või järjepidev täiendkoolitus on positiivses vastastikuses seoses laste 

kehalise aktiivsuse tasemega lasteasutustes.  

 

Eelkoolieas on põhilised tegevused liikumisõpetuses põhiliikumiste kujundamine ja 

hilisemas koolieelses eas kehaliste võimete arendamine (Oja, 2009, 109). Põhiliikumised 

loovad aluse kehaliste võimete täiuslikule kogule, mida arendatakse ja kinnistatakse kogu 

lapseea jooksul ning säilitatakse täiskasvanuna (Oja, 2008, 223). Tervislike valikute 

propageerimise peamisteks sihtrühmadeks on lapsed ja noored, kuna investeerimine laste 

ja noorte tervisesse on üks tulemuslikumaid meetodeid tulevaste täiskasvanute hea tervise 

tagamiseks (European Commission, 2014, 61; Rahvastiku tervise arengukava, 2012, 44).  
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Koolieelse lasteasutuse roll lapse kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetajana on oluliselt 

suur, kuna alushariduses luuakse lastele alus terviseteadlikkusest ja tervist säästvast 

käitumisest, märgatakse laste kehalist mahajäämust ning toetatakse laste kehalist  

arengut igakülgselt. Lasteasutustes läbiviidavad liikumistegevused on eesmärgistatud ning  

spetsialistide poolt suunatud ja eakohased. Eelkoolieas on oluline luua lastele 

põhiliikumisoskuste pagas, millele toetudes on võimalik koolis edukalt hakkama saada. 

Oluline on tekitada lastes huvi liikumise ja kehaliste tegevuste vastu. 

 

 

1.4.1 5-6 aastaste laste kehalised omadused ja eeldatavad kehalised oskused 

 

Kõikide õppe- ja kasvatustegevuse valdkondade, samuti liikumise valdkonna, eesmärgid  

ja õpikäsitluste peamised suunad on reguleeritud Koolieelse lasteasutuse riikliku  

õppekavaga (2008) ning õppekava toetavate kogumikega. Koolieelses eas on 

liikumistegevuse peamiseks eesmärgiks lapse eakohase kehalise arengu tagamine ja 

toetamine (Oja, 2008, 223). Väikelaste perioodi, mis on kuni viienda-kuuenda eluaastani, 

iseloomustab lapse kiirete motoorsete oskuste areng ning hea liikuvus. Nimetatud aega 

kutsutakse motoorsete oskuste kuldseks perioodiks. (Rokicka-Hebel, 2014.) 

 

Viie- ja kuueaastased lapsed on jätkuvalt väga liikuvad ning kasutavad aktiivselt 

põhiliikumisi erinevates mängudes ja tegevustes (Lõivukene & Soopõld, 2009, 7;  

Oja, 2009, 113). Põhiliikumiste alla kuuluvad kõndimine, jooksmine, hüppamine, 

viskamine ja ronimine (Oja, 2008, 227). Lapsed kasutavad vahelduvat sammu ronimisel 

ning on võimelised hoidma paremini tasakaalu võrreldes noorema vanusega. Paranenud on 

kehahoid ning lapsed valitsevad paremini oma liigutusi tehes erinevaid harjutusi. Lapsed 

on muutunud teadlikumaks, sest lisaks kehalisele võimekusele areneb lastel mõtlemine 

ning keskendumine. (Lõivukene & Soopõld, 2009, 7; Oja, 2009, 113.) 

 

Antud eas on toimumas koordinatsioonivõime ulatuslik areng, mis annab võimaluse oma 

liigutusi paremini kontrollida (Oja, 2008, 227), näiteks on lapsed võimelised palli viskama 

ja püüdma mitte ainult seistes vaid kõndides või joostes. Sel perioodil hakkavad lapsed 

kasutama tegevustes kogu oma keha - hakkab toimima kehaline koostöö. (Rokicka- 

Hebel, 2013.) Paremat koostööd omavahel teevad käed ja silmad, mis väljendub lapsel  
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paremas käelises osavuses ning koordinatsiooni võimes. Koordinatsiooni ja tasakaalu 

heale tasemele jõudmine kulmineerub tegevustega nagu ühel jala hüppamine  

ja seismine, kaherattalise jalgrattaga sõitmine, suusatamine ja ujumine. (Oja, 2008, 232;  

Lõivukene & Soopõld, 2009, 7.) Hea tasakaalu võime võimaldab lastel kõndida tasakaalu 

pingil ning sealjuures ületada takistusi, samuti on lapsed võimelised tegema kükke käsi 

kasutamata (Rokicka-Hebel, 2013). 

 

Laste kõikidel arenguetappidel on olulisim õppimine ja õpetamine läbi tegevuste 

saavutamaks arusaama, et õppimine on elu loomulik osa. Oluline on keskenduda  

tegevustele, mis aitavad lapsel areneda ning õppida samal ajal. (Lõivukene &  

Soopõld, 2009, 7.) Arendavate tegevuste käigus õpivad lapsed lisaks kehalistele oskustele 

liikumisteadmisi. 5-6 aastane eelkooliealine peaks oskama nimetada kodukohas 

harrastavaid spordialasid ja peetavaid spordivõistlusi, teab spordivahendite nimetusi, 

kasutab õiget terminoloogiat, tunneb liikumisest rõõmu ning talub kaotust 

võistlusmängudes. (Oja, 2008, 108-111.) 

 

Kuuendaks eluaastaks on laste füüsilised funktsioonid teinud kiire arengu motoorika  

osas ning laste üldfüüsis on muutunud tugevamaks ja kiiremaks. Lapse keha on selleks 

vanuseks hakanud ühiselt töötama ja tegema koostööd. Suurimad arengud toimuvad 

koordinatsiooni- ja tasakaalukeskuses, mis väljenduvad paremas liikuvuses. Sel perioodil 

omandatud oskused ja teadmised loovad lapsele tugeva ning jätkusuutliku põhja, millele 

laps ülejäänud elu uusi teadmisi ja oskusi kinnistab. 

 

 

Käesoleva magistritöö teoreetilise osa kokkuvõtteks võib öelda, et maailm on jõudnud 

arusaamadele, mis aitavad mõista kui oluline on elanikkonna tervisedendus, sealhulgas 

väikelaste tervise parendamine ja liikumisharjumuste kujundamine. Tervisedenduses on 

oluliselt suur roll kehalisel aktiivsusel ja kehalisel võimekusel, mis on hädavajalikud 

väikelapse normaalseks ja igakülgseks arenguks nagu haiguste ennetamisel, luude, rühi, 

selja ja jalgade õigeks kujunemiseks. Lisaks füüsilistele omadustele toetab kehaline 

aktiivsus  ja võimekus paremat teadmiste omandamis- ning õppimisvõimet. Regulaarne 

kehaline aktiivsus aitab tekitada huvi liikumise vastu, tasakaalustada energiat, 

stabiliseerida kehakaalu, parandada kehalisi võimeid ja elukvaliteeti ning vähendada  
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stressi, kuid kehalise aktiivsuse peamiseks eesmärgiks on parendada laste liikuvust, tervist 

ning heaolu. Kõike eelnevat toetab koolieelne lasteasutus, kellel on eelkooliealise lapse  

kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetajana suur roll, sest alushariduses luuakse lastele  

alus terviseteadlikkusest ja tervist säästvast käitumisest, märgatakse laste kehalist 

mahajäämust ning toetatakse laste kehalist arengut igakülgselt. Oluline on luua eelkoolieas 

lastele põhiliikumisoskuste pagas, millele toetudes on liikumisrõõmu saavutamine lihtsam 

ning koolis võimalik edukalt hakkama saada.  
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2 METOODIKA JA VALIMI KIRJELDUS 

 

Käesolev magistritöö on empiiriline uurimus mille eesmärkideks on anda ülevaade ning 

võrrelda 5–6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemusi liikumisõpetajaga ja 

liikumisõpetajata koolieelsetes lasteasutustes Kuressaare linna näitel; selgitada välja, 

millised on rühmaõpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest, kehalisest võimekusest ja 

nende toetamisest ning valmisolek liikumistegevuste läbiviimiseks. 

 

Uurimistöö läbiviimiseks kõikides Kuressaare linna munitsipaallasteaedades taotleti luba 

vastavate asutuste direktoritelt ning paluti kirjalik nõusolek uurimuses osalevate  

laste vanematelt. Uurimuses osalevate laste kehalist võimekust hinnati EUROFIT kehalise 

võimekuse testide abil ning rühmaõpetajate kehalise aktiivsuse, võimekuse ja nende 

toetamise ning valmisoleku arusaamade hindamiseks viidi läbi intervjuud. Antud 

uurimistöö andmestik koguti vahemikus märts kuni juuli 2016.  

 

 

2.1 Metoodika valik ja kirjeldus 

 

Käesoleva uurimistöö üheks meetodiks oli laste kehalise võimekuse testide läbi viimine. 

Nimetatud meetod on kvantitatiivne uurimismeetod, mis keskendub uuritava 

kirjeldamisele läbi mõõtmise ning võimaldab saadud tulemusi statistiliselt analüüsida ja 

võrrelda (Hirsjärvi, Remes, & Sajavaara, 2005, 131). Teiseks andmekogumismeetodiks oli 

rühmaõpetajate intervjueerimine kehalise aktiivsuse ja kehalise võimekuse, nende 

toetamise ning valmisoleku teemavaldkonnas. Antud meetod on kvalitatiivne 

uurimismeetod, mis aitab uurida ja kirjeldada intervjueeritavate arusaamu ning seisukohti 

(sama, 155). 

 

Kehalise võimekuse testid aitavad välja selgitada kehalise võimekuse liigid, mis vajaksid 

suurendatud tähelepanu kindla lapse või rühmatäie laste puhul. Kogutud tulemuste põhjal 

on õpetajal võimalus teha vastavaid muudatusi oma tegevustes toetamaks kehalise 

võimekuse arendamist. Samuti on testimise abil võimalik hinnata liikumistegevuste 

mitmekülgsust ja mõju laste kehalise võimekuse arengule ning testimise tulemusena on 

võimalik, et lapsel suureneb motivatsioon parandada oma kehalist võimekust.  

(Harro, 2001, 80.) Uurimistöös kasutatud testide aluseks on võetud Harro ja Oja (2001) 
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kogumik ,,Kehalise võimekuse testimine eelkooli- ja nooremas koolieas: EUROFIT testid 

ja modifitseeritud EUROFIT testid’’. Testide läbiviimisel kasutati kuut erinevat ala, mis 

viidi läbi järgnevas järjekorras: 3 minuti vastupidavusjooks, paigalt kaugushüpe, istes 

ettepainutus, selililamangust istessetõusud, süstikjooks (4x10 meetrit) ning liivakoti 

kaugusvise parema ja vasaku käega. Alade kirjeldused ja korraldus asuvad Lisa 1.  

 

Rühmaõpetajate seas läbiviidud poolstruktureeritud individuaalintervjuude kaudu oli soov 

teada saada, millised on arusaamad kehalisest aktiivsusest, kehalisest võimekusest ja nende 

toetamisest koolieelses lasteasutuses ning milline on õpetajate valmisolek läbi viia 

liikumistegevusi. Läbiviidud intervjuudes teavitati intervjueeritavat, et vestlus on 

anonüümne ja vabatahtlik. Samuti selgitati lühidalt uurimistöö eesmärk ning kõik 

intervjuud salvestati telefoniga.  

 

Intervjuu koosnes 20 küsimusest, mis jagunesid kolme valdkonda: 

    I    kehaline aktiivsus ja kehaline võimekus (küsimused 1-8) 

    II   Liikumistegevused koolieelses lasteasutuses (küsimused 9-15) 

    III Koolieelse lasteasutuse ja õpetaja roll kehalise aktiivsuse ning võimekuse toetajana             

 (küsimused 16-20) 

 

Kahel küsimusel (16 ja 20) on intervjuus kaks varianti sõltuvalt, kas intervjueeritav on 

liikumisõpetajaga või liikumisõpetajata lasteasutusest. Intervjuu lõpetuseks uuriti 

intervjueeritavatelt nende taustandmeid (vanus, tööstaaž, haridus). Intervjuu küsimustiku 

näidis asub Lisa 2 ja läbiviidud intervjuu näidis Lisa 3. Antud küsimustiku aluseks on 

võetud osaliselt Käärdi (2014) küsimustik lasteaiaõpetajale, kuid muudetud vastavalt 

käesoleva magistritöö teoreetilistest alustest, eesmärkidest ja uurimisküsimustest 

lähtuvaks. 

 

Kvantitatiivse meetodi kriitiliseks kohaks on võõraste inimeste (testide läbiviijad) võimalik 

mõju lastele, nende tulemustele ja osalemises huvitatavusele, laste mõjutatavus kaaslaste ja 

õpetajate poolt ning vastava spordiriietuse puudumine. Kvalitatiivse meetodi kriitikaks on 

võimalik intervjueerija ja küsimustiku mõju intervjueeritavale, ootamatud segajad 

(telefonikõne, kaastöötajad), intervjueeritava liiga segased, teemakauged ja lühikesed 

vastused. 
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2.2 Valimi koostamise alused ja kirjeldus 

 

Uurimistöö oli orienteeritud koolieelsete lasterühmade lastele vanuses 5–6 eluaastat ning 

nende rühmaõpetajatele. Laste vanus valiti põhjusel, et käesoleva magistritöö autor on läbi 

viinud varasemalt samasugused kehalise võimekuse testid 5-6 aastaste lastega Tallinnas 

(Võrno, 2015). Valimisse kuulusid kõik viis Kuressaare munitsipaallasteaeda, milles 

kokku seitse 5–6 aastaste lasterühma (N=164). Kahel rühmal seitsmest puudub 

liikumisõpetaja, kes oleks lastega alates kolmandast eluaastast liikumistegevusi läbi  

viinud. Valim 1 (joonis 1) puhul on tegemist sihipärase valimiga, sest enne uurimuse 

algust oli kindlaks määratud sõltuvalt uurimuse eesmärgist keda ja mis vanuses uuritakse 

(Rämmer, 2014). 

 

 

Joonis 1 Kehalise võimekuse testides osalenud laste kirjeldus (n=121) 

Märkus. n=laste arv 

 

Liikumisõpetajaga lasterühmadest (edaspidi LÕ) osales uurimuses 83 last, kelle hulgas oli 

tüdrukuid 41 (49,4%) ja poisse 42 (50,6%). Osalenud laste seas oli viie aastaseid  

lapsi 37 (44,6%) ning kuue aastaseid lapsi 46 (55,4%). Ilma liikumisõpetajata 

lasterühmadest (edaspidi ILÕ) oli lapsi 38, neist 16 (42,1%) oli tüdrukud ja 22 (57,9%) 

olid poisid. Vanuseliselt oli viie aastaseid lapsi 30 (78,9%) ja kuue aastaseid lapsi  

8 (21,1%). Läbiviidud kehalise võimekuse testides osales kokku 121 last vanuses  

5-6 eluaastat.  
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Valim 2 (tabel 1) puhul on tegemist samuti sihipärase valimiga, sest enne uurimuse algust 

oli kindlaks määratud sõltuvalt uurimuse eesmärgist, keda uurimistöö käigus uuritakse 

(Rämmer, 2014). Intervjuus osalesid kõik 5–6 aastaste laste rühmaõpetajad Kuressaare 

munitsipaallasteaedadest. 

 

Tabel 1 Intervjuus osalenud rühmaõpetajate üldandmete kirjeldus (N=13) 

Kood Vanus Tööstaaž Haridus 

LÕ 1 51 31 Keskeri 

LÕ 2 46 28 Keskeri 

LÕ 3 47 27 Kõrgharidus 

LÕ 4 49 30 Keskeri 

LÕ 5 52 9 Kõrgharidus 

omandamisel 

LÕ 6 59 25 Keskeri 

LÕ 7 43 21 Keskeri 

LÕ 8 58 36 Keskeri 

LÕ 9 58 34 Keskeri 

ILÕ 1 49 30 Kõrgharidus 

ILÕ 2 49 29 Keskeri 

ILÕ 3 56 36 Kõrgharidus 

ILÕ 4 51 32 Kõrgharidus 

Märkus. N=rühmaõpetajate arv, LÕ=liikumisõpetajaga lasteasutuse õpetaja, ILÕ=ilma liikumisõpetajata lasteasutuse       

  õpetaja 

 

Munitsipaallasteaedade seitsmes 5-6 aastaste lasterühmades oli kokku 13 naissoost 

õpetajat, ühes rühmas oli kasutusel ühe õpetaja süsteem. Õpetajad olid vanuses 43-59 

eluaastat ning nende tööstaažid jäid vahemikku 9-36 aastat. Käesolevas valimis on 

märkimisväärselt staažikad õpetajad – 12 õpetajal on tööstaaž üle 21 aasta. Valimisse 

kuulus kaheksa kutseharidusega ja neli kõrgharidusega rühmaõpetajat ning ühel õpetajal 

oli erialane kõrgharidus hetkel omandamisel. 
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2.3 Uurimisprotseduuri kirjeldus 

 

Uurimisprotseduur algas 2016. aasta jaanuari lõpus, mil külastati uurimuses osalevaid 

lasteaedu. Külastuse eesmärgiks oli direktorile/õppealajuhatajale ja 5–6 aastaste laste 

rühmaõpetajatele/liikumisõpetajatele tutvustada antud uurimistöö sisu ja eesmärke. 

Osapooled leppisid kokku testide läbiviimise ajas ning saadi ülevaade vahendite olukorrast 

koolieelses lasteasutuses, mis olid testide läbiviimiseks vajalikud. Kokkusaamisel anti üle 

nõusolekulehed, kuhu lapsevanem andis kirjaliku nõusoleku, et tema lapse tulemusi tohib 

kasutada antud uurimuses. Nõusolekulehtedel oli kirjas antud uurimistöö teema ja 

läbiviidavad testid. Samuti teavitati lapsevanemaid, et antud magistritöös ei kasutata 

lasteasutuse ega laste nimesid, vaid iga osalenud laps saab omale vastava  

numbri (nr 1, nr 2, nr 3 jne). Nõusoleku küsimise näidis asub Lisa 4.  

 

Kehalise võimekuse testide läbiviimine 5–6 aastaste lasterühmades toimusid 16., 23.  

ja  30. märtsil ning 4., 11., ja 27. aprillil 2016. Läbiviidud testid leidsid aset lasteasutuste 

siseruumides. Kõikide rühmade puhul seati testide läbiviimiseks valmis vajaminevad 

vahendid. Laste huvi ja motivatsiooni tekitamiseks korraldati koostöös liikumisõpetaja ja 

rühmaõpetajatega ,,Mini olümpiamängud’’, mille raames lapsed nimetatud alasid läbisid. 

Iga lapse tulemused märgiti vastavasse tabelisse, kuhu oli lisaks kirjutatud lapse 

üldandmed (nimi, sugu, vanus, pikkus, kaal, parema või vasaku käeline). Tulemuste tabeli 

näidis asub Lisa 5. Kõik lapsed said eduka osalemise eest diplomi, mille näidis asub  

Lisa 6. Testide läbiviimiseks oli lasteasutustes abiks üks abiline. Abilise eesmärk oli 

kergendada ja kiirendada üleminekuid erinevatelt aladelt, et liikumine oleks sujuvam ning 

lapsed ei peaks liiga kaua oma järjekorda ootama. Iga rühma puhul kulus testide 

läbiviimiseks ligikaudu 3 tundi (4 last = ligikaudu 30 minutit). Igal lapsel oli õigus 

osalemisest keelduda või poole pealt loobuda, kuid ükski laps seda võimalust ei kasutanud. 

Lastepoolne tagasiside oli väga positiivne. 

 

Rühmaõpetajate intervjuu pilootuuring viidi läbi 2016. aasta mai alguses, mil intervjueeriti 

kolme õpetajat, kellelt saadud tagasiside põhjal viidi sisse vastavad muudatused. Algselt 

koosnes intervjuu küsimustik 22 küsimusest, kuid tagasisides selgus, et kaks küsimust on 

omavahel väga sarnased, mistõttu üks küsimus eemaldati küsimustikust ning üks küsimus 

osutus ebasobivaks, alles jäi 20 küsimust. Tagasisides oldi rahul küsimuste sõnastusega ja 

arusaadavusega. Pilootuuringu käigus tehtud intervjuusid põhiuurimuses ei kasutata. 
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Intervjuude läbiviimiseks lepiti 2016. aasta aprilli lõpus intervjueeritavatega kokku aeg ja  

koht intervjuu salvestamiseks. 13 õpetaja intervjuud viidi läbi vahemikus mai-juuni 2016. 

Kõik salvestatud intervjuud leidsid aset lasteasutuse siseruumides ning salvestamiseks 

kasutati telefoni. Kõige kauem kestnud intervjuu oli 47.34 minutit ja kõige lühemaks 

jäänud vestlus kestis 19.52 minutit, keskmiselt kestis üks intervjuu 32.16 minutit. 

Transkribeeritult oli suurim lehekülgede arv 15 ja väikseim lehekülgede arv 5. Kokku oli 

ümberkirjutatult intervjuudest saadud materjale 102 lehekülge. Kõikidel intervjueeritavatel 

oli võimalus intervjuust keelduda või poole pealt katkestada või lõpetada, kuid ükski 

pedagoog antud võimalust ei kasutanud. Intervjueeritud õpetajate vastused said 

anonüümsuse tagamiseks omale vastavad numbrid. Liikumisõpetajaga lasteasutuse 

õpetajad said numbrid vastavalt LÕ 1, LÕ 2, LÕ 3 jne ning ilma liikumisõpetajata 

lasteasutuse pedagoogid vastavalt ILÕ 1, ILÕ 2, ILÕ 3 jne. Tagasisides pidasid õpetajad 

intervjuu küsimusi pigem raskeks. 

 

 

2.4 Andmetöötlusmeetodite kirjeldus 

 

Kehalise võimekuse testides saadud tulemused sisestati andmetöötlusprogrammi Microsoft 

Excel 2013. Tulemuste analüüsimiseks kasutati programme Microsoft Excel 2013 ja IBM  

SPSS Statistics 24. Saadud tulemuste võrdlemiseks kasutati käesolevas uurimistöös 

keskmisi, protsentjaotust ja T-Testi (Independent Samples T-Test), mille olulisusnivoo  

on p ≤ 0,05.  Saadud tulemused on esitatud kirjelduste, tabelite ja jooniste kaudu. 

 

Rühmaõpetajate intervjuude analüüsimiseks kasutati temaatilist analüüsi, mille aluseks  

võetud osaliselt Braun ja Clarke (2006) poolt esitatud juhised. Esmalt intervjuud 

transkribeeriti, seejärel kodeeriti kogu tekst esialgsete koodide järgi kasutades Microsoft 

Word’i dokumendis kommentaaride lisamist ning uuesti koodide ülevaatamine ja 

muutmine/lisamine/eemaldamine. Koodide koondamine olemasolevate intervjuu teema-

valdkondade alla. Näiteks teemavaldkond ,,Kehaline aktiivsus ja kehaline võimekus’’ alla 

koondusid järgmised koodid: KA (kehaline aktiivsus), KV (kehaline võimekus), KV liigid, 

KA tase, KV tase, KA 60 min päevas, KA ja KV arendamise kandev roll, KA ja KV 

olulisus varajases eas. Uurimisküsimustest ja teemadest lähtuvalt analüüsi kirjapanek. 

Valmis analüüsi loeti mitmeid kordi, mille käigus parandati kirja või lauseehituse vigu. 
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3 UURIMISTÖÖ TULEMUSED JA ANALÜÜS 

 

 

3.1 5-6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemused 

 

Käesolevas peatükis antakse ülevaade 121 lapse kehalise võimekuse tulemustest ja 

analüüsist. Uurimuse analüüsi tulemusena selgitati välja ja võrreldi 5–6 aastaste laste 

kehalise võimekuse tulemusi liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata koolieelsetes 

lasteasutustes Kuressaare linna näitel. 

 

3.1.1 Kehalise võimekuse testides osalenud laste kehamassiindeksi näitajad 

 

Koolieelsetes lasteasutustes enne kehalise võimekuse testide algust mõõdeti ja kaaluti kõik 

valimisse kuuluvad 5-6 aastased lapsed, et anda ülevaade ja analüüsida valimis olevate 

laste kehamassiindekseid (KMI). Kehamassiindeksi arvutamiseks kasutati Tervise  

Arengu Instituudi (2017b) kalkulaatorit, milleks sisestati lapse sugu, vanus, kaal ja pikkus 

(joonis 2). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Joonis 2 Valimi kehamassiindeksi näitajad (n=121) 
Märkus. n=laste arv 

 

Tulemustest selgus, et liikumisõpetajaga (73,5%) ja liikumisõpetajata (73,7%) laste 

gruppides oli suurem osa lastest normaalkaalus, kuid LÕ laste seas oli ülekaaluliste laste 

osakaal (20,5%) väiksem võrreldes ILÕ (23,7%) laste grupiga. Samuti oli mõlemas grupis 

lapsi, kelle kehamassiindeks näitas alakaalu. 
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3.1.2 3 minuti vastupidavusjooks 

 

Vastupidavusjooks kolme minuti vältel mõõdab laste üldist vastupidavust. Käesoleva testi 

ülesandeks oli läbida etteantud ajaga võimalikult palju jooksuringe. Tulemuse saamiseks 

korrutati läbitud ringide arv jooksuringi pikkusega ning liideti meetrid, kus laps kolme 

minuti lõppedes peatus. Saadud tulemuseks oli läbitud vahemaa pikkus meetrites (m).  

 

LÕ grupis läbis alla 400 m 10,8%, üle 400 m 54,3% ja üle 500 m 34,9% lastest ning ILÕ 

laste grupis olid protsendid vastavalt 10,5%, 63,2% ja 26,3%. LÕ laste seas oli üle 500 m 

läbinud lapsi võrreldes ILÕ lastega 8,6% rohkem. Täispikk tabel kolme minuti 

vastupidavusjooksu tulemustega asub Lisa 7. Keskmiselt läbisid mõlema grupi lapsed 

vähem kui pool kilomeetrit ning pikimaks läbitud vahemaaks oli 582 meetrit LÕ 

lasteasutusest ja kõige lühemaks jäänud tulemuseks oli 312 meetrit ILÕ lasteasutusest 

(tabel 2). 

 

Tabel 2 Laste gruppide 3 minuti vastupidavusjooksu keskmisi iseloomustavad tulemused 

(n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 469,9 55,4 338 582 83 
0,393 

ILÕ 460,6 55,3 312 564 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste      

  arv 

 

Võrreldes testides osalenud laste gruppide kolme minutit vastupidavusjooksu keskmisi  

ei ilmnenud statistiliselt olulist erinevust nimetatud keskmiste vahel (p=0,393). 

 

 

3.1.3 Paigalt kaugushüpe 

 

Kaugushüpe paigalt mõõdab jalalihaste plahvatuslikku jõudu. Ülesandeks oli 

äratõukejoone tagant hüpata ilma hoovõtuta ja maanduda võimalikult kaugele. Tulemuse 

saamiseks mõõdeti vahemaa sentimeetrites (cm) maandumisjälje kõige lähemast punktist 

ehk tagumise jala kannast kuni äratõukejooneni. Tulemusena läks kirja kolmest hüppest 

saadud parim tulemus. 
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LÕ grupis hüppas paigalt kaugushüpet alla 80 cm 4,8%, üle 80 cm 8,4%,  

üle 100 cm 37,3% ja üle 120 cm 49,5% lastest ning ILÕ laste grupis olid vastavad 

protsendid järgmised 2,7%, 26,3%, 36,8% ja 34,2%. Üle 120 cm hüppavaid lapsi oli LÕ 

grupis 15,3% rohkem võrreldes ILÕ laste grupiga, lisaks on suur erinevus näha ka  

üle 80 cm hüpanud laste gruppide vahel, kus LÕ laste grupi protsent jäi 8,4% juurde, kuid 

ILÕ laste protsent oli 26,3% ehk 17,9% suurem. Täispikk tabel paigalt kaugushüppe 

tulemustega asub Lisa 8. Saadud tulemuste keskmine tulemus paigalt kaugushüppes oli 

parem LÕ laste grupil (M=119,3) võrreldes ILÕ laste grupiga (M=111,1), kuigi mõlema 

grupi pikim ja lühim hüpe olid tulemustelt väga sarnased (tabel 3). 

 

Tabel 3 Laste gruppide paigalt kaugushüppe keskmisi iseloomustavad tulemused (n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 119,3 19,7 68 150 83 
0,027 

ILÕ 111,0 16,8 67 150 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste        

 arv 

 

Võrreldes testides osalenud laste gruppide paigalt kaugushüppe keskmisi ilmnes 

statistiliselt oluline erinevus nimetatud keskmiste vahel (p=0,027). 

 

 

3.1.4 Istes ettepainutus 

 

Istes ettepainutus mõõdab laste ettepainduvust. Testi ülesandeks oli ette painutades viia 

käed nii kaugele ettepainutus tabelile, kui võimalik. Oluline oli jälgida, et lapse põlved ei 

kõverduks harjutuse käigus. Tulemuse saamiseks oli ettepainutus tabelile märgitud 

mõõttabel sentimeetrites (cm), kui laps oli võimeline viima sõrmeotsad varvastega ühele 

joonele oli tulemuseks 15 cm. Tulemusena läks kirja kahest tulemusest parim. 

 

Ettepainutuse istes sooritas LÕ grupis alla 15 cm 6,1%, üle 15 cm 86,7% ja  

üle 30 cm 7,2% lastest, kuid ILÕ laste grupis oli vastavad numbrid 13,2%, 76,3%  

ja 10,5%. ILÕ laste grupi sooritatud tulemused, mis ületasid 30 cm’t olid paremad  

3,3% võrreldes LÕ lastega, kuid LÕ laste seas oli poole vähem (7,1%) neid lapsi, kes 

sooritasid tulemuse alla 15 cm. Täispikk tabel istes ettepainduvus tulemustega  
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asub Lisa 9. Nii LÕ (M=21,4) kui ka ILÕ (M=21,6) tulemuste arvutatud keskmised olid 

väga sarnased ning saadud keskmised näitavad, et keskmiselt suutsid lapsed ette 

painutades viia näpuotsad üle oma varvaste. Käesoleva ala pikimaks ettepainduvuse 

soorituseks oli ILÕ laste grupis saavutatud tulemus, milleks oli 40 cm (tabel 4). 

 

Tabel 4 Laste gruppide istes ettepainutuse keskmisi iseloomustavad tulemused (n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 21,4 5,4 6 35 83 
0,899 

ILÕ 21,6 6,8 6 40 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste        

 arv 

 

Võrreldes testides osalenud LÕ ja ILÕ laste gruppide istes ettepainduvuse keskmisi  

ei ilmnenud statistiliselt olulist erinevust saadud keskmiste vahel (p=0,899).  

 

 

3.1.5 Selililamangust istessetõusud 

 

Selililamangust istessetõusud mõõdavad kõhulihaste jõudu ja vastupidavust. Käesoleva 

testi ülesandeks oli 30 sekundi vältel tõsta ülekeha võimalikult palju kordi istesse, 

puudutades küünarnukiga põlvi ning laskudes seejärel tagasi selili. Tulemusena läks kirja 

etteantud aja jooksul korrektselt sooritatud istessetõusude arv (tk). 

 

LÕ laste grupis sooritas istessetõuse alla 5 tk 7,2%, üle 5 tk 18,1%, üle 10 tk 55,4% ja  

üle 15 tk 19,3%. ILÕ laste grupis olid vastavad istessetõusude protsendid järgmised  

7,9%, 36,8%, 39,5% ja 15,8%. Istessetõuse sooritasid üle 10 tk ligi kolmveerand (74,7%) 

LÕ lastest, kuid ILÕ laste grupist ligi pooled (55,3%). Täispikk tabel selililamangust 

istessetõusude tulemustega asub Lisa 10. Laste gruppide LÕ (M=11,2) ja ILÕ (M=10,1) 

keskmised erinevad üksteisest tervelt ühe istessetõusu võrra. LÕ ja ILÕ gruppide  

parimaks soorituseks istessetõusudes oli 19 istessetõusu 30 sekundi vältel, kuid samuti oli 

lapsi, kes ei suutnud teha mitte ühtegi või tegid ühe ülakeha tõste etteantud aja jooksul 

(tabel 5). 
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Tabel 5 Laste gruppide selililamangust istessetõusude keskmisi iseloomustavad tulemused 

(n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 11,2 4,1 0 19 83 
0,194 

ILÕ 10,1 4,1 1 19 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste        

 arv 

 

Võrreldes testides osalenud LÕ ja ILÕ laste gruppide selililamangust istessetõusude 

keskmisi ei ilmnenud statistiliselt olulist erinevust saadud keskmiste vahel (p=0,194).  

 

 

3.1.6 Süstikjooks 

 

Süstikjooks mõõdab jooksmise kiirust, reaktsioonikiirust ja keha liikumissuuna 

muutmiskiirust. Ülesandeks oli läbida 4x10 meetrit võimalikult kiiresti, sealjuures 

puudutada 10 meetrise jooksuraja otstes olevaid tähiseid. Tulemus mõõdeti  

sekundites (sek), kuid oluline on antud ala juures jälgida, et mida väiksem tulemus, seda 

kiiremini on laps 4x10 meetrit jooksurada läbinud. 

 

4x10 meetrit süstikjooksu läbis LÕ grupi lastest üle 17 sek 12,0%, alla 17 sek 42,2%,  

alla 15 sek 42,2% ja alla 13 sek 3,6%. Analüüsides ILÕ laste grupi tulemusi  

olid tulemused vastavalt 23,7%, 44,7%, 23,7% ja 7,9%. ILÕ grupi lapsed, kes jooksid alla 

13 sek oli üle poole rohkem (4,3%) võrreldes LÕ lastega, kuid LÕ laste seas oli neid lapsi 

kokku 18,5% rohkem võrreldes ILÕ lastega, kes jooksid alla 15 sek. Täispikk tabel 

süstikjooksu (4x10 meetrit) tulemustega asub Lisa 11. Arvutatud keskmine antud alal  

oli parem LÕ laste grupil (M=15,1) võrreldes ILÕ laste grupiga (M=15,8). Kiireim 

tulemus (max=12,0) käesoleval alal sooritati LÕ grupis oleva lapse poolt (tabel 6). 

 

Tabel 6 Laste gruppide süstikjooksu keskmisi iseloomustavad tulemused (n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 15,1 1,4 19,0 12,0 83 
0,028 

ILÕ 15,8 1,8 19,8 12,3 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste        

 arv 
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Võrreldes testides osalenud LÕ ja ILÕ laste gruppide süstikjooksu (4x10 meetrit) keskmisi 

ilmnes statistiliselt oluline erinevus saadud keskmiste vahel (p=0,028).  

 

 

3.1.7 Liivakoti kaugusvise 

 

Kaugusvise liivakotiga mõõdab kätelihaste jõudu ja viskeoskust. Ülesandeks oli sooritada 

liivakoti vise võimalikul kaugele, kasutades esmalt paremat kätte ja seejärel vasakut kätt. 

Tulemus mõõdeti äraviskejoonest kuni liivakoti maandumiskohani meetrites (m). 

Fikseeriti parim tulemus nii parema kui vasaku käe kolmest viskest. Oluline on täheldada, 

et parema käe all mõistetakse tugevamat kätt, seega on vasaku käeliste laste visatud visete 

tulemused vahetatud – vasaku käega sooritatud viske tulemus on fikseeritud parema  

käega visatud tulemuste tabelis. Valimis oli vasakukäelisi lapsi kuus (LÕ lapsed  

numbriga 15, 34, 41, 73; ILÕ lapsed numbriga 11, 35). 

 

Parema käega sooritatud liivakoti kaugusviske tulemusi analüüsides, selgus, et LÕ grupist 

viskas üle 2 m 37,3%, üle 4 m 47,1%, üle 6 m 13,2% ja üle 8 m 2,4% lastest. ILÕ laste 

grupis olid järgnevad protsendid vastavalt 68,4%, 26,3%, 5,3% ja 0%. Saadud tulemustes 

esinevad väga suured erinevused LÕ ja ILÕ laste gruppide vahel - üle 4 m viskavaid lapsi 

oli LÕ’s kokku 62,7%, ligi sama suur protsent oli ILÕ’s lapsi, kes viskasid alla 4 m.  

Üle 4 m viskas 31,6% ILÕ lastest. Täispikk tabel parema käe liivakoti kaugusviske 

tulemustega asub Lisa 12. Liivakotiga sooritatud visete keskmine parema käega erineb  

LÕ (M=4,5) ja ILÕ (M=3,7) laste gruppide vahel ligi meeter. Kõige kaugemale visatud 

visete vahe LÕ ja ILÕ vahel on ligi kolm meetrit (tabel 7).  

 

Tabel 7 Laste gruppide parema käega liivakoti kaugusviske keskmisi iseloomustavad 

tulemused (n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 4,5 1,4 2,0 9,6 83 
0,003 

ILÕ 3,7 1,0 2,1 6,7 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste        

 arv 
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Võrreldes LÕ ja ILÕ laste gruppide parema käega liivakoti kaugusviske keskmisi  

ilmnes statistiliselt oluline erinevus saadud keskmiste vahel (p=0,003). 

 

Liivakoti kaugusvise vasaku käega LÕ laste grupis näitas, et lapsi, kes viskasid alla 2 m  

oli 1,2%, üle 2 m 73,5%, üle 4 m 24,1% ja üle 6 m 1,2% lastest. ILÕ laste grupis olid 

vastavad kaugusviske protsendid järgmised 5,3%, 84,2%, 10,5% ja 0%. Üle 4 m 

kaugusviske viskajaid oli LÕ laste seas veerandik (25,3%), kuid ILÕ laste seas kümnendik 

(10,5%). Täispikk tabel vasaku käe liivakoti kaugusviske tulemustega asub Lisa 13. 

Vasaku käega liivakoti kaugusviske keskmine tulemus oli parem LÕ laste grupil  (M=3,5) 

võrreldes ILÕ laste grupi (M=3,0) keskmise tulemusega. Kaugeima viske sooritas vasaku 

käega samuti LÕ grupi laps tulemusega 6,6 m (tabel 8). 

 

Tabel 8 Laste gruppide vasaku käega liivakoti kaugusviske keskmisi iseloomustavad 

tulemused (n=121) 

 M SD Min Max n p 

LÕ 3,5 0,8 1,5 6,6 83 
0,003 

ILÕ 3,0 0,8 1,5 4,8 38 

Märkus. M=keskmine tulemus; SD=standardhälve; min=minimaalne tulemus; max=maksimaalne tulemus; n=laste        

 arv 

 

Võrreldes vasaku käega liivakoti kaugusviskes LÕ ja ILÕ laste gruppide saadud tulemuste 

keskmisi, ilmnes statistiliselt oluline erinevus saadud keskmiste vahel (p=0,003). 

 

Kehalise võimekuse testide läbiviimise käigus liikumisõpetajaga (LÕ) ja ilma 

liikumisõpetajata (ILÕ) lasteasutustest saadud tulemusi analüüsiti järgmistel aladel:  

3 minuti vastupidavusjooks, paigalt kaugushüpe, istes ettepainduvus, selililamangust 

istessetõusud, süstikjooks (4x10 meetrit), liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega. 

Kehalise võimekuse testide tulemuste keskmisi võrreldes olid LÕ laste grupi arvutatud 

keskmised võrreldes ILÕ laste grupi arvutatud keskmistega paremad viiel alal kuuest, ILÕ 

keskmine oli parem istes ettepainduvuses. Tulemuste keskmisi statistiliselt analüüsides 

ilmnesid statistiliselt olulised erinevused ja LÕ laste grupi keskmiste tulemuste paremus 

võrreldes ILÕ samade näitajatega järgmistel aladel: paigalt kaugushüpe, süstikjooks, 

liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega.  
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3.2 Koolieelsete lasteasutuste rühmaõpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest ja 

võimekusest 

 

Käesolevas peatükis antakse ülevaade kolmeteistkümnest poolstruktureeritud 

individuaalintervjuu tulemustest ja analüüsist. Uurimuse analüüsi tulemusena selgitati 

välja, millised on lasteasutuste rühmaõpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest, 

kehalisest võimekusest ja nende toetamisest ning valmisolek liikumistegevuste läbi 

viimiseks. 

 

 

3.2.1 Kehaline aktiivsus ja kehaline võimekus  

 

Lähtuvalt käesoleva magistritöö eesmärkidest sooviti intervjuu käigus selgitada välja 

lasteaiaõpetajate arvamused liikumise ja kehalise aktiivsuse olulisusest lapse arengule ning 

kuidas nad oma arvamust põhjendavad. Selgus, et kõik õpetajad olid kindlal seisukohal, et 

liikumine ja kehaline aktiivsus on lapse arengu jaoks väga oluline. Vastanutest pooled 

õpetajad rõhutasid liikumise olulisuse põhjendamisel lapse arengu juurde käiva 

liikumisvajaduse loomulikule aspektile ning keha ja aju koostööle, näiteks ütles üks 

õpetaja (LÕ1): ,,Ongi nii, et aju ja keha on koostöös, kui kehalist liikumist ei ole, siis ka 

aju potentsiaal jääb väiksemaks. Ma arvan, et lapsel on väga tähtis, et käed ja  jalad oleks 

liikumises, siis meie ülemine aju saab rohkem hapnikku, töötab paremini ja on 

aktiivsem.’’. Väiksem osa vastanutest seostas liikumise olulisust maailma avastamise ja 

tajumisega, sest mida väiksem on laps, seda rohkem avastab ta maailma läbi katsumiste ja 

kogemuste. Samuti peeti liikumist oluliseks lapse luustiku ja tugisüsteemide igakülgse 

ning normaalse arengu tagamiseks, näiteks arvas õpetaja (ILÕ 12), et: ,,Toimub luude 

luustumine, kõik see kehahoiak, lülisamba toestik - kõik alles areneb lapsel. Osad luud on 

pehmemad ja liikumine toob ainult kasu ja soodustab luustiku arengut.’’. Mõned õpetajad 

pidasid oluliseks läbi liikumise kujundada väikelapse eas liikumisharjumused, mis 

säiliksid edaspidises elus nii teismelise kui täiskasvanuna.  

 

Lähtudes kehalise aktiivsuse olulisusest taheti teada õpetajate arusaamu kehalisest 

aktiivsusest ja kehalisest võimekusest. Õpetajad defineerisid kehalist aktiivsust peamiselt 

kui sportimist, füüsilist tegevust, liikumist või tegutsemist, millega igapäevaselt kokku  

puututakse. Enamus pedagoogidest hindasid oma rühma laste kehalist aktiivsust heaks või 
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väga heaks, öeldes, et alati on rühmas üks-kaks-kolm last, kellele aktiivne tegutsemine ei 

meeldi ning kes on tegutsemisel passiivsemad. Üks õpetaja (ILÕ 10), kes hindas oma 

rühma kehalise aktiivsuse taseme väga heaks, ütles nii: ,,Ma hindan kehalist aktiivsust 

väga heaks. Mulle tundub, et meie rühma lapsed on liikuvad, armastavad liikumistunde, 

armastavad jalutuskäike ja väga paljud käivad ka laulu-tantsuringis.’’. Toetudes õpetajate 

hinnangutele eelnevas küsimuses seoses laste kehalise aktiivsusega oli soov intervjuus 

välja selgitada, kui suur on nende laste osakaal rühmas, kes õpetajate arvates on mõõdukalt 

kehaliselt aktiivsed vähemalt 60 minutit päevas. Intervjueeritavate sõnul oli antud arvu 

raske öelda, sest õpetajad ei ole kursis, milline on lapse päev väljaspool lasteasutust, kuid 

enamus õpetajaid uskus, et pooled kuni kolmveerand lastest on mõõdukalt kehaliselt 

aktiivsed igapäevaselt. Mõned õpetajad olid arvamusel, et mõõduka kehalise aktiivsusega 

lapsi on nende rühmas alla poolte. 

 

Intervjueeritavate käest taheti teada lisaks kehalisele aktiivsusele veel kehalise võimekuse 

terminoloogiat. Suurem osa rühmaõpetajatest uskusid, et kehaline võimekus on 

sünnipärane või sünniga kaasa antud omadus, mida on võimalik edasi arendada, näiteks 

arvas üks õpetaja (LÕ 3), et: ,,Võimekus kindlasti sõltub sünnipärastest eeldustest, et osad 

on võimekamad, näiteks paindlikkus on kaasa antud paljudele.’’. Samuti oli mitmeid 

õpetajaid, kes ei osanud antud mõistele vastet anda ning õpetajaid, kelle hinnangul oli 

kehaline võimekus see, kui laps saab hakkama teatud kehaliste ja eakohaste sooritustega 

või kui lapsel on võimekus ise hakkama saada või tunneb aktiivsest tegutsemisest rõõmu. 

Peamiste kehalise võimekuse liikidena oskasid õpetajad välja tuua kiiruse, painduvuse, 

kätelihaste jõu (palli visked) ja vastupidavuse. Enamus õpetajatest oskasid nimetada ühe 

või kaks eelnimetatud võimekuse liikidest. Samuti oli neid õpetajaid, kes ei osanud ühtegi 

kehalise võimekuse liiki nimetada. Üle poolte intervjueeritavatest hindasid oma rühma 

laste kehalise võimekuse taset keskmiseks, põhjendades sellega, et alati on võimalik 

paremini, kõik lapsed ei saa olla andekad või võimalused tegutsemiseks on piiratud. Ühe 

õpetaja (ILÕ 13) sõnul on nii: ,,Igas rühmas on niimoodi, et kujuneb välja paar-kolm hästi 

andekat, siis on keskmine selline suurem grupp, kes tuleb toime ja siis paar-kolm last, kes 

ei ole andekad ja kellel on näha, et see liikumine nagu ei istu. Mina arvan, et suurem osa 

on keskmiselt võimekad ja sellepärast ma keskmist pakungi.’’. Hea ja väga hea kehalise 

võimekuse taseme hinnanguliseks põhjuseks tõid õpetajad häid tulemusi spordipäevadel 

või väga aktiivseid ja elavaid lapsi. 
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Kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamise kandev roll oli esimene intervjuu teema, kus 

arvamused erinesid liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata lasteasutuste õpetajate vahel. 

Liikumisõpetajaga lasteasutuste pedagoogidest suurem osa arvas, et kehalise aktiivsuse ja 

võimekuse arendamise kandev roll kuulub esmalt kodule ja lapsevanemale, üksikutel 

kordadel nimetati arendamise kandvaks rolliks liikumisõpetajat ning lasteasutuse ja kodu 

koostööd nimetati kõige vähem. Liikumisõpetajaga lasteasutuse õpetaja (LÕ 5) ütles: ,,Ma 

pakuks, et lapsevanemale. Kui õuealal on liikumine piiratud, siis väljaspool lasteaeda 

vanem ikka peaks leidma sellise koha, kus laps saaks aktiivselt liikuda ja oma 

liikumisvajaduse rahuldatud.’’. Erinevalt liikumisõpetajaga lasteasutuse pedagoogidest 

arvasid kõik intervjuus osalenud ilma liikumisõpetajata koolieelse lasteasutuse 

pedagoogid, et kandev roll kuulub lapsevanemale, kuid lasteasutuse roll on toetada 

igakülgselt nii last kui lapsevanemat. Liikumisõpetajata lasteasutuste pedagoogid pidasid 

oluliseks osapoolte omavahelist koostööd. 

 

 

3.2.2 Liikumistegevused koolieelses lasteasutuses  

 

Intervjueeritavate õpetajate käest sooviti teada saada, kas lapsed saavad piisavalt liikuda 

lasteaiapäeva jooksul ning kuidas nad oma arvamust põhjendavad. Üle poolte õpetajatest 

kinnitasid, et laps saab piisavalt liikuda lasteaiapäeva jooksul tuues põhjendusteks nädalas 

kaks korda toimuva liikumistegevuse, igapäevase õuesoleku aja (kevad-suvi-sügis kaks 

korda päevas) ja laste aktiivse tegutsemise. Üks õpetajatest (LÕ 8) sõnas nii: ,,Ütleme 

erinevad tegevused, mis meil hommikuti toimuvad on, kas siis saalis või on rühmas ja ei 

ole ainult laua taga vaid on ka liikumisega, siis jalutuskäikudel õues ja vabas mängus. 

Õues nad saavad palju joosta ja muidugi võimlemistunnis saavad väga aktiivselt 

liikuda.’’. Vähemuses oli neid õpetajaid, kes ütlesid, et lapsed võiksid saada rohkem 

lasteaiapäeva jooksul liikuda ja aktiivselt tegutseda. Nemad põhjendasid oma vastuseid 

piiratud rühmaruumiga, reegliga ,,toas kõnnin’’ ja laste rahuldamatu liikumisvajadusega, 

näiteks ütles õpetaja (LÕ 2) küsimusele vastates: ,,Pigem siiski võiks rohkem saada. Ma 

arvan nii, sest neil on juba loomulik vajadus, aga rühmaruumis me ju piirame, see on 

puhtalt ohutuse mõttes. Kui õue lähevad, siis on ikka mitu-mitu-mitu ringi ennem, kui 

jäävad rahulikuks. Seda on näha kohe, et natukene jääb vajaka, aga ikka püüame 

vahelduvate tegevustega.’’. Õpetajad on väga leidlikud ning püüavad luua lastele vastavaid  
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võimalusi tegutsemiseks ja liikumisvajaduse rahuldamiseks, mis on piiratud rühmaruumis 

ning valitsevate ohtude tõttu keeruline. Selleks, et õppe- ja kasvatustegevused ei oleks 

ainult passiivne teadmiste kogumine, teevad õpetajad lastega toas liikumisega seotud 

tegevusi nagu virgutus- ja võimlemisharjutused, vähese liikumisega liikumis- ja 

õppemängud ning proovivad muuta õppetegevused mängulisemaks ja liikuvamaks. 

Näiteks ütles üks õpetaja (ILÕ 10) nii: ,,Mängimegi selliseid liikumismänge, mida saab, 

kasvõi hüppamisi kaldale ja jõkke või tähelepanu peale mingisuguseid harjutusi sooritada 

ja jäljendada või erinevaid poose näiteks, et seisad käed ees või ühel jalal, et nad õpiksid 

ka harjutuste nimetusi.’’. Rühmakeskkond on liikumise seisukohalt piirajaks, sest 

võimalused tegutseda on seatud vastavatesse piiridesse, kuid lasteasutuse õueala võiks 

vastupidiselt soodustada laste liikumist ja aktiivset tegutsemist. Õpetajatelt taheti teada, 

milliseid liikumisega seotud tegevusi nad teevad lastega õues. Selgus, et kõik intervjuus 

osalenud õpetajad soodustavad õuesoleku ajal vaba mängu ja vabalt tegutsemist olles ise 

suunajaks, vaatlejaks ja jälgijaks, et kõik tegutsemised oleksid turvalised. Õpetaja (LÕ 1) 

ütles: ,,Õuesoleku aega me ei planeeri lastele ära, kuna meil on praegu siin lasteaias 

niivõrd palju võimalusi õues, millega laps saab ise tegeleda. Siis mina leian, et ma olen 

pigem selline vaatleja, suunaja ja vaatan, et kõik toimiks ja oleks lastel turvaline, aga nad 

võivad ise ronida, ise joosta, ise hüpata, kui nad tahavad.’’. Liikumisega seotud tegevuste 

juurde õues nimetasid rühmaõpetajad veel planeeritud jalutuskäike ja matkasid, mille 

korralduslik pool on õpetajate organiseerida. Õpetajad lisasid, et väiksemate laste puhul on 

nad rohkem õuesoleku ajal tegutsejad ning suunavad/organiseerivad tegevusi ja vaba 

mängu, kuid viie- ja kuueaastased organiseerivad juba ise erinevaid mänge ning on 

suuresti omaalgatuslikud tegutsejad. Uurides rühmaõpetajatelt, millised olid hetkel viie 

kuni kuue aastaste laste lemmikmängud, mille algatajateks on just lapsed ise, olid õpetajate 

vastused väga sarnased. Toas kuuluvad populaarsete mängude hulka autod, rolli-, kodu- ja 

ehitusmängud, mis on ühed liikuvamad tegevused toas, kui võrrelda neid lauamängudega 

või joonistamisega. Õues oli õpetajate sõnul lemmikmängudeks kõik, mis on seotud 

jooksmise, hüppamise, ronimise või aktiivse tegutsemisega. Laste lemmikmängudeks õues 

õpetajate sõnul olid erinevad kullimängude variatsioonid nagu haned luiged; härra hunt, 

mis kell on; politsei ja pätt; jalgpall ning erinevad rolli- ja liikumismängud.  
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Peaaegu igas läbiviidud intervjuus ütlesid õpetajad erinevate teemavaldkondadega seoses, 

et alati on rühmas paar last, kes on oma olemuselt passiivsemad ja rahulikumad. Mistõttu  

paluti õpetajatel võrrelda kehaliselt aktiivsemaid lapsi kehaliselt passiivsemate lastega ning 

avaldada arvamust, kas eelnimetatud laste võrdluses esineb erinevusi peenmotoorikas, 

sotsiaalsuses, vaimses võimekuses, kehalises võimekuses, haiguste vastuvõtlikuses või ei  

erine kehaliselt aktiivne laps kehaliselt passiivse lapsega või oli õpetajatel muid 

tähelepanekuid seoses antud võrdlusega. Kõik õpetajad olid nõus, et kehaliselt aktiivsema 

ja kehaliselt passiivsema lapse vahel esineb erinevusi, kuid nõus ei oldud kõikide 

nimetatud väidetega. Suurem osa õpetajatest nõustus, et kehaliselt aktiivsem laps on 

vähem vastuvõtlik haigustele ja kehaliselt võimekam. Teiste eelnimetatud väidete kohta oli 

mitmeid erinevaid arvamusi nagu kehaline ja vaimne võimekus mõjutavad üksteist või kui 

laps on üldises motoorikas hea, siis on lapse peenmoorika samuti hea või kehaliselt 

aktiivsemad lapsed on sotsiaalsemad, sest mängudes on suhtlemine vajalik või toodi 

näiteid, kuidas kõik eelnevalt nimetatu paika ei pea, öeldes, et kõik lapsed on erinevad 

ning midagi kindlat väita ei ole võimalik. Üks õpetaja (LÕ 3) kirjeldas eelnevat nii: ,,Minu 

põhimõte on, et ei ole musta ega valget vaid kõik on hall, et on nii ja naa. See, kes on 

peenmotoorikas väga tugev, ei pruugi olla sportlik ja ka vastupidi, mõni sotsiaalselt hästi 

vaikne laps võib olla väga tugev spordis. Just meil oli spordipäev, hästi tagasihoidlik 

tüdruk, ei tee suud lahtigi, aga nõnda jooksis.’’. Seega kehaliselt aktiivsemad lapsed on 

õpetajate sõnul tervemad ja kehaliselt võimekamad, kuid peenmotoorika, sotsiaalsus ja 

vaimne võimekus sõltuvad lapsest endast ning kindlaid seisukohti kehaliselt aktiivsemate 

või passiivsemate laste kohta öelda ei saa. Samuti selgitati intervjuude käigus välja, kuidas 

rühmaõpetajad kaasavad oma rühma passiivsemaid lapsi liikumistegevustesse nii  

toas kui õues. Selgus, et õpetajad kaasavad passiivsemaid lapsi liikumisega seotud  

tegevustesse nendega rääkides, innustades, kutsudes, suunates, julgustades, ergutades, 

meelitades, positiivset energiat süstides ja kiites. Näiteks ütles õpetaja (LÕ 4), et: 

,,Koguaeg tuleb neid utsitada, koguaeg, ma olen ise ka hästi järjekindel selle koha pealt, et 

meil on siin paar last, kellele ei meeldi teatud asjad, aga ikka koguaeg peab utsitama. 

Koguaeg peab käima lobitöö.’’. Mõned õpetajad lisasid passiivsemate laste 

iseloomustamisel, et tihti võib laste passiivsus aktiivsemates mängudes ja tegevustes 

seisneda kartuses saada haiget, kas kukkudes või läbi liiga aktiivsete kaasmängijate. 
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3.2.3 Koolieelse lasteasutuse ja õpetaja roll kehalise aktiivsuse ning võimekuse toetajana             

 

Koolieelse lasteasutuse roll lapse kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetajana oli kõikide 

õpetajate hinnangul väga suur ja oluline. Õpetajad põhjendasid oma arvamust sellega, et 

laps veedab lasteasutuses suurema osa oma päevast ning eriti pimedamatel aastaaegadel on 

lasteaed päeva jooksul ehk ainuke koht, kus on lapsel võimalik aktiivselt tegutseda. Samuti 

panevad lasteasutused oma tegevuskavadesse kirja erinevaid jalutuskäike, matku, 

spordipäevi, tervise- ja spordinädalaid, mis toetavad laste kehalise aktiivsuse ja võimekuse 

arendamist. Veel loovad lasteasutused lastele erinevaid võimalusi sportimiseks nii  

vahendite kui ka liikumisõpetajate näol, näiteks ütles õpetaja (LÕ 2): ,,Igaljuhul suur roll. 

Lasteaed paneb alusmüüri kõigele nii, et igal juhul peab ka liikumine olema süstemaatiline 

ja teadlikult korraldatud.’’. Pooled õpetajatest pidasid oluliseks koolieelse lasteasutuse 

rolli, sest asutus võimaldab lastel omandada liikumise algteadmisi ja termineid, millele 

tulevikus toetuda. Ühel juhul toodi välja, et lasteasutus toetab laste kehalist aktiivsust ja 

võimekust ka läbi mitmekülgse toitumise, öeldes, et lapse võimekus saab alguses õigest 

toidust. Lähtudes eelnevast küsimusest oli soov uurida, kuidas rühmaõpetajad ise laste 

kehalist aktiivsust ja võimekust toetavad. Selgus, et enamus õpetajaid proovivad suunata 

lapsi rohkem liikuma ning aktiivselt tegutsema läbi eeskuju ja võimaluste pakkumiste, 

näiteks sõnas üks õpetaja (LÕ 3) nii: ,,Minu asi on võimalusi pakkuda, kui ma näen, et 

lastel on millegi vastu huvi, näiteks hüppenöörid, rõngad, pallid, siis pakkuda erinevaid 

abivahendeid.’’. Samuti toodi välja, et õpetajad teevad koostööd liikumisõpetajaga, 

korraldavad jalutus- ja õppekäike, rakendavad õuesõpet, mängivad liikumismänge ning 

üks intervjueeritavatest korraldab lastele tantsu- ja lauluringi. 

 

Intervjuude läbiviimise käigus ütlesid liikumisõpetajaga lasteasutuste õpetajad erinevate 

teemavaldkondadega seoses, et teevad koostööd liikumisõpetajaga ning toetavad 

liikumisõpetajaid nende tegemistes ja liikumistegevustes. Sellest lähtuvalt  

taheti teada liikumisõpetajaga lasteasutuste õpetajatelt, milliseid tähelepanekuid on 

liikumisõpetaja edastanud neile laste liikumisoskust ja -võimekust silmas pidades ning 

milliseid tähelepanekuid on märganud rühmaõpetajad lähtudes laste liikumisoskusest ja  

-võimekusest. Saadud vastused ei erine liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata lasteasutuste 

õpetajate vahel. Enamus õpetajad tõid välja, et lastel on probleeme rühi ja lampjalgsusega,  

sellest tulenevalt raskusi tasakaaluharjutustega. Kõige rohkem nähti probleemi laste  
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kõndimis- ja jooksuvõimekuses, öeldes, et lastel on vähene vastupidavus, näiteks ütles 

õpetaja (LÕ 1): ,,Ühesõnaga käimine, jooksmine ja jalgrattasõit on murekohad - lapsed on 

nõrgad kehaliselt. Nad ei jaksa midagi teha.’’. Jalgrattasõitu nimetasid intervjuu käigus 

üle poolte õpetajatest, tõstatades teema seetõttu, et lapsevanemad hoiavad abirattaid liiga 

kaua all, kuid kaherattalise rattaga sõitmine on lapse tasakaalu arengu jaoks väga oluline. 

Mõned õpetajad ütlesid, et probleeme on samuti kuulmis- ja keskendumisoskusega, 

selgitades, et lapsed ei kuula ülesannet ning tegutsevad liiga rutakalt või valesti ning 

liikumismängudes ja –tegevustes on see suureks murekohaks. Toetudes eelnevale sooviti 

teada, millised kehalised oskused peaksid olema lapsel välja kujunenud kuuendaks 

eluaastaks rühmaõpetajate arvamustes. Õpetajad ütlesid, et oluline on keskendumis- ja 

tähelepanuvõime olemasolu, et liikumistegevustes oleks võimalik tegutseda ning 

kuuendaks eluaastaks võiks õpetajate arvates lapsed osata: erinevate spordialade õigeid 

tehnikaid, liikumistegevuste terminoloogiat, põhioskuseid nagu kõndimine, jooksmine, 

hüppamine, ronimine ja neist tulenevalt kaugushüpe hoota ja hooga, kõrgushüpe, 

sulghüpped, hüppenööriga hüppamine, ühel jalal hüppamine, põlve- ja sääretõstejooks, 

õige palliviske tehnika, palli püüdmine ja põrgatamine, sõitmine kaherattalise rattaga, 

reeglitest kinni pidamine liikumismängudes, võimeline sooritama tasakaalu-, 

koordinatsiooni- ja painduvusharjutusi. 

  

Toetudes rühmaõpetajate teadmistele seoses kehalise aktiivsuse ja võimekusega,  

taheti teada liikumisõpetajaga lasteasutuste õpetajatelt, milline on nende valmisolek läbi 

viia liikumistegevusi liikumisõpetajate asemel. Kõik liikumisõpetajaga lasteasutuse 

pedagoogid kinnitasid, et vajadusel nad saaksid liikumistegevuse läbi viimisega hakkama, 

kuid poolte õpetajate ütluste põhjal, oleks vaja kindlasti koolitust ja mälu värskendamist, 

sest aastaid tagasi oli aeg, mil liikumistegevusi viisid läbi rühmaõpetajad ning 

sõimerühmad enamasti teevadki ise liikumistegevusi. Kuigi kõik õpetajad nõustusid 

vajadusel läbi viima liikumistegevusi, usuvad nad ka seda, et liikumistegevuste kvaliteet 

langeb, kuna vastava ettevalmistusega spetsialistid on teadlikud kõikidest tehnikatest, 

nende õpetamismeetoditest ja vastavatest terminoloogiatest. Näiteks andis õpetaja (LÕ 6) 

käesolevale teemale järgneva vastuse: ,,Sellest tuleb, siis tervisevõimlemine. Lihtsalt 

liigutame natukene käsi, jalgu, natuke jookseme, teeme mõne mängu, aga sellist 

süvendatud õpet või anda mingeid eelteadmisi. Ma arvan, et see ikka ei tule niimoodi välja 

nagu peaks.’’. Intervjuu käigus leidsid õpetajad, et liikumisõpetajad on lasteasutustes väga  
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olulised, sest liikumisõpetaja toetab liikumisvaldkonnas rühmaõpetajaid nõuga, loovad 

lastele väga tugeva aluspõhja nii võimete, tehnikate kui ka teadmiste poolest ning see 

soodustab lastel hästi hakkama saamist koolis. Samuti toodi välja, et laste vähene 

liikumine on maailma mastaabis üheks suurimaks probleemiks ning liikumisõpetajate 

kadumine lasteaedadest soodustab probleemi suurenemist. Üks liikumisõpetajaga 

lasteasutuse pedagoog leidis intervjuu käigus arutledes, et rühmaõpetajad tunnevad  

oma rühma lapsi kõige paremini, mistõttu on isegi hea, kui liikumistegevusi viiksid läbi 

rühmaõpetajad. Liikumisõpetajata lasteasutuste õpetajatelt sooviti teada, kas laste 

liikumistegevuse kvaliteet kannatab seetõttu, et neil puudub liikumisõpetaja, siis ütles 

näiteks õpetaja (ILÕ 13) nii: ,,Ei, ma ei tunne, et kannatab. Minu meelest on lapsed alati 

saanud oma koormuse kätte ja lastele meeldib liikuda ja ma ise olen ka sunnitud ennast 

selle tõttu liigutama. See on ainult positiivne.’’. Seega liikumisõpetajata lasteasutuste 

rühmaõpetajad ei näe probleemi liikumisõpetaja puudumisest ja hindavad positiivsena 

seda, et peavad ennast rohkem liigutama. Käesoleva uurimistöö raames on oluline siiski 

eelkooliealiste laste eakohane ja professionaalne juhendamine Liikumise valdkonnas. 

 

 

Läbiviidud intervjuude käigus selgitati välja kolmeteistkümne rühmaõpetaja arusaamad 

teemavaldkonnas kehaline aktiivsus ja kehaline võimekus. Käesolevat teemat käsitleti 

vaatenurgast, kuidas õpetajad toetavad ja suunavad lapsi aktiivsele tegutsemisele, kuidas 

innustavad passiivsemaid rühmas olevaid lapsi ning milliseks hindavad õpetajad enda 

valmisolekut läbi viia liikumistegevusi. Toetudes eelnevale oli soov saada teada, millised 

on õpetajate teadmised kehalisest aktiivsusest, võimekusest ja kehalistest oskustest.  

Samuti uuriti antud teema valdkonnast lähtuvalt, millised on viie kuni kuue aastaste  

laste lemmikmängud nii toas kui õues ning milliseid murekohti on täheldatud laste 

liikumisoskust ja –võimekust silmas pidades. 
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ARUTELU 

 

Käesolevas uurimuses anti ülevaade ja võrreldi liikumisõpetajaga (LÕ) ning  

ilma liikumisõpetajata (ILÕ) lasteasutuste viie kuni kuue aastaste laste kehalise võimekuse 

testide tulemusi. Lisaks selgitati välja liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata lasteasutuste 

rühmaõpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest, kehalisest võimekusest ja nende 

toetamisest lasteasutustes ning rühmaõpetajate valmisolekut läbi viia liikumistegevusi 

liikumisõpetajate asemel.  

 

Kehalise võimekuse testide uurimistulemustest selgus, et LÕ laste grupp saavutas 

tulemuste arvutatud keskmiste osas paremad näitajad võrreldes ILÕ laste grupiga  

viiel alal kuuest - 3 minuti vastupidavus jooks, paigalt kaugushüpe, istessetõusud 

selililamangust, süstikjooks, liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega. Eelnevat 

tulemust toetab Pärsiku (2013, 31) uuring, kus leiti, et lapsed, kes sooritavad paremini ühe 

kehalise võimekuse testi, sooritavad suurema tõenäosusega paremini teisedki kehalise 

võimekuse testid. ILÕ laste grupp saavutas parema arvutatud keskmise tulemuse võrreldes 

LÕ laste grupiga istes ettepainduvuses.  

 

Läbiviidud kehalise võimekuse testide tulemuste keskmisi statistiliselt analüüsides 

ilmnesid statistiliselt olulised erinevused ja LÕ laste grupi tulemuste paremus võrreldes 

ILÕ laste grupi samade näitajatega järgmistel aladel: paigalt kaugushüpe, süstikjooks, 

liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega. Võib oletada, et nende testharjutuste 

statistiliste erinevuste põhjus võib olla tingitud liikumisõpetajast, kelle poolt kasutatavad 

tegevused toetavad paremini laste kehalise võimekuse kujunemist. Eelnevat toetab samuti 

Eestis läbiviidud uurimus, mis kinnitab, et kehalise aktiivsuse edendamine on 

mitmekesisem lasteasutustes, kus nimetatud valdkonnale pööratakse suuremat tähelepanu 

ning töötab liikumisõpetaja (Lõhmus & Varava, 2006, 105). Samale järeldusele jõudsid 

oma uurimustes Pärsik (2013, 32) ning Bozena, Elzbieta ja Malgorzata (2011) märkides, et 

sõltuvalt haridusasutuse prioriteetidest ja kehaliste tegevuste kvaliteedist erinevad laste 

kehalise võimekuse tasemed. Lisaks selgus Loprinzi ja Trost’i (2010) uurimuses, et 

koolieelsete lasteasutuste õpetajate kõrgem haridustase ja liikumistegevuste alane 

ettevalmistus on positiivses vastastikuses seoses laste kehalise aktiivsuse tasemega. 

Toetudes saadud tulemustele ja esitatud uuringutele, saab väita, et liikumisõpetajaga 

lasteasutus toetab paremini laste kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamist. 
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Rühmaõpetajate seas läbiviidud intervjuudest selgus, et õpetajad defineerisid kehalist 

aktiivsust peamiselt kui sportimist, füüsilist tegevust, liikumist või tegutsemist, millega 

igapäevaselt kokku puututakse. Enamus õpetajate arusaamad kehalisest aktiivsusest olid 

võrdlemisi ligilähedased magistritöös esitatud definitsioonidele, mis toetuvad  

Harrole (2001); Castillo jt (2008) ning Rahvastiku Tervise Arengukavale (2012). Maailma 

Terviseorganisatsioon (WHO, 2017) soovitab lastel ja noortel olla mõõdukalt või 

intensiivselt kehaliselt aktiivne igapäevaselt vähemalt 60 minutit. Toetudes soovitusele 

uskusid intervjueeritavad, et pooled kuni kolmveerand rühma lastest on igapäevaselt 

mõõdukalt kehaliselt aktiivsed. Mitteaktiivsete laste hulka kuuluvad tõenäoliselt rühma 

üks-kaks-kolm passiivsemat last ning ülekaalulised lapsed, mida kinnitab Buckus jt (2016) 

uuring, kus selgus, et rasvunud ja ülekaalulised lapsed on vähem kehaliselt aktiivsemad 

ning neil on madalam kehaline võimekus võrreldes normaalkaalus olevate lastega. 

Käesoleva uurimistöö valimi LÕ laste grupis oli kehamassiindeksi järgi ülekaalulisi lapsi 

ligikaudu viiendik ehk iga viies laps ja ILÕ laste seas oli ülekaalulisi ligikaudu neljandik 

ehk iga neljas laps. Toetudes eelnevale võib järeldada, et LÕ laste grupi paremad kehalise 

võimekuse tulemused võisid olla mõjutatud väiksemast ülekaalulise protsendist laste 

grupis. WHO European Childhood Obesity Surveillance Initiative (WHO, 2014, 23) 

raporti hinnangul on Euroopas ülekaaluline iga kolmas laps, seega oli valimis võrreldes 

Euroopa keskmisega ülekaalulisi lapsi vähem. Võrdluses Pärsiku (2013, 27) läbiviidud 

uuringuga oli ülekaaluliste laste protsent käesolevas uurimuses suurem.   

 

Uurimuses selgus, et mitmete õpetajate arusaamades on kehaline võimekus sünnipärane 

või sünniga kaasa antud omadus, mida on võimalik edasi arendada. Samuti oli õpetajaid, 

kes ei osanud antud mõistele vastet anda. Käesolevas magistritöös käsitletud 

definitsiooniga haakus väike osa õpetajate arusaamadest, samuti teadsid vähesed õpetajad 

kehalise võimekuse alaliike. Seega võib järeldada, et rühmaõpetajate arusaamad kehalisest 

võimekusest ja sellega seonduvast on pigem puudulikud ning võib oletada, et õpetajad ei 

ole eesmärgistatult mõelnud laste kehalise võimekuse arendamisele või peavad antud 

valdkonda, näiteks liikumisõpetaja või kodu vastutusalaks. Samale järeldusele jõudis  

Käärd (2014, 69) öeldes, et rühmaõpetajad ei oska nimetada laste eeldatavaid kehalisi 

oskusi, ehkki Koolieelse lasteasutuse riiklik õppekava (2008) sisaldab järgnevat punkti:  

õppe- ja kasvatustegevuse kavandamisel ja korraldamisel on oluline arvestada, et laste 

põhiliikumised eeldavad igapäevast suunamist. Põhiliikumiste sooritamine on seotud  
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liikumisvõimetega ehk kehaliste võimetega nagu vastupidavus, jõud, kiirus, painduvus.  

Eelnev tekitab vastuolu, kuidas ja kuivõrd eesmärgistatult õpetajad toetavad igapäevaselt 

põhiliikumiste kujunemist, kui enamus vastanutest ei osanud antud küsimusele vastata. 

 

Kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamise kandev roll oli esimene teema, kus 

arvamused erinesid liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata pedagoogide vahel. 

Liikumisõpetajaga lasteasutuste pedagoogidest enamus arvas, et kandev roll kuulub esmalt 

kodule ja lapsevanemale, seejärel nimetati üksikutel kordadel liikumisõpetajat ning kõige 

vähem mainiti lasteasutuse ja kodu koostööd. Liikumisõpetajaga lasteasutuste õpetajate 

vastustest selgub, et nad peavad antud teemavaldkonda perekonna või liikumisõpetaja 

vastutusalaks. Eelnevaga tekitab vastuolu Loprinzi ja Trost’i (2010) uurimus, kus selgus, 

 et lastevanemate mõju ja toetus lapse kehalisele aktiivsusele ei ole seotud lapse 

aktiivsusega lasteasutuses ning eelnevalt väljaöeldud kehalise aktiivsuse tasemete 

erinevused koolieelsetes lasteasutustes, näitavad, et lapse aktiivsus lasteaiapäeva jooksul 

sõltub suuresti rühmaõpetajatest ja lasteasutuse põhimõtetest. Sellega nõustub  

Kramer jt (2013) uurimus, mis samuti näitab lasteaedade liikumistegevuste korralduste ja 

tasemete omavahelisi erinevusi. Erinevalt liikumisõpetajaga lasteasutuse pedagoogidest 

arvasid kõik intervjuus osalenud liikumisõpetajata koolieelse lasteasutuse pedagoogid, et 

kandev roll kuulub lapsevanemale ning lasteasutuse ülesanne on toetada igakülgselt nii last 

kui lapsevanemat, pidades oluliseks osapoolte omavahelist koostööd. Koostöö olulisus 

selgus ka Gregorc jt (2012) uurimuses, kus leiti, et lapse kvaliteetseks ja ohutuks 

kehaliseks arenguks on parim kooslus omavaheline koostöö koolieelse lasteasutuse 

õpetaja, liikumisõpetaja ja lastevanemate vahel. Oluline tähelepanek käesoleva teema 

valdkonnas on, et liikumisõpetajaga lasteasutuste õpetajad ei pea ennast vastutavaks 

kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamise eest. Tuginedes uurimuse tulemustele ja 

eelnevatele uuringutele võib väita, et lapse kehalise aktiivsuse ja võimekuse tase 

lasteaiapäeva jooksul sõltub lasteasutuse ning õpetajate prioriteetidest, seega võib 

järeldada, et laste kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamine kuulub rühmaõpetajate 

vastutusse ning toetatavateks teguriteks on liikumisõpetaja olemasolu ja koostöö 

lastevanematega.  

  

Kõik intervjuus osalenud õpetajad pidasid lasteasutuse rolli oluliseks lapse kehalise 

aktiivsuse ja võimekuse toetajana. Põhjendusteks toodi, et laps veedab lasteaias suurema 

osa oma päevast ning lasteasutuste tegevuskavades on erinevad jalutuskäigud, matkad, 
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spordipäevad, tervise- ja spordinädalad, mis toetavad laste kehalise aktiivsuse ja 

võimekuse arendamist ning loovad lastele erinevaid võimalusi tegutsemiseks ja vahendite 

kasutamiseks. Bronfenbrenneri (1979) teooriat järgides kuulub lasteasutus lapse 

mikrosüsteemi ehk lähima keskkonna tsooni, põhjusel, et laps veedab suurema osa oma 

päevast lasteasutuses. Mikrosüsteemi mõju lapse terviklikule arengule on kõige suurem, 

seega võib järeldada, et koolieelsel lasteasutusel on väga suur ja oluline roll lapse arengu, 

kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetamisel. Rühmaõpetajad näevad ennast kehalise 

aktiivsuse ja võimekuse toetajana kui eeskujuks olemist, suunajana ja võimaluste 

pakkujana. Hakala jt (2014) läbiviidud uurimus leiab, et õpetajad peaksid oma rolli kui 

kehalise aktiivsuse pakkujana ja suunajana ümbersõnastama - õpetajad peaksid julgustama 

lapsi ise võtma vastutust oma heaolu eest ning aitama neil ehitada oma säästev ja tervislik 

elukultuur. Samuti proovivad õpetajad kui kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetajana 

rikastada liikumisega seotud tegevustega õppe- ja kasvatustegevusi tehes virgutus- ja 

võimlemisharjutusi, vähese liikumisega liikumis- ja õppemänge ning tahavad muuta 

õppetegevusi mängulisemaks ja liikuvamaks. Seda, et hommikupoolikutel toimuvad õppe- 

ja kasvatustegevused on pigem passiivsed toetab nii Käärdi (2014, 40) kui ka Soomes 

läbiviidud uurimus (Hakala jt, 2014), mille kohaselt on laste kehaline aktiivsus päeva 

esimeses pooles liiga madal. Taaskord selgub, et rühmaõpetajate valikud ning prioriteedid 

õppe- ja kasvatustegevustes määravad laste passiivsuse ja aktiivsuse. 

 

Käesoleva uurimuse intervjuudest selgus, et kõik liikumisõpetajaga lasteasutuse 

rühmaõpetajad olid nõus läbi viima liikumistegevusi liikumisõpetaja asemel, siis pooled 

õpetajatest sooviksid eelnevalt teemakohast koolitust ja mälu värskendamist. Ehkki  

kõik õpetajad nõustusid vajadusel läbi viima liikumistegevusi, ütlesid nad, et 

liikumistegevuste kvaliteet langeb ning eesmärgipärane liikumine muutub pigem 

tervisevõimlemiseks. Liikumisõpetajaga lasteasutuste õpetajad leidsid, et liikumisõpetajad 

on lasteasutustes väga olulised, sest toetavad liikumisvaldkonnas rühmaõpetajaid oma 

nõuga, loovad lastele väga tugeva aluspõhja nii võimete, tehnikate kui ka teadmiste 

poolest. Lisaks tõid õpetajad välja, et laste vähene liikumine on maailma mastaabis üheks 

suurimaks probleemiks ning liikumisõpetajate kadumine lasteaedadest soodustab 

probleemi suurenemist. Nimetatud probleemi kinnitavad mitmed rahvusvahelised 

uurimused (Ahrens jt, 2014; Markowska, Nowak-Starz, & Przychodni, 2014;  

OECD, 2012, 56; WHO, 2017). Rühmaõpetajate jaoks on liikumisõpetaja olemasolu  
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lasteasutustes aktuaalne teema seoses muudatustega Koolieelse lasteasutuse personali 

miinimumkoosseisu seaduses (2015), mille kohaselt ei ole liikumis- ja muusikaõpetajad 

koolieelsetes lasteasutustes enam kohustusliku personali hulgas. Liikumisõpetajata 

lasteasutuste rühmaõpetajad seevastu ei usu, et liikumistegevuse kvaliteet oleks neil 

madalam liikumisõpetaja puudumise tõttu. Antud uurimuses selgus, et erinevused laste 

gruppide vahel testide sooritamisel olid märkimisväärsed, nimelt olid LÕ laste grupi 

tulemused kolmel alal statistiliselt oluliselt paremad ning arvutatud keskmisi võrreldes olid 

LÕ laste grupi keskmised paremad viiel alal kuuest võrreldes ILÕ laste grupiga. 

Saksamaal läbiviidud uurimus leiab samuti, et kehalise aktiivsuse tase on neil lastel 

kõrgem, kelle õpetajad on liikumisel eeskujuks ning õpetajad, kellel on kõrgem haridus – 

lisakvalifikatsioon või regulaarne täiendõpe liikumisvaldkonnas (Kramer jt, 2013). Seega 

toetudes eelnevale võib järeldada, et õpetajad, kes on kvalifitseerunud Liikumise 

valdkonnale toetavad paremini laste kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamist. 

 

Õpetajate intervjuudes ilmnesid vastuolud, nimelt kinnitasid kõik rühmaõpetajad, et 

varajases eas liikumine, kehaline aktiivsus ja võimekus on lapse arengu jaoks olulised. 

Olenemata sellest on õpetajate arusaamad kehalisest võimekusest ja selle toetamisest  

pigem puudulikud. Kuueaastaste eeldatavate kehaliste oskuste nimetamine 

liikumisvaldkonnas oli liikumisõpetajaga rühmaõpetajatele raskem võrreldes 

liikumisõpetajata rühmaõpetajatega, kes olid paremini kursis eeldatavate kehaliste 

oskustega. Samale tulemusele jõudis Käärd (2014, 39) oma uurimuses, et enamus 

õpetajatel on teadmised eeldatavate kehaliste oskuste valdkonnas pigem puudulikud ning 

tõenäoliselt põhjusel, et käesolevat valdkonda peavad liikumisõpetajaga lasteasutuste 

rühmaõpetajad liikumisõpetaja vastutusalaks. Teine vastuolu tekkis, kui õpetajad hindasid 

oma rühmalaste kehalist aktiivsust heaks või väga heaks ning kehalist võimekust 

keskmiseks või heaks, kuid intervjuude käigus tehti kõige enam tähelepanekuid laste 

kõndimis- ja jooksuvõimekuse kohta, öeldes, et lastel on raskusi pikemate maade 

läbimisega ning puudub vastupidavus. Seega ei ole selge, kas laste kehalise aktiivsuse ja 

võimekuse tase saab olla hea, kui lastel on raskusi kõndimis- ja jooksuvõimekusega. 
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KOKKUVÕTE 

 

Käesoleva magistritöö eesmärkideks oli anda ülevaade ning võrrelda 5–6 aastaste laste 

kehalise võimekuse tulemusi liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata koolieelsetes 

lasteasutustes Kuressaare linna näitel; selgitada välja, millised olid rühmaõpetajate 

arusaamad kehalisest aktiivsusest, kehalisest võimekusest ja nende toetamisest ning 

valmisolek liikumistegevuste läbiviimiseks. Eesmärkide täitmiseks viidi läbi EUROFIT 

kehalise võimekuse testid 5-6 aastaste laste seas ning intervjueeriti 5-6 aastaste 

lasterühmade rühmaõpetajaid. Kõik eesmärgid said uurimistöö käigus täidetud. 

 

Kehalise võimekuse testidest selgus, et liikumisõpetajaga (LÕ) laste grupp saavutas 

tulemuste arvutatud keskmiste osas paremad näitajad võrreldes liikumisõpetajata (ILÕ) 

laste grupiga viiel alal kuuest - 3 minuti vastupidavus jooks, paigalt kaugushüpe, 

istessetõusud selililamangust, süstikjooks, liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega. 

ILÕ laste grupp saavutas parema arvutatud keskmise tulemuse võrreldes LÕ laste grupiga 

istes ettepainduvuses. Läbiviidud kehalise võimekuse testide tulemuste keskmisi 

statistiliselt analüüsides ilmnesid statistiliselt olulised erinevused ja LÕ laste grupi 

tulemuste paremus võrreldes ILÕ samade näitajatega järgmistel aladel: paigalt 

kaugushüpe, süstikjooks, liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega. Saadud tulemustele 

tuginedes võib väita, et liikumisõpetajate poolt läbi viidavad liikumistegevused toetavad 

paremini laste kehalise võimekuse kujunemist. 

 

Intervjueeritud rühmaõpetajate tulemustest selgus, et õpetajad peavad liikumist ja kehalist 

aktiivsust lapse arengu jaoks oluliseks, suudavad defineerida kehalise aktiivsuse mõistet 

ning hindavad oma rühmalaste kehalist aktiivsust heaks ja kehalise võimekuse taset 

keskmiseks. Õpetajate arusaamad on puudulikud kehalise võimekuse valdkonnas ning 

LÕ ja ILÕ õpetajate arvamused lahknesid teemal, kellele kuulub lapse kehalise aktiivsuse  

ja võimekuse kandev roll - LÕ õpetajad nimetasid kandvaks rolliks peamiselt kodu, 

lapsevanemaid ja liikumisõpetajat, kuid ILÕ õpetajad pidasid oluliseks lasteasutuse ja 

kodu koostööd. Rühmaõpetajad tõid välja, et laste kehalist aktiivsuse ja võimekuse 

toetamiseks teevad nad toas liikumisega seotud tegevusi nagu virgutus- ja 

võimlemisharjutused, vähese liikumisega liikumis- ja õppemängud ning proovivad muuta 

õppetegevused mängulisemaks ja liikuvamaks, kuid õues korraldavad liikumismänge,  
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jalutuskäike ja matku, vajadusel suunavad laste vaba mängu. Õpetajate sõnul toetab 

koolieelne lasteasutus laste kehalist aktiivsust ja võimekust läbi vahendite olemasolu ning 

lisades lasteasutuse tegevuskavadesse erinevaid jalutuskäike, matku, spordipäevi, tervise- 

ja spordinädalaid. Uurimuses selgus, et kõik LÕ rühmaõpetajad olid nõus vajadusel 

läbiviima liikumistegevusi liikumisõpetaja asemel, kuid kinnitavad, et liikumistegevuse 

kvaliteet kannatab. Samas ütlevad ILÕ rühmaõpetajad, et nemad ei tunneta 

liikumistegevuse kvaliteedi langust, kuna tegevusi viivad läbi rühmaõpetajad, mitte vastav 

spetsialist. 

 

Uurimistulemustest võib järeldada, et liikumisõpetajaga koolieelsetes lasteasutustes on 

kehalise aktiivsuse ja võimekuse edendamine mitmekesisem ning suurema tähelepanu all, 

mistõttu on LÕ laste grupi kehalise võimekuse tulemuste arvutatud keskmised paremad 

viiel alal kuuest võrreldes ILÕ laste grupi tulemuste keskmistega, seega leidis püstitatud 

hüpotees kinnitust: 5–6 aastaste laste kehalise võimekuse tulemused on paremad 

liikumisõpetajaga koolieelsetes lasteasutustes võrreldes liikumisõpetajata koolieelsete 

lasteasutustega. 

 

Käesoleva magistritöö tulemused võivad olla huvipakkuvad koolieelsetele lasteasutustele 

ja kohalikele omavalitsustele. Läbiviidud uurimus võiks tekitada lasteasutustes ja 

omavalitsustes mõttekohad, kuidas suunata suuremat tähelepanu laste kehalisele 

aktiivsusele ja võimekusele ning näha liikumisõpetajaga ja liikumisõpetajata laste gruppide 

tegevuste ning tulemuste vahekordi. Laste tervise arendamine ja tugevdamine peaks olema 

koolieelsete lasteasutuste üks peamisi prioriteete.  

 

Antud uurimistöö praktiliseks väärtuseks on läbiviidud testid. Tutvustades tulemusi 

valimis osalenud rühma- ja liikumisõpetajatele saavad õpetajad edaspidi toetuda uurimuse 

raames kogutud tulemustele oma tegevusi planeerides. Samuti on käesoleva uurimuse 

tulemustest huvitatud Kuressaare Linnavalitsus, et töö tulemustele tuginedes kavandada 

edasisi tegevusi eelkooliealiste laste kehalise aktiivsuse tõstmise toetamiseks. 

 

Magistritöö piiranguks on ebaühtlane laste gruppide suurus valimis, mis võib mõjutada 

uurimistulemusi, lisaks hõlmas uurimus ainult ühte piirkonda, mistõttu ei ole võimalik teha 

üldistusi Eesti piires. Ettepanekuid edaspidiseks uurimuseks antud teemal oleks suurema ja  

 



50 

 

tasakaalus valimiga, näiteks terve maakonna tasandil või viia antud testid läbi võrdlemaks 

maal ja linnas asuvaid koolieelseid lasteasutusi. Samuti põhjalikum uurimus 

rühmaõpetajate seas, kuidas nemad toetavad ja mõistavad laste kehalist aktiivsust, kehalist 

võimekust ning selle arendamist ja toetamist.  
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LISAD 

 

LISA 1 KEHALISE VÕIMEKUSE TESTIDES KASUTATAVATE ALADE 

KIRJELDUSED JA KORRALDUS 

 

1. 3 minuti vastupidavusjooks  

3 minuti vastupidavus jooksu eesmärgiks on mõõta üldist vastupidavust. Algpositsiooniks 

on seismine stardijoone taga. Stardi märguande peale alustab laps jooksmist 

ettevalmistatud ja lindiga märgistatud rajal. Jooksmiseks on aega 3 minutit ja tulemuse 

saamiseks loetakse mitu ringi laps läbib 3 minuti jooksul ning hiljem korrutatakse läbitud 

ringid jooksuringi pikkusega ning liidetakse meetrid, kus laps 3 minuti lõppedes seisma 

jääb. Saadud tulemuseks on läbitud vahemaa pikkus meetrites (m). Jooksu sooritatakse üks 

kord. (Harro & Oja, 2001, 7.) 

 

2. Paigalt kaugushüpe 

Paigalt kaugushüppe eesmärgiks on mõõta jalalihaste plahvatuslikku jõudu. 

Algpositsiooniks on äratõukejoone taga paljajalu seismine, jalad väheke harkis. Enne 

hüpet kõverdatakse põlved hoovõtuks ning seejärel antakse kätega hüppele hoogu juurde. 

Äratõuge tehakse korraga mõlemalt jalalt, hüpatakse nii kaugele kui võimalik ning 

maandutakse mõlemale jalale. Hüpet sooritatakse kolm korda. Saadud tulemus mõõdetakse 

sentimeetrites (cm) maandumisjälje kõige lähemast punktist äratõukejooneni. Kirja 

pannakse kolmest tulemusest parim. (Harro & Oja, 2001, 14 – 15.) 

 

3. Ettepainutus istes 

Istes ettepainutuse eesmärgiks on mõõta ette painduvust. Algpositsiooniks on istumine 

põrandal jalad ette sirutatult tallad vastu pinki. Testi läbiviija kontrollib lapse põlvi,  

et põlved oleksid ettepainutuse ajal sirged. Seejärel laps painutab oma ülakeha ja käed  

(ette sirutatult peopesad alla poole) nii kaugele kui võimalik. Sõrmeotsad on ettepainutuse 

tabelil, kui laps on võimeline viima sõrmeotsad jalataldadega ühele joonele on tulemuseks 

15 cm. Harjutust korratakse kaks korda ning mõõdetakse sentimeetrites (cm). Kirja 

pannakse parim tulemus. (Harro & Oja, 2001, 17 – 18.) 
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4. Istessetõusud selililamangust 

Selililamangust istessetõusude eesmärgiks on mõõta kõhulihaste jõudu ja vastupidavust. 

Algpositsiooniks on matil selili lamamine, jalatallad vastu matti ja põlved kõverdatud  

(90-kraadise nurga all). Lapse käed asuvad risti rinnal. Peale stardisignaali andmist tõstab 

laps oma ülekeha istesse puudutades küünarnukiga põlvi ning laskub tagasi selili. 

Istessetõuse tehakse 30 sekundi jooksul ja ülesannet sooritatakse üks kord. Tulemuse 

määrab etteantud aja vältel sooritatud istessetõusude arv. (Harro & Oja, 2001, 11 – 12.) 

 

5. 4x10 meetrit süstikjooks 

4x10 meetri süstikjooksu eesmärgiks on mõõta jooksmise kiirust, reaktsioonikiirust ja 

keha liikumissuuna muutmiskiirust. Algpositsiooniks on seismine stardijoone taga ning 

peale stardisignaali kuulmist alustab laps jooksmist nii kiirest, kui võimalik sirge 

jooksuraja lõppu, puudutab raja lõpus olevat tähist ning jookseb tagasi algusesse. 

Jooksurada läbitakse 4 korda (edasi-tagasi-edasi-tagasi). Ülesannet sooritatakse üks kord. 

Tulemust mõõdetakse sekundites (sek) stopperiga. Aeg peatatakse juhul, kui laps on kahe 

jalaga üle algusjoone. (Harro & Oja, 2001, 20.) 

 

6. Liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega 

Liivakoti viske eesmärgiks parema ja vasaku käega on mõõta käelihaste jõudu ja 

viskeoskust. Algpositsiooniks on seismine üks jalg teisest natuke tagapool viskejoone taga. 

Liivakoti vise tehakse pea kohalt, kasutades esmalt paremat kätt ja seejärel vasakut kätt. 

Tulemust mõõdetakse äraviskejoonest kuni liivakoti maandumiskohani meetrites (m). 

Mõlema käega sooritatakse kolm viset. Oluline on panna kirja, kas laps on parema- või 

vasakukäeline. (Harro & Oja, 2001, 16.) 
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LISA 2 INTERVJUUKAVA KÜSIMUSED 

 

Tere! Tahaksin tänada, et olete leidnud aega minuga vestlemiseks ning osalema minu 

magistritöö valmimisel. Läbiviidav intervjuu on anonüümne ning salvestatakse telefoniga. 

Kas alustame? 

 I    Kehaline aktiivsus ja kehaline võimekus  

1. Kirjeldage oma sõnadega, mis on kehaline aktiivsus. 

2. Milliseks hindate oma rühma laste kehalist aktiivsust? Põhjendage oma arvamust. 

3. Mis Te arvate, kui suur osa Teie rühma lastest on igapäevaselt mõõdukalt kehaliselt 

aktiivne vähemalt 60 minutit ehk kehaline tegevus, mis nõuab keskmist kehalist 

pingutust ja paneb hingeldama mõõdukalt üle keskmise? 

4. Kas Teie arvates on varajases eas liikumine ja kehaline aktiivsus lapse arengu jaoks 

oluline? Põhjendage oma arvamust. 

5. Kirjeldage oma sõnadega, mis on kehaline võimekus. 

6. Millised kehalised võimed või kehalised oskused kuuluvad kehalise võimekuse 

alla? 

7. Milliseks hindate oma rühma laste kehalist võimekust/kehalisi võimeid? 

Põhjendage oma arvamust. 

8. Kellele kuulub laste kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamise kandev roll? 

Põhjendage oma arvamust. 

II   Liikumistegevused koolieelses lasteasutuses  

9. Kas laps saab Teie arvates piisavalt liikuda lasteaiapäeva jooksul? Põhjendage oma 

arvamust. 

10. Milliseid liikumisega seotud tegevusi või liikumistegevusi Te teete lastega toas? 

11. Milliseid liikumisega seotud tegevusi või liikumistegevusi Te teete lastega õues? 

12. Milliseid tähelepanekuid olete märganud kehaliselt aktiivsematel lastel võrreldes 

kehaliselt passiivsemate lastega?  

Toon mõned näited, kehaliselt aktiivsem laps on: 

- osavam peenmotoorikas  

- sotsiaalselt aktiivsem 

- vaimselt võimekam 
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- kehaliselt võimekam 

- vähem vastuvõtlik haigustele 

- ei erine võrdluses passiivse lapsega 

- mõni muu tähelepanek 

13. Kuidas kaasate passiivsemaid lapsi liikumistegevustesse toas? 

14. Kuidas kaasate passiivsemaid lapsi liikumistegevustesse õues? 

15. Millised on laste lemmikmängud toas ja õues, mille algatajateks on lapsed ise? 

(lauamängud, jooksumängud, leludega mängud, pallimängud, muu) 

III Koolieelse lasteasutuse ja õpetaja roll kehalise aktiivsuse ning võimekuse toetajana              

16. Milliseid tähelepanekuid on liikumisõpetaja edastanud Teile laste liikumisoskust ja 

–võimekust silmas pidades? (LÕ) 

Milliseid tähelepanekuid olete märganud laste liikumisoskust ja –võimekust silmas 

pidades? (ILÕ) 

17. Millised kehalised oskused peaksid olema Teie arvates lapsel välja kujunenud 

kuuendaks eluaastaks? 

18. Milline on koolieelse lasteasutuse roll lapse kehalise aktiivsuse ja võimekuse 

toetajana? 

19. Kuidas Teie laste kehalist aktiivsust ja võimekust toetate? 

20. Milliseks hindate enda valmisolekut läbi viia liikumistegevusi liikumisõpetaja 

asemel? Põhjendage oma arvamust. (LÕ) 

Kas laste liikumistegevuse kvaliteet on madalam, kui puudub liikumisõpetaja? 

Põhjendage oma arvamust. (ILÕ) 

Lõpetuseks sooviksin teada: 

 Teie vanus 

 Tööstaaž 

 Haridus 

 

Suured tänud vastamast! 
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LISA 3 LÄBIVIIDUD INTERVJUU NÄIDIS (LÕ 6) 

 

Intervjueerija Marju – M  

Intervjueeritav – I 

 

M: Tere! 

I: Tervist! 

M: Tahaksin tänada, et olete leidnud aega minuga vestlemiseks ning osalema minu 

magistritöö valmimisel. Läbiviidav intervjuu on anonüümne ning salvestatakse telefoniga. 

Kas alustame? 

I: Jah. 

M: Kirjeldage oma sõnadega, mis on kehaline aktiivsus. 

I: Nii, ma arvan, et laste kehaline aktiivsus, siis äää ja need noh võibolla ka see, millega ta 

tegeleb vabal ajal, ma ei tea, liikumine. 

M: Liikumine. 

I: Liikumine jah. 

M: Mhm. Milliseks hindate oma rühma laste kehalist aktiivsust? 

I: Ma arvan, et päris-päris hea. 

M: Põhjendage. 

I: Eee, no ütleme, et pooled siit käivad erinevates ringides, mida ma olen vaikselt 

kuulanud, et-et nad võtavad osa, kes käib ujumas, kes mängib jalgpalli, kes käib 

võimlemas, siis ma olen kuulnud, et lapsed räägivad väga palju nendest ühisüritustest, mis 

perega võetakse ette. Need igasugused pühapäevakud, mis korraldatakse linnas, et väga 

palju võtavad pered osa sellest. 

M: Mhm. 

I: Küll on rattarallid ja jooksud ja mingid mängud ja, siukest tagasisidet tuleb lasteaeda. 

M: Just. Lähtuvalt eelmisest küsimusest siis, et kui suur osa teie rühma lastest on 

igapäevaselt mõõdukalt kehaliselt aktiivne vähemalt 60 minutit. See mõõdukas kehaline 

tegevus tähendab, siis seda, et ta nagu pingutab natuke rohkem ja paneb hingeldama 

natuke üle keskmise. 

I: No igapäevaselt ei oska öelda. Nädalas, sest ta igapäev ei – igapäevaselt ei- ei oska jah 

tõesti õelda, sellepärast, et ma ei näe ju millega ta tegeleb kodus, aga ma tean, et osadel 

lastel seal, ütleme nii pooltel on kaks kolm korda nädalas trennid pluss meie võimlemise  
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tunnid. Nii, et kas ta annab iga päev välja, ma ei oskagi öelda. 

M: Aga õues tegutsemine lasteaias? 

I: No lasteaias jooksmine jah, kui seda võtta, siis küll jah. 

M: Nii umbes, kui suur osa see siis võiks olla? Kas on siis null? 

I: No null nüüd kindlasti ei ole. 

M: Just. 

I: Et ei, kui võtta nüüd jah see vaba tegevus siin õues, siis-siis võiks olla pooled kuni 

kolmveerand, et noh kõigil on mingisugune kehaline aktiivsus. Päris sellist nulli ei ole 

olemas. 

M: Selge. Kas Teie arvates on varajases eas liikumine ja kehaline aktiivsus lapse arengu 

jaoks oluline? 

I: Ma arvan küll jah. 

M: Põhjendage. 

I: Et miks ta oluline on? 

M: Jah. 

I: No esiteks keegi ei taha meist olla selline nannipunn, kes ei jaksa käia ega olla ja-ja. 

(mõtte paus) miks ta oluline on,  no ma ei oskagi kohe niimoodi öelda. Eks ta siis ongi aju 

ja keha ja, on koostöös onju, et kui seal ka kehalist liikumist ei ole, siis ka see aju 

potentsiaal jääb väiksemaks. Ma arvan, et lapsel on see väga tähtis, et nii käed ja  jalad on 

liikumises, siis ka meie ülemine aju saab rohkem hapnikku, töötab paremini, on aktiivsem. 

Et televiisori ees, me ei omanda seal ju midagi. 

M: Just. Kirjeldage oma sõnadega, mis võiks olla kehaline võimekus. 

I: Issakene, missugused küsimused. Võimekus, ma arvan, et see võiks nüüd olla see, mille-

mille inimene saab nüüd kaasa sündides, et mõni on võimekam noh võimlemises rohkem, 

mõni on võibolla jalgpalli mees, et äää, et see on võibolla see, mis antakse pärilikkus-

pärilikult kaasa antakse. 

M: Ahah, kas te oskate nimetada mõnda võimet-oskust, mis sinna kehalise võimekuse alla 

kuulub? 

I: Eks ta olegi see gümnastika ja see liikuvus ja-ja paindlikkus ja (mõtte paus) kiired jalad 

ja, mõnest tuleb võibolla jooksija kohe alguses. 

M: Just. 

I: Maadleja, võitleja juba alguses on tugev mees onju. 
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M: Milliseks hindate oma rühma laste kehalist võimekust, kehalisi võimeid? 

I: No ma arvan, et nad on väga tublid jah. Et kui ei ole hinnet vaja panna, siis ütleme, et 

rohkem kui pooled on väga aktiivsed ja tublid. 

M: Mhm. 

I: Mina arvan küll. 

M: Kellele kuulub laste kehalise aktiivsuse ja võimekuse arendamise kandev roll? 

I: Vanematele, sest kehaline kasvatus lasteaias on ikkagi. Jah, ta on olemas ja ta on väga 

tähtis, et ta siin on, aga kõik need arendavad ringid, et on kohe tunda, kes võtab osa 

nendest ringidest, siis temal on need reeglid, need arusaamised, see võimekus on palju 

suurem kui ainult need, mis siin lasteaias on läbi viidud. 

M: Kas laps saab Teie arvates piisavalt liikuda lasteaiapäeva jooksul? 

I: Ei saa, võiks rohkem saada. Et hea, et see liikumistegevus siin üldse on ja on väga suur 

pluss, aga ta peaks saama rohkem olla õues, peaks saama rohkem liikuda, ka lasteaia 

siseselt peale nende võimlemistundide, et nende arv võiks olla suurem isegi või mis meil 

ette nähtud on kaks korda nädalas, et võiks olla rohkem. 

M: Milliseid liikumisega seotud tegevusi või liikumistegevusi Te teete lastega toas? 

I: Eee, me saame teha liikumismänge piiratud ruumis onju, aga mitte selliseid väga-väga 

selliseid elavaid, sest lihtsalt ruumi puudusel ei saa kakskend neli - kakskend nelja last 

panna siin hüppama või, siis juhtub ikka mõni õnnetus, et jah nii ta on paraku toas, aga 

õues jah, õues küll. 

M: Milliseid tegevusi teete õues? 

I: No õues me-me mängima ikka ka neid liikumismänge, mis on need traditsioonilised – 

härra üks, mis kell on, haned luiged tulge koju, no ja siis praegult on väga populaarne 

igasugune taga ajamine, näiteks kes on kull.  

M: Just, see kulli mäng tuleb vist igast rühmast mul välja praegu. 

I: Kes on kull, et just nüüd kevadel just eriti. Rattad meil pole ei ole eriti lubatud, et muidu 

oleks ka rattad ja tõukerattad ja, aga kuna lapsi on nii palju, et siis lihtsalt ohutuse mõttes, 

aga jah just need jooksumängud, ronimine. Meie lasteaia õues on ju võimalus ronida. 

M: Tulles tagasi rataste juurde, kas te teate, kas teie rühma lapsed on veel näiteks 

abiratastega või ilma abiratasteta? 

I: Nii ja naa, et poisid enam jaolt räägivad, et nemad sõidavad juba kahese-kahe  
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rattalisega, ma olen seda näinud, et nad tõesti seda teevad ja ma arvan, et siin on veel 

tüdrukuid, kellel on veel abirattad, et siin neid üksikuid tüdrukuid on jah. Aga enam jaolt 

hakkavad need juba ära kaduma, et. 

M: Mhm, mmm. Milliseid tähelepanekuid olete märganud kehaliselt aktiivsematel lastel 

võrreldes kehaliselt passiivsemate lastega? Ma toon mõned näited, kehaliselt aktiivsem 

laps on osavam peenmotoorikas, sotsiaalselt aktiivsem, vaimsel võimekam, kehaliselt 

võimekam, vähem vastuvõtlik haigustele või ei erine erinevusi passiivse lapsega. 

I: Erinevused on, kõik need loetletud peale viimase on olemas, et nad tõesti on tervemad, 

nad tõesti on käeliselt aktiivsemad, nad on tõesti sotsiaalsemad ja mis-mis veel on, et-et 

nad oskavad kinni pidada reeglitest rohkem, et-et mängud noh enam jaolt kõik reeglitega 

ja vot reegel mängus on see, mis paneb sellele mängule mängu onju, aga kes on passiivne 

ta ei tea reeglitest mitte midagi. Tema see sotsiaalne poole jääb tõesti madalamaks, vot ma 

arvan nii.  

M: Eee, kuidas kaasate passiivsemaid lapsi liikumistegevustesse toas? 

I: Ohh, eks ikka ergutame ja meelitame ja, kuidas sa neid ikka kaasad, katsud mänguliselt 

rohkem ja meelitades. 

M: Ja õues? 

I: Õues ikka ka, et-et püüad talle anda, siis selle rolli, et ta sul ikka mängu tuleks, et proovi 

sina ikka olla see, kes seal loeb või kutsub või taga ajab või mis iganes. 

M: Töötab? 

I: Jah, et alati ei tööta, alati on selliseid, kes täna ei ole ka mitte tuju onju, ja  aga-aga 

loodame, et töötab, järgmine kord jälle. 

M: Mmm, millised on laste lemmikmängud toas ja õues, mille algatajateks on lapsed ise? 

I: No nii, me siin juba nimetasime neid, eheh neid kulli mänge õues – kulli mäng ja see 

härra üks, mis kell on ja haned luiged ja, need on need põhilised mängud ja muidugi meie 

lapsed mängiksid alati palli, aga see-seda me ei ole oma rühma siseselt lubanud lihtsalt, et 

pallimängud me oleme ära keelanud, sest kuna nad käivad kõik poisid käivad jalgpalli 

trennis, seal on vist mõni üksik, siis need pallimängud on hästi teravad nii, et-et sellepärast 

ei ole. Nii toas liikumismänge? 

M: Ei, see võib ükskõik, mis mängud olla, need ei pea liikumismängud olema. 

I: Aaa, ükskõik, mis mänge vä. No nad on üldiselt, kui meil on mängusi siin valida, siis 

nad ikka kõige rohkem mängivad võibolla seda, need on need, legod-legod ja puslesid 

panevad siin päris, sõnamänge, kõik need õpetavad ja arendavad mängud, mis me ostnud  
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oleme on kõik alguses väga huvitavad, et isegi jutukuubikud läksid ka mitu kuud peale, et 

võtavad ja ise istuvad ja räägivad igasuguseid jutte sinna juurde onju, et seletavad neid 

kuubikuid, et mis pilt tuleb, siis selle põhjal tuleb jutt. Et jah korra huvitab hästi ja siis jälle 

jääb tükiks ajaks see mäng ära ja leitakse jälle uus. Joonistatakse palju. 

M: Milliseid tähelepanekuid on liikumisõpetaja edastanud teile laste liikumisoskust ja 

võimekust silmas pidades? Näiteks, mis on nagu vajaka või mis vajaks rohkem… 

I: No nii nagu ütleme rühid ja-ja lampjalgsus ja, et on tähelepanu ikka suunanud, et kuidas 

ja kas on ikka õiged jalanõud ja rääkida vanemaga ja. Meil on siin probleemi, et käib 

päkkadel onju, et suunata asutma täistalla peale ja, mis veel võib olla (mõtte paus), ei 

meenu hetkel rohkem. 

M: Millised kehalised oskused peaksid olema teie arvates lapsel välja arenenud kuuendaks 

eluaastaks? 

I: Oh jumal. 

M: Mõelge, kindlasti teate mõnda. 

I: Nii, missugused (mõtte paus), no rattaga kahe rattaga sõit ma arvan, siis jah mängudes, 

tähendab nüüd ütleme niimoodi, et nendest liikumismängudes osalemisel, et reeglitest 

kinni pidamine, et sa ei riku reegleid, et kui on kehtestatud reeglid, siis nendest sa pead 

kinni, nendest arusaamine. Mmm, võimekus, noh see on midagi muud, kehaline võimekus 

(mõtte paus), igasugune hüppamine ühel jalal, kahel jalal, ronimine, no ütleme nii, et 

kõrguse kartuse puudumine, kuue aastane laps peaks ronima juba päris kõrgele, nii, et sina 

hüüad ta tagasi, kiikumisoskus, et ise annab hoogu, pallivise, õige pallivise ja ka palli 

püüdmine. 

M: Milline on koolieelse lasteasutuse roll lapse kehalise aktiivsuse ja võimekuse toetajana? 

I: No ikkagi nende algtõdede andmine, et kuidas kõike teha, et kuidas sa õigesti seda palli 

püüad, kuidas sa seda õigesti viskad, kuidas sa ohutult ronid, mida iganes, kas või see, et-

et rivis seismine, kuuletumine, et sa kuulad käsklust, sa võtad rivisse, sa seisad rivis, sa 

arvestad sõbraga, et need algtõed kõik. 

M: Mhm, kuidas Teie laste kehalist aktiivsust ja võimekust toetate? 

I: Nii, et ma toetan õpetajat, võimlemisõpetajat tema tundides, tema ideedes, tema 

käsklustes ja noh vabal ajal püüame ka neid liikumismänge teha, no mida ta välja on 

mõelnud, mida põnevat jälle tuleb. 

M: Milliseks hindate enda valmisolekut läbiviia siis liikumistegevusi liikumisõpetaja 

asemel? 
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I: No ma räägingi, et sellest tuleb siis tervisevõimlemine, et lihtsalt liigutame siis natukene 

käsi jalgu, natuke jookseme onju, teeme mõne mängu, aga noh mingit sellist süvendatud 

õpet või anda mingeid eelteadmisi onju, et ma arvan, et ikka ei tule niimoodi välja. 

Sellepärast, et noh hästi meil on olnud aegu, kus me ise tegime võimlemist, aga see 

võimlemine ei ole selline, kui liikumisõpetaja teeb. Tema on spetsialist ja tal on need 

vahendid, tal on tunni ülesehitus teistsugune kui mina seda teha suudan, ta kasutab 

muusikat eksole, mis on ka hea ja noh, meie puhul jääb ta natukene selliseks 

tervisevõimlemiseks, lihtsalt virgutusvõimlemiseks, et ma arvan, et spetsialist selle koha 

peal on väga tere tulnud. 

M: Selge, suured tänud. Mul on küsimused otsas. Aga lõpetuseks ma sooviksin teada teie 

vanust? 

I: 59, see ei ole saladus. 

M: Tööstaaž? 

I: Eee, kuskil 25. 

M: Haridus? 

I: Keskeri. 

M: Erialane? 

I: Jah. 

M: Selge, suured tänud veelkord vastamast. 

I: V6ta heaks. 

 

Intervjuu kestis 22.03 minutit. 
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LISA 4 NÕUSOLEKU KÜSIMISE TABEL 

 

Lugupeetud lapsevanem! 

 

Olen Marju Võrno Tallinna Ülikooli alushariduse pedagoogika eriala magistrant. Hetkel 

tegelen oma lõputööga, mille teemaks on 5–6 aastaste laste kehaline võimekus Kuressaare 

lasteaedades. Seoses sellega soovin Teie lapse rühmas korraldada MINI 

OLÜMPIAMÄNGUD (märtsis/aprillis), kus on järgmised alad: 3 minuti jooks, paigalt 

kaugushüpe, istes ettepainutus, istessetõusud selililamangust, 4x10 meetrit süstikjooksu 

ning liivakoti kaugusvise parema ja vasaku käega. Saadud tulemusi sooviksin kasutada 

oma magistritöös. ANONÜÜMSUS TAGATUD. Töös ei kasutata lasteaia nime ega laste 

nimesid vaid iga laps saab omale numbri. Samuti on lapsel õigus igal hetkel loobuda. 

 

KUI OLETE NÕUS, ET TEIE LAPSE TULEMUSI KASUTATAKSE, TÄITKE LOA 

ANDMISEKS PALUN ALL OLEV TABEL.   

 

Iga saadud tulemus on kulda väärt! 

 

LAPSE NIMI VANEMA ALLKIRI 
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AITÄH ! 
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LISA 5 TESTIDE TULEMUSTE LEHT 

 

TESTIMISE EESMÄRK: 5 – 6 aastaste laste kehalise võimekuse määramine. 

Ankeedi nr: ...............   Lapse nimi: ....................... 

Lapse sugu: ...............   Lapse vanus: ..................... 

Laps on ......................... käeline. 

Kaal: ........ kg     Pikkus: ........ cm       KMI: ....... 

 

Testi nimetus ja sooritamise järjekord TULEMUS 

3 minuti vastupidavusjooks 
 

ringi 

Paigalt kaugushüpe 
cm 

Ettepainutus istes 
cm 

Istessetõusud selililamangust 30 sekundi vältel 
 

tk 

4x10 meetrit süstikjooks 
 

sek 

Parema käega 150 g liivakoti vise 
 

m 

Vasaku käega 150 g liivakoti vise 
 

m 
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LISA 6 DIPLOM  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                         SPORDILAPS OLEN MA, 

     SPORDIN SUURE HOOLEGA. 

      JALAD TEEVAD HIPP JA HOPP, 

    SPORT ON VÄGA POPP ! 

 

 

OLID VÄGA TUBLI ! 

 

 

 

 

 

 

KURESSAARE 2016 
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LISA 7 3 MINUTI VASTUPIDAVUSJOOKSU TULEMUSED (m) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 508 37 374 73 520 1 510 37 404 

2 470 38 438 74 460 2 414 38 312 

3 520 39 420 75 480 3 450   

4 532 40 398 76 548 4 388   

5 540 41 390 77 568 5 476   

6 494 42 424 78 500 6 474   

7 436 43 416 79 512 7 448   

8 502 44 400 80 396 8 452   

9 460 45 508 81 400 9 472   

10 448 46 462 82 528 10 452   

11 464 47 524 83 524 11 440   

12 398 48 432   12 462   

13 402 49 338   13 462   

14 464 50 400   14 448   

15 408 51 442   15 488   

16 538 52 454   16 502   

17 564 53 412   17 320   

18 532 54 492   18 460   

19 370 55 556   19 446   

20 498 56 480   20 448   

21 532 57 410   21 468   

22 374 58 386   22 564   

23 492 59 486   23 540   

24 458 60 502   24 446   

25 452 61 474   25 506   

26 476 62 480   26 460   

27 544 63 544   27 478   

28 514 64 434   28 532   

29 446 65 544   29 456   

30 536 66 470   30 510   

31 462 67 508   31 502   

32 522 68 412   32 508   

33 400 69 480   33 558   

34 464 70 452   34 480   

35 496 71 416   35 404   

36 582 72 508   36 362   
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LISA 8 PAIGALT KAUGUSHÜPPE TULEMUSED (cm) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 110 37 111 73 110 1 138 37 86 

2 97 38 101 74 117 2 123 38 67 

3 139 39 118 75 143 3 113   

4 132 40 126 76 148 4 93   

5 128 41 69 77 129 5 110   

6 130 42 135 78 142 6 115   

7 131 43 72 79 118 7 127   

8 123 44 74 80 137 8 95   

9 111 45 100 81 108 9 109   

10 106 46 121 82 137 10 106   

11 117 47 138 83 131 11 126   

12 115 48 136   12 96   

13 106 49 110   13 110   

14 143 50 102   14 100   

15 136 51 85   15 121   

16 146 52 94   16 109   

17 128 53 68   17 103   

18 126 54 143   18 127   

19 98 55 118   19 106   

20 113 56 119   20 99   

21 122 57 107   21 129   

22 116 58 85   22 125   

23 150 59 122   23 99   

24 117 60 147   24 110   

25 107 61 127   25 123   

26 134 62 144   26 97   

27 142 63 143   27 130   

28 148 64 108   28 106   

29 104 65 144   29 95   

30 125 66 130   30 129   

31 111 67 119   31 125   

32 127 68 90   32 118   

33 121 69 84   33 150   

34 100 70 114   34 126   

35 119 71 115   35 92   

36 141 72 143   36 85   
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LISA 9 ISTES ETTEPAINDUVUSE TULEMUSED (cm) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 20 37 26 73 18 1 17 37 26 

2 15 38 10 74 20 2 16 38 18 

3 18 39 19 75 32 3 20   

4 19 40 20 76 28 4 16   

5 17 41 14 77 25 5 20   

6 21 42 15 78 16 6 14   

7 14 43 19 79 21 7 20   

8 15 44 28 80 23 8 26   

9 21 45 27 81 8 9 20   

10 26 46 31 82 21 10 22   

11 17 47 27 83 24 11 19   

12 20 48 21   12 13   

13 17 49 17   13 22   

14 24 50 21   14 25   

15 26 51 23   15 28   

16 31 52 24   16 24   

17 24 53 21   17 14   

18 28 54 20   18 29   

19 20 55 21   19 6   

20 27 56 35   20 15   

21 21 57 19   21 15   

22 18 58 15   22 27   

23 25 59 20   23 32   

24 25 60 32   24 20   

25 24 61 25   25 21   

26 28 62 24   26 34   

27 24 63 17   27 19   

28 21 64 18   28 27   

29 27 65 16   29 21   

30 25 66 20   30 40   

31 33 67 18   31 12   

32 23 68 19   32 17   

33 26 69 6   33 26   

34 21 70 20   34 28   

35 17 71 22   35 22   

36 16 72 19   36 19   
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LISA 10 SELILILAMANGUST ISTESSETÕUSUDE TULEMUSED (tk) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 15 37 14 73 10 1 11 37 9 

2 15 38 8 74 8 2 10 38 2 

3 10 39 15 75 8 3 13   

4 13 40 13 76 13 4 8   

5 19 41 11 77 12 5 8   

6 8 42 11 78 12 6 6   

7 16 43 9 79 10 7 10   

8 13 44 14 80 8 8 7   

9 11 45 13 81 10 9 17   

10 11 46 16 82 9 10 13   

11 15 47 16 83 14 11 8   

12 11 48 19   12 8   

13 1 49 16   13 6   

14 12 50 12   14 13   

15 11 51 16   15 16   

16 13 52 10   16 10   

17 15 53 8   17 11   

18 10 54 13   18 9   

19 2 55 9   19 14   

20 10 56 13   20 1   

21 12 57 10   21 8   

22 1 58 11   22 16   

23 15 59 12   23 15   

24 12 60 11   24 9   

25 11 61 9   25 11   

26 15 62 13   26 7   

27 14 63 13   27 13   

28 16 64 5   28 14   

29 13 65 13   29 4   

30 13 66 8   30 7   

31 10 67 6   31 5   

32 18 68 0   32 11   

33 12 69 0   33 19   

34 2 70 6   34 15   

35 13 71 5   35 11   

36 18 72 11   36 10   
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LISA 11 SÜSTIKJOOKSU TULEMUSED (sek) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 14,4 37 16,0 73 14,7 1 16,0 37 15,4 

2 16,8 38 15,0 74 16,0 2 15,3 38 19,8 

3 15,0 39 17,0 75 14,9 3 14,7   

4 14,6 40 15,0 76 14,4 4 18,4   

5 13,9 41 18,0 77 14,3 5 16,0   

6 15,7 42 14,0 78 14,1 6 17,1   

7 15,1 43 15,0 79 14,7 7 14,6   

8 15,7 44 16,0 80 15,6 8 15,9   

9 15,8 45 15,0 81 16,1 9 16,0   

10 17,3 46 14,0 82 12,9 10 16,0   

11 15,6 47 14,0 83 13,9 11 19,5   

12 14,4 48 13,0   12 18,5   

13 16,9 49 14,0   13 15,3   

14 13,9 50 16,0   14 15,9   

15 15,4 51 15,0   15 15,0   

16 14,6 52 19,0   16 15,0   

17 14,0 53 16,0   17 17,3   

18 13,6 54 13,0   18 16,6   

19 17,1 55 14,0   19 14,8   

20 15,6 56 14,0   20 18,6   

21 15,5 57 18,0   21 15,5   

22 17,2 58 18,0   22 13,5   

23 12,0 59 14,0   23 13,7   

24 15,0 60 15,0   24 12,5   

25 16,0 61 14,8   25 14,7   

26 16,0 62 14,6   26 14,5   

27 13,0 63 14,5   27 16,1   

28 12,0 64 15,2   28 17,1   

29 15,0 65 14,4   29 16,7   

30 13,0 66 15,3   30 14,1   

31 13,0 67 14,5   31 15,1   

32 15,0 68 16,4   32 13,5   

33 16,0 69 16,3   33 12,3   

34 17,0 70 14,7   34 12,7   

35 17,0 71 15,7   35 16,7   

36 13,0 72 14,4   36 18,0   
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LISA 12 LIIVAKOTI KAUGUSVISKE TULEMUSED PAREMA KÄEGA (m) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 4,9 37 4,0 73 4,1 1 2,7 37 2,6 

2 3,1 38 5,7 74 3,7 2 5,0 38 2,8 

3 2,9 39 3,2 75 3,9 3 2,8   

4 4,5 40 6,0 76 4,9 4 3,0   

5 5,1 41 4,1 77 6,7 5 3,9   

6 4,0 42 4,2 78 3,5 6 4,0   

7 5,0 43 4,4 79 3,1 7 3,0   

8 4,3 44 2,8 80 3,5 8 2,7   

9 4,6 45 3,0 81 2,5 9 3,6   

10 3,7 46 4,7 82 7,5 10 3,9   

11 3,7 47 9,6 83 5,4 11 3,2   

12 3,4 48 5,2   12 3,2   

13 3,1 49 4,7   13 3,3   

14 4,3 50 4,4   14 3,3   

15 3,9 51 3,0   15 3,3   

16 3,9 52 3,8   16 4,5   

17 6,3 53 3,9   17 2,1   

18 4,2 54 4,1   18 3,0   

19 4,8 55 4,2   19 6,7   

20 3,8 56 4,9   20 3,0   

21 4,1 57 4,0   21 4,2   

22 4,2 58 3,0   22 4,7   

23 6,8 59 4,6   23 4,0   

24 2,1 60 4,0   24 3,5   

25 2,0 61 5,1   25 3,1   

26 4,2 62 3,1   26 5,6   

27 7,1 63 6,1   27 4,3   

28 7,8 64 3,6   28 3,0   

29 3,1 65 6,0   29 3,6   

30 6,6 66 5,3   30 3,9   

31 4,8 67 5,2   31 3,8   

32 3,7 68 2,2   32 4,7   

33 4,2 69 4,3   33 6,6   

34 3,3 70 5,1   34 4,2   

35 5,3 71 2,7   35 3,3   

36 8,2 72 7,5   36 2,3   



77 

 

LISA 13 LIIVAKOTI KAUGUSVISKE TULEMUSED VASAKU KÄEGA (m) 

 

LÕ ILÕ 

Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus Nr. Tulemus 

1 3,5 37 2,9 73 3,3 1 4,8 37 1,5 

2 3,6 38 2,7 74 2,9 2 3,5 38 2,5 

3 2,7 39 3,2 75 4,5 3 3,3   

4 3,0 40 3,6 76 3,5 4 1,7   

5 4,1 41 2,3 77 4,2 5 3,7   

6 4,0 42 3,3 78 3,8 6 3,1   

7 3,0 43 4,0 79 2,7 7 3,2   

8 3,9 44 2,3 80 2,8 8 2,3   

9 3,4 45 3,1 81 2,5 9 2,3   

10 3,8 46 2,9 82 4,4 10 3,2   

11 3,1 47 3,4 83 4,5 11 2,1   

12 2,9 48 3,2   12 2,8   

13 2,5 49 4,3   13 2,3   

14 4,0 50 3,6   14 2,3   

15 3,1 51 2,9   15 3,1   

16 3,0 52 3,2   16 3,6   

17 3,2 53 3,9   17 2,0   

18 3,1 54 3,4   18 2,6   

19 4,2 55 3,1   19 4,5   

20 2,7 56 3,0   20 2,5   

21 4,4 57 3,9   21 4,0   

22 3,2 58 2,7   22 4,6   

23 3,9 59 2,7   23 3,7   

24 4,1 60 3,5   24 3,6   

25 1,5 61 4,0   25 3,5   

26 3,1 62 5,0   26 3,4   

27 4,8 63 3,6   27 3,1   

28 4,9 64 3,4   28 2,8   

29 3,4 65 4,0   29 2,4   

30 4,8 66 3,8   30 3,4   

31 3,4 67 5,1   31 2,8   

32 3,8 68 2,1   32 2,5   

33 3,1 69 3,9   33 3,9   

34 3,1 70 4,6   34 3,3   

35 3,1 71 2,5   35 2,6   

36 6,6 72 3,2   36 2,3   
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