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3. detsembril suldati esimene advendi-
kiidnal. Kétte on jéudnud aasta pimedam,
kuid samas paljudele ka koige ilusam
aeg — jéuluaeg. Sel ajal me métleme oma
ldhedastele, oma sbpradele. See on aeg,
millal tahame olla paremad, unustada
igapdevased askeldused ning toised
probleemid. Detsembris toimub ka roh-
kesti heategevusdritusi, kus hea sénaga
meenutatakse tehtut ja tunnustatakse
parimaid.

Pidasime meiegi meeles 38 uld- ja eri-
hoolekandeasutuse todétajat, keda tunnustati sotsiaalministri
tdnukirjaga. Valiku tegid asutused ise. Juhtkond valis koos td6ta-
jatega endi hulgast inimese, keda nad pidasid ténukirja véaari-
liseks. Huvitav oli see, et pea koik, kes asutuste poolt dra mérgiti,
olid pika tdédstaazhiga, head suhtlejad, kliente arvestavad ja
armastavad tootajad, abivalmid kolleegidena ning positiivse
eluhoiakuga. Ei jaganud me rahalisi preemiad ega kalleid kingi-
tusi, piisas tanukirjast, abiministri kdepigistusest ja ennekdike
kolleegide headest sénadest, mida jagus koigile ja mis tulid
stidamest. Veel kord sain kinnitust, et raha on kdll oluline, kuid
raha kérval on ka muid tunnustamise viise, mille méju on sama
oluline véi ehk isegi véimsam.

Me tunnustame ja kiidame oma kliente, kuid méelgem, millal me
viimati kiitsime oma kolleege. Ja kui ei tule meelde, siis
parandagem see viga. Uks stiidamest tulev hea séna, ja teie
kolleeg on terve pdeva oénnelik. Ja kindlasti olete rahul ka ise.

llusat jéuluaega soovides

Piret Tamme - ;.'u
BJCU;W



UUDISED

Maakondades tahistati
sotsiaaltootajate paeva

Mitmel pool iile Eesti tdhistati sotsiaaltodta-
jate pdeva. Osa maavalitsusi tunnustas ka
tublimaid sotsiaaltodtajaid.

Léine-Virumaal valis konkursikomisjon
6. novembril aasta sotsiaaltootajaks Haljala
valla sotsiaaltootaja Urve Vogt’i. Esile
tdsteti tema t66 tulemuslikkust Haljala val-
las sotsiaalt6d tegijana, organiseerijana,
klienditundjana ning péaevakeskuse kiivita-
jana. Varem to6tas Urve sama valla laste-
kaitsetoGtajana. 2002. a rajas ta Haljala val-
las noortekeskuse ning viis 1dbi projekti
riskirlihma poistele. Urve tegutseb koos
kooli ja lapsevanematega. Toimetulekutoe-
tuse maksmisel teeb Urve Vogt t66d selle
nimel, et inimesed t66le asuksid. Selleks
osaleb ta aktiivselt to6turuameti koos-
tooprojektides. Ta on toonud Haljala pie-
vakeskusesse palju psiitihikahdiretega ini-
mesi ja tdnu sellele on nendega tehtav t66
ulatuslik. Urve tunneb oma kliente, ta on
osanud kohaliku sotsiaalkomisjoni t66
muuta kliendikeskseks. Urve on aidanud
labi viia ka mitmeid kursusi puuetega
inimestele, ta on iiks maakonna hoolekande
arengukava koostajatest.

Ladne-Virumaa Kutsekdrgkooli sotsiaaltoo
osakond koos maavalitsuse sotsiaal- ja ter-
vishoiuosakonnaga on sotsiaaltootajate
pdeva puhul sotsiaaltos tegijaid vodrus-
tanud juba viis aastat.

Hiiumaa sotsiaaltootajad téhistasid oma pi-
dupédeva 10. novembril Kdrgessaare Vaba Aja
Keskuses. Omavalitsuste ja maavalitsuse sot-
siaaltootajad esinesid lustakate kavadega, mis
olid mardipdevast mgjutatud, muhedalt ironi-
seeriti ka oma igapdevato iile. Tervituskdne-
ga esines ja aasta parima sotsiaalto6taja ning
sotsiaaltd6 asutuse kuulutas vilja sotsiaalmi-
nisteeriumi asekantsler Riho Rahuoja. Hiiu-
maa parimaks sotsiaaltootajaks tunnistati
Kéina Gumnaasiumi sotsiaalpedagoog Elle
Voolma, sotsiaaltdd asutusena pélvis tun-

sotsiaaltéd

nustuse Lauka Pidevakeskus. Elle Voolma
panus Hiiu maakonna sotsiaaltoé aren-
damisse on olnud nii mirkimisvdirne, et
26. novembril autasustas peaminister And-
rus Ansip teda kodanikupédeva aumargiga.

Jirva maavalitsus on korraldanud oma
koostdopartnerite tdnamiseks maavanema
vastuvotu juba kaheksa aastat jérjest.
Ténavu toimus maavanema vastuvgtt maa-
konna sotsiaalndunikele ning hoolekande-
asutuste juhtidele 15. novembril.
Maavanema ténukiri tubli ja aktiivse t60
eest anti iile Jirvamaa Lasteabikeskuse
juhatajale Helle Jago’le, kes on andnud
suure panuse Jarvamaa Lasteabikeskuse pa-
kutavate teenuste kvaliteedi parandamisse
ning uute teenuste véljaarendamisse. Ta on
aktiivselt osalenud maakondlike arenguka-
vade véljatootamisel ja sellega aidanud kaa-
sa hoolekande arendamisele maakonnas.

Esimeseks L#inemaa aasta sotsiaaltoo
tegijaks tunnistati Taebla vallavalitsuse sot-
siaalndunik Leili Mutso, kes on tdotanud
sotsiaalndunikuna ligi 15 aastat. Oma t66d
teeb ta vidga pohjalikult. Korduvad kodu-
kiilastused, tihedad kontaktid erinevate asu-
tuste ning partneritega jt abindud loovad
eelduse, et probleemid leiavad ka lahen-
duse. Leili t66 tulemusena on tdnaseks
Taebla vallas t66le rakendatud kolm laste-
ja noortekeskust ning beebikool nii Taeblas
kui Paliveres. Ta korraldab esmaabi ning
traumade ennetamise alast koolitust nii bee-
bikooli peredele kui ka suurperedele. Leili
peab regulaarset ithendust nii hoolekande-
asutuste personali kui ka kasvandikega.

Saare maavanem Toomas Kasemaa andis
teeneteplaadi tdnavusele maakonna pari-
male sotsiaaltootajale, Leisi valla sotsiaal-
osakonna juhataja Mari-Anne Tuulingule.
Talle kuulusid ka kolleegide tanu ja lilled.
Mari-Anne Tuuling jdi oma tdnukdnes taga-
sihoidlikuks, oeldes, et aunimetust ei antud
mitte talle, vaid kdigile Leisi valla sotsiaal-
t60 tegijaile, ja neid on kolm.




UubDI

16.—17. novembril toimunud sotsiaal-
hoolekande aastakonverents ,,Tasakaalus
hoolekandestisteem™ 18ppes Tallinna pari-
mate sotsiaalhoolekandetétajate tunnus-
tamisega. Tallinna linna ténukirja said
kokku 25 tootajat: Andrus Toompuu, Lei-
di Kaskema, Anneli Sidre, Svetlana Nur-
ken, Epp Saarepuu, Lilia TkatS, Helju
Zuranjuk, Anu Rahu, Angela Altmets,
Tiiu Raid, Eevi Kruuk, Vaike Sarn,
Eerika Rahuoja, Kadri Kell, Ester Paap,
Ivika Kéirner, Raissa Ruunin, Katri
Heinjirv, Anu Lehtla, Eha Rohtla, Maa-
ris Kameneva, Ilona Raudsep, Marit
Pauk, Kiillike Saks, Kersti Példemaa.
Esindatud olid kd&ik linnaosad ning Tallinna
Sotsiaal- ja Tervishoiuameti allasutused.
Tunnustuse aluseks vdeti professionaalsus,
arengutahe ning isikuomadused.

Tartu maavalitsus tdhistas sotsiaaltoo 15. aas-
tapdeva kohalikes omavalitsustes. 11. det-
sembril toimus Tartu Linnamuuseumis maa-
vanema pidulik vastuvdtt, kuhu kutsuti koha-
like omavalitsuste sotsiaalndunikud, sotsiaal-
asutuste juhid ning maavalitsuse koostédpart-
nerid. Tunnustust avaldati nendele sotsiaal-
ndunikele, kes olid oma ametit pidanud k&ik
need 15 aastat: Sirje Erm Rannu vallavalit-
susest, Kaja Reimann Ulenurme vallavalit-
susest, Riina Haug Vonnu vallavalitsusest,
Astrid Laur Meeksi vallavalitsusest ja Vaike
Torokvei Vara vallavalitsusest.

Pirnumaal tihistati sotsiaaltootajate paeva
kuu aega varem — 12. oktoobril Tervise
Paradiisis. Uhendati meeldiv kasulikuga ja
saadi infot to0turuteenustest ja toetustest.
Iseenda hoidmisest radkis sotsiaaltdotajatele
psiihhiaater Jiiri Ennet. Pdev 16ppes pidu-
liku 16unaséogiga.

Vérumaal korraldas sotsiaaltootajate paeva
tdhistamise Vorumaa Omavalitsuste Liit
10. novembril Kubja tervisekeskuses, kuhu
kutsuti sotsiaaltéotajad ja hooldustdotajad
omavalitsustest ja hoolekandeasutustest.
Sotsiaaltoo tegijad said kontrollida tervist ja

sotsiaaltoo

SED

valida omale meelepirane tervistav protse-
duur. Parim sotsiaal- ja tervishoiutootaja
valitakse vabariigi aastapdeval.

Viljandi maavalitsuses 14. novembril
toimunud kohalike omavalitsuste sotsiaal-
tootajate infopdeval tdhistati sotsiaaltdota-
jate paeva kohvi ja koogiga.

Siiri Oviiri nimelise
stipendiumi sai Helika Saar

Eelmisel aastal pandi Tallinna Ulikooli sot-
siaalt6d osakonnas alus kenale traditsioo-
nile. Endine sotsiaalminister ja tdnane Euro-
parlamendi liige, osakonna pikaajaline koos-
toopartner ja dppejdud Siiri Oviir soovis tun-
nustada dpingutes edukalt edasijoudnud ja
ihiskondlikult aktiivset sotsiaalt6é magist-
ranti 20 000-kroonise omanimelise stipendiu-
miga. Eelmise aasta stipendiaat Mare Liiger
on tdnaseks omandanud magistrikraadi sot-
siaaltoos ja jatkab doktoridpinguid Tartu
Ulikoolis.

Sellel siigisel méiras stipendiumikomisjon
stipendiumi Helika Saar’ele, TLU sotsiaal-
t60 eriala rakendusliku sotsiaalt66 magist-
ridppe teise aasta magistrandile. Ta on 13pe-
tanud Tartu Ulikooli &igusteaduskonna
(1999) ja tema igapdevaseks t66ks on jurii-
diline néustamine. Helika huvitub inimdi-
gustega seotud toost lastekaitses ja sotsiaal-
valdkonnas tervikuna. Bakalaureuset6o kir-
jutas ta teemal: ,,Lapsendamise ja rahvusva-
helise lapsendamise Giguslikust reguleerimi-
sest Eestis”, seejérel jéitkas opinguid Tal-
linna Ulikooli sotsiaaltéd osakonnas, et tdien-
dada oma juriidilisi teadmisi teadmistega
sotsiaaltoost. Stipendiaat to6tab Lastekaitse
Liidus vabatahtlikuna ning tulevikus on tal
plaanis siduda end rahvusvaheliste humani-
taarprojektidega, mille nimel asus ta kaks
aastat tagasi prantsuse keelt dppima.

TLU sotsiaaltos osakond ténab Siiri Oviiri sti-
pendiumi eest. Onnitleme stipendiaati ja soo-
vime kaigile iilidpilastele edukaid dpinguid!

Anneli Niinemets




Muudatused riiklikes peretoetustes 2007. aastal

Katre Pall, sotsiaalministeeriumi sotsiaalkindlustuse osakonna
hiivitiste ja toetuste poliitika juht

2007. aastal toetatakse eestkostel ja perekonnas hooldamisel olevaid lapsi, lasterikkaid
peresid ning 16—19-aastaseid keskhariduse omandajaid.

2007. a 1. jaanuarist tduseb eestkostel vdi perekonnas hooldamisel oleva lapse toetus
900 kroonilt 1500 kroonini kuus. Perekonnas hooldamisel v&i eestkostel olnud lastele
hakatakse iseseisva elu alustamisel maksma elluastumistoetust. Elluastumistoetus on iihe-
kordne toetus summas 6000 krooni, mida senini on makstud vanemaliku hoolitsuseta
lastele, kes astuvad ellu hoolekandeasutusest voi erivajadustega laste koolist.

Uue seadusega tekib toetusele digus neil isikutel, kes asuvad iseseisvalt elama alates
01.01.2007 ning kelle eestkoste vdi hoolduslepingu Idppemisest on méédunud kuni 2 aas-
tat. Elluastumistoetuse taotlemiseks, kui iseseisvat elu on alustatud 2 aasta jooksul peale
lepingu 16ppemist vdi kooli nimekirjast kustutamist, on antud lisaaega veel 6 kuud. Neil, kel
oigus elluastumistoetusele tekkis enne 1. jaanuari 2007, on aega toetuse taotlemiseks endi-
selt 2 aastat alates hoolekandeasutuse nimekirjast kustutamisest.

1. juulist 2007 tSuseb lapsetoetus alates pere kolmandast lapsest 300 kroonilt 900 kroonini
kuus. Uhtlasi I5petatakse kolme- ja enamalapselise pere toetuse ehk kvartalitoetuse maksmine.
Muudatus puudutab ka toimetulekutoetust, kuna toimetulekutoetust saavatele suurtele peredele
enam kvartalitoetust ei maksta. Kvartalitoetuse drajadmise kompenseerib toimetulekupiiri tdus
900 kroonini 2007. aastal. Seega muutub sotsiaalabiskeem tihesuguseks koikidele peredele.
Kuni 2007. a esimese poolaasta 1dpuni makstakse toimetulekutoetust saavatele lasterikastele
peredele nii uues méiras toimetulekutoetust kui ka kvartalitoetusi.

2007. a 1. septembrist hakatakse maksma lapsetoetust ja teisi peretoetusi 16—19 aastastele
lastele, kes omandavad keskharidust teistes dppevormides peale pievase Sppevormi —
ohtudppes, kaugdppes vai osakoormusega kutsedppes. Samuti hakatakse peretoetusi maks-
ma lastele, kes iiheaegselt tegelevad pdhihariduse omandamise ja kutsedppega. Kui lapse-
toetuse ja teiste peretoetuste maksmine on Idpetatud, kuid seoses loetletud seadusemuuda-
tusega tekib uuesti selleks Sigus, tuleb toetuste taotlemiseks esitada avaldus elukohajargse-
le pensioniametile.

Ravikindlustus koigile aktiivsetele toootsijatele

Valitsus kiitis 9. novembril heaks sotsiaalministri ettepaneku, vastavalt millele tagab riik alates
2007. aastast ravikindlustuse koikidele tooturuametis arvel olevatele aktiivselt t66d otsivatele
tootutele. Seeldbi laieneb ravikindlustusega kaetud isikute ring ligikaudu 10 900 inimese vorra,
kes on motiveeritud osalema pikaajaliselt to6tutele mdeldud toSturuteenuses ja aktiivsemalt
t60d otsima. Siiani on ravikindlustuse saamist piiratud todtutoetusega, mis on tekitanud todtute
seas ebavordse olukorra. Meetmega tagatakse kdigile aktiivselt t66d otsivatele tootutele to6ot-
simise perioodiks ja to6turuteenustes osalemise ajaks ravikindlustuse.
Kui 2002. a oli 6,1% Eestis elanikest ravikindlustuseta, siis 2006. a oli neid 5,4%. K#esoleva
seaduse muudatusega viheneb ravikindlustamata inimeste arv jargmisel aastal 10 900
inimese vorra. Aktiivselt t66d otsivad inimesed saavad kindlustuse vordsetel alustel t66tu-
toetuse saajatega kuni iiheksaks kuuks ehk 270 p#evaks. Tagamaks, et ravikindlustuse
saavad tdepoolest ainult aktiivselt t66d otsivad t66tud, kehtestatakse neile ravikindlustuse
saamiseks {ihe kuu pikkune ooteperiood ehk aktiivse t66 otsimise iilesnditamise aeg.
Allikas: www.sm.ee

sotsiaaltéd

SEADUS
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Vordsete voimaluste aasta 2007

Heili Joe

° 0 e

Sotsiaalministeeriumi soolise vordoigus-

likkuse osakonna peaspetsialist

Euroopa Liit on kuulutanud 2007. aasta
vOrdsete voimaluste aastaks. Mitmed ette-
votmised on plaanitud nii liikmesriikides
kui ka Euroopa Liidu tasandil. Aasta raames
kisitletakse diskrimineerimist soo, rassilise
voi etnilise péritolu, usutunnistuse voéi
veendumuse, puude, vanuse ning sek-
suaalse sittumuse téttu. Tdhelepanu poo6-
ratakse ka sellisele pohjendamatule eba-
vordsele kohtlemisele, mis leiab aset mitme
eelnimetatud tunnuse alusel.

Euroopa aasta ,,Vordsed véoimalused Kkéi-
gile — oiglase iihiskonna poole“ (2007)
votmesdnadeks on digused, esindatus,
(mitmekesisuse) tunnustamine ja austus.
Eesmirk on tdsta inimeste teadlikkust sel-
lest, et mis tahes diskrimineerimine on
ebaseaduslik, ning alustada laiapdhjalisi
diskussioone vordse kohtlemise olemuse
iile, kaasates vdhemusgruppe tihiskonnas.

Euroopa Liidu tasandil on plaanis l&bi viia
mitmed uuringud, kohtumised ja tritused,
tohustada koosto6d ettevotjate, meediaorga-
nisatsioonide ja kodanikuiihiskonna katus-
organisatsioonide vahel ning teavitada ava-
likkust. Tépsema iilevaate aasta tegevustest
saab aasta ametlikult kodulehelt:
http://ec.europa.eu/employment_social/equ
ality2007/index_en.htm

P&hiosa ettevotmisi toimub siiski liikmesrii-
kides. Eestis koordineerib vordsete voi-
maluste aasta tegevusi sotsiaalministeerium.
Selgitamaks vilja prioriteetsed kiisimused,
kutsuti novembris erinevad kodaniku-
tthiskonna organisatsioonid, vdhemusgrup-
pide esindajad ja ametkonnad timarlauakoh-

sotsiaaltdéo

tumistele. Toimusid arutelud diskriminee-
rimise selliste vormide kohta nagu diskrimi-
neerimine seksuaalse sdttumuse tottu, disk-
rimineerimine soolisel alusel, etniline-rassi-
line ja usuline diskrimineerimine, vanuse-
line diskrimineerimine ning diskrimineeri-
mine puude tottu. Arutati probleeme, millele
saaks pOorata vordsete vdimaluste aasta
raames rohkem tdhelepanu. Kohtumiste kéi-
gus koguti organisatsioonidelt ka konkreet-
seid ettepanekuid tegevuste ldbiviimiseks.
Arutelude kiigus tehtud ettepanekud vdeti
arvesse aasta tegevuskava koostamisel.
Vordsete voimaluste aasta Eesti tegevuska-
va esitati 15. detsembril Euroopa Komis-
jonile, kes kaasrahastab tegevusi.

Aruteludest erinevate sihtriihmade esinda-
jatega tuli vilja, et iiks iildine probleem on
inimeste vihene teadlikkus odigustest ja
diskrimineerimise olemusest; institutsioo-
nidest, kuhu p66rduda abi saamiseks; vihe-
musgruppidest Eesti iihiskonnas. Vihene
teadlikkus mdjutab ka inimeste hoiakuid
diskrimineerimise suhtes.
Diskrimineerimist ei ole Eestis seni pohja-
likult uuritud. Rohutati, et diskrimineeri-
mine ei ole ainult ebavordset kohtlemist ko-
geva viikse rithma probleem, vaid puudutab
kdiki timbritsevaid inimesi — perekonda,
tookaaslasi jt.

Vordsete voimaluste aasta raames on sot-
siaalministeeriumil plaanis korraldada
2007. a jaanuaris mitu taotlusvooru
erinevateks tegevusteks. Tdpsemalt saate
infot kiisida aasta koordinaatorilt Heili
Joelt (heilijoe@sm.ee, 626 9261).




Joustav hindamine sotsiaaltoo
klienditoos

Méarksonad: ressursside hindamine sotsiaaltdos, joustamine

Dagmar Narusson )
TU Pérnu Kolledzhi lektor, TLU doktorant

Artiklis tuleb juttu inimese tugevustele orienteeritud ja joustamise pdhimotetest ldhtuvast
hindamisest sotsiaalt6o klienditoos. Hindamise protsess voib olla ja tegelikult peakski
olema huvitav, arendav, positiivne kogemus nii abi vajavale inimesele kui sotsiaaltéotajale.

Kuidas saab hindamine olla positiivne kogemus? Kiillap nii mdnigi praktik esitab mottes
selle kiisimuse. Usna harjumuspérane on aruaam, et hindamise protsessis on fookuses
inimese vajadused, puudused, mured, piirangud ja takistused. Teenuseid v6i muud abi
vajavad inimesed on harjunud, et hindamine (nditeks hooldusvajaduse hindamine, hin-
damine rehabilitatsiooniplaani koostamisel vms) tdhendab oma probleemidest radkimist.
Sotsiaaltédtajad votavad hindamist kui tegevust, mille peamine eesmérk on inimese hetke-
olukorra ja vajaduste véljaselgitamine. Nii ongi mdlema osapoole tdhelepanu koondunud
probleemidele. Probleemidest riddkides on taustaks valdavalt negatiivse vérvinguga emot-
sioonid. Kuidas saab siin olla tegemist positiivse kogemusega?

Tegelikult on hindamine rohkem kui probleemide ja vajaduste viljaselgitamine. Hindamise
protsess v3ib olla nii abivajavale inimesele kui sotsiaalto6tajale huvitav, positiivne, isiksuse
arengut soodustav kogemus. Mirksdnadeks on sellise hindamise puhul (1) inimeses ja tema
lghikeskkonnas leiduvate ressursside esile toomine, (2) orienteeritus isiksuse tugevustele
kogu protsessi viltel alates hindamisest kuni eesmérkide ja nende saavutamise vdimaluste
médratlemiseni tegevuskavas v&i juhtumiplaanis, ja (3) ldhtumine joustava sotsiaaltos
pShimotetest.

Tugevustele orienteeritus

Strengths perspective (ingl k), mida vdiks eesti keelde timberpanduna nimetada tugevustele
orienteeritud lZhenemiseks, rohutab, et igal inimesel on moned tugevad omadused ning
oskused, mis aitavad elus edasi liikuda ja raskusi iiletada. Teine eeldus on, et inimesi
motiveerib tegutsema pigem see, mida nad tahavad saada, mitte see, millest nad tahavad
lahti saada. Seega liigne keskendumine haigusele, puudusele, raskusele pigem halvab v&i
kahjustab inimese vdimet tulla toime elu véljakutsetega, kui on selle juures abiks (Brun ja
Rapp 2001).

Lugesin hiljuti Christina McFarlene artiklit “Minu tugevused ...” /My Strength: A Look
Outside the Box at the Strengths Perspective/ ajakirja Social Work 2006. aasta aprilli numb-
rist, kus ta {itleb, et tema sotsiaalt6o praktikas vaimse tervise valdkonnas on olnud juh-
tumeid, kus inimese elus on toimunud pérast eesmérkide saavutamisele keskendatud tege-
vust lithikese aja jooksul mérkimisvéddrsed muutused, mida 15-aastat kestnud teraapiaga ei
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olnud juhtunud. Ta iitleb, et teda iillatab, kui palju kliente kannatab selle all, et neile on pikka
aega 6eldud, mida nad ei saa v4i ei suuda teha, nii et nad ei tea ega méletagi enam asju, mida
nad on suutnud ning suudavad saavutada.

Usk, et inimesel vdivad olla oma eesmérgid, digus ja voimalus ise oma eesmérke sdnastada
ning tugevad isiksuseomadused soovitu saavutamiseks, vallandab inimeses kirjeldamatu
energia, radkimata rodmust ja elevusest, mis kaasneb juba viikeste edusammudega eesmér-
gi poole liikumisel. Strengths perspective on lahenemine, mis vaértustab inimese ene-
semédramisdigust ja inimese vdimalust kujundada ise oma elukdiku. Tugevuste mudel
rohutab, et kdik inimesed v3divad muutuda, mis aga ei tdhenda seda, et nad kdik kindlasti
muutuvad — k3ik oleneb inimesest.

Joustamine sotsiaaltdo kliendit6os

Kui inimese tugevused (strengths) on véirtuslik alusmaterjal voi ressursiallikas inimeses
muutuste esile kutsumiseks, siis joustav sotsiaalt6o on téovahend voi kanal. See tdhendab,
et joustamise pShimdtetest ldhtuv sotsiaaltodtaja tunnustab klienditods inimese enese-
madramisdigust, markab inimese andeid, voimeid, kompetentsi, piitidlusi, véimalusi, tema
elu kandvaid viartusi ja visioone ning julgustab inimest oma eluolukordi ise lahendama.

Cowger (1994) kirjeldab joustamise kahte teineteisest sdltuvat ja interaktiivset kiilge. Need
on isiksuse joustamine ja sotsiaalne joustamine. Isiksuse joustamine keskendub eeskitt
kliendi eneseméédramisele. See tdhendab muuhulgas seda, et inimene annab abistamisprot-
sessile suuna, votab vastutuse ja kontrolli oma elu iile, hoiab oma pilgu eesmirgile suu-
natuna, dpib uuel viisil ndgema oma olukorda, votab kasutusele uusi kéitumisviise, mis
pakuvad rohkem rahuldust ja on edukamad. Isiksuse joustamise puhul védrtustatakse iga
inimese unikaalsust ja isiksuslikku arengut. Seevastu sotsiaalne joustamine tdstab esile kon-
teksti — inimese kditumist mdjutab sotsiaalne keskkond, inimese identiteedi kujunemises on
oluline roll teistel inimestel ja suhetel timbritseva keskkonnaga. Sotsiaalse joustatuse puhul
peetakse oluliseks inimese oskust mdjutada vdi koguni kujundada teda tmbritsevat
keskkonda.

Siinkohal tuleb muidugi delda, et kedagi ei saa vigisi joustada — pole vdimalik, et {iks
osapool on passiivne ehk joustatav ja teine aktiivne ehk joustaja. Soodsas keskkonnas
joustab inimene ennast ise. Sotsiaaltdotaja iilesanne on olla soodsa keskkonna looja rollis.

Joustava sotsiaaltoo tildised pdhimétted on:

1. Muuta abi vajava inimese lugu tihiskonnas nhtavaks ja kuuldavaks, juhul kui inimene
ise seda ei suuda, vi julgustada inimesi kasutama omi sdnu olukordadest ja kogemustest
radkimiseks.

. Mérgata inimese ressursse ja arvestada nendega.

3. Tagada inimesele juurdepéis infole, pithendada teda otsuste tegemise protsessi ja poora

ta tdhelepanu harjumuspérasest erinevatele lahendusvdimalustele.

4. Seista hea selle eest, et abi vajav inimene saaks kétte kdik need teenused, toetused,
abivdimalused, mida ta vajab ja millele tal on seaduslik digus.

5. Teenuse saaja ja sotsiaaltdotaja on koostdoprotsessis partnerid, st teenuse kasutajasse
tuleb suhtuda kui teadmisi omavasse ja loovasse subjekti ning piitida talle vdimalikult
vihe peale suruda valikuid. Pohitdhelepanu olgu dialoogil teenuse saajaga, tema
kuulamisel, temaga radkimisel.

6. Oppida kliendilt: inimesi kuulates saame kdige rohkem teada sotsiaalsiisteemi

N
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kohta; saame teada, kuidas inimesed tajuvad sotsiaaltdotajate tegevust, aga ka seda,
kuidas biirokraatia, ressursside kéttesaamise raskused, sh igasugused piirangud teenuste
ning toetuste saamisel ja sotsiaalosakondade/ organisatsioonide tegevuse korraldus
tekitavad jouetust oma vajaduste viljendamisel ehk oma probleemide kuuldavaks
tegemisel.

7. Tooprotsessis toimuva reflekteerimine dpetab mérkama, kuidas sotsiaaltéotaja isiklikud
vadrtushinnangud, sotsiaalsed erinevused ja vdimu omamine mdjutavad koostdod
kliendiga, aga ka suhteid kolleegidega. Toimuvat jirjepidevalt analiitisides saab
sotsiaaltootaja infot, millised olukorrad toimivad tema enda jaoks piiravatena, mis
kliendi jdudu ja tegevusv3imet parssivate teguritena ning ta saab olukorra
lahendamise nimel tegutseda.

(Burke ja Dalrymple 2002, Dalrymple 2005, Payne 2005, Narusson 2006)

Ressursside hindamine
Abi vajav inimene satub tavaliselt abistaja juurde {isna haavatavas olukorras ja vihese jou-
varuga (valdav on jouetuse tunne). Jou puudumine on pdhjus, miks inimene otsib kdrvalist

Tugevuste ja ressursside markama 6ppimine ning jéustamise
pbhimbtete rakendamine vbib saada (llatavalt positivseks kogemuseks
SotsiaaltOltajale.

abi. Viis, kuidas hindamine toimub, omab kaugemas perspektiivis mdju inimese elule, radki-
mata sellest, et see on méirava tdhtsusega sotsiaaltootaja ja teenuse saaja edasise koost6o
seisukohalt. Hindamise protsessis puudustele keskendumine suurendab haavatavust ja joue-
tust veelgi ning rdhutab kliendi-sotsiaaltootaja ebavordset suhet (Cowger 1994).

Igas inimeses on olemas mdningad ressursid — oskused, teadmised, kogemused, isiksuse-
omadused. Tahtis on mérgata neid ressursse, st inimese tugevusi, inimese vdimalusi oma
olukorda ise muuta. Inimese tugevustele tdhelepanu p6dramine ei tdhenda, et sotsiaaltéta-
ja ignoreerib tema probleeme. Skisofreenia on reaalne. Pankrease kasvaja on reaalne. Lapse
seksuaalne vaidrkohtlemine on reaalne. Vigivald on reaalne..... Kuid ressursse-tugevusi
arvestav spetsialist oskab mérgata traumat ja valu kogeva inimese voimalusi ning temas lei-
duvaid jouvarusid, mis aitavad edasi elada, olukorraga toime tulla (Saleebey 1996).
Ressursse, mis teatud juhtudel aitavad isegi vditjana, tugevamana, kogemuse vorra rikka-
mana edasi minna. (Narusson 2006) Millistele ressurssidele tuleks tdhelepanu pdorata?
Ressursse tuleks otsida samadest valdkondadest, milles harilikult piiiitakse kindlaks teha
lahendamist vajavaid probleeme ehk siis (1) isiksuseomadused ja oskused, (2) suhted
(3) tervis, (4) majanduslik toimetulek, (5) elukorraldus, elukoha tingimused, (6) haridus,
(7) 166, (8) vaba aeg, (9) enesetaastamis(rekreatsiooni)oskus.

Ressurssideks on inimese argielu praktilised oskused, mdned seni teadvustamata sotsiaal-
majanduslikud vdimalused, sh majandamisoskus, oskus oma vaba aega moétestatult kasuta-
da, nagu tegelemine hobidega, enesearendamine, suhted toetusvorgustikuga ja sellelt saadav
psiihhosotsiaalne toetus, to6kogemused ja kutseoskused, omandatud haridus ja jérjekindel
teadmiste tdiendamine, psiihholoogilised ressursid ja jduvarude taastasmisoskus. Ressursid,
millele tuginedes saab lahendusi planeerida, on ka inimese varasem positiivne toime-
tulekukogemus, motiveeritus, huvi, tahe pingutada jne.
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Joustav hindamine

Hea on teada, et on hulk véimalusi, mida silmas pidades ja stidamega t66d tehes saab sot-
siaaltdotaja olla hindamist 14bi viies joustav ja vdimaldada inimesel kogeda hindamist posi-
tiivsena. Nimetan siinkohal joustava hindamise pShimdtted.

Kasuta hindamist inimese unikaalsuse avastamiseks. Hindamine peaks olema niisugusel
madral individualiseeritud, et vdimaldab sotsiaaltootajal mdista ainulaadset olukorda, mida
inimene kogeb. Sotsiaaltootajate poolt kasutatavate hindamismeetodite hulk on iisna
piiratud ja ka hinnatavad eluvaldkonnad on vilja kujunenud (v&i kirjas hindamisvahendis).
Nii vaibki juhtuda, et tugevuste ja ressursside hindamisest saab rutiinne tegevus. Rutiinist
stereotlitipse suhtumiseni on vaid iiks samm. Ei tohi unustada, et hindamine on siiski vahend
inimese unikaalsete omaduste mdistmiseks.

Rédgi nii, et klient méistab, millest jutt. Keelekasutusele on vaja tdhelepanu poorata nii
info kogumise protsessis kui ka hindamiskokkuvdtte kirjutamisel. Hindamine on efektiivne
ainult sel juhul, kui mélemad huvitatud osapooled osalevad selles tdiel mdéral. Vordset
osalust vdib hiirida see, kui sotsiaaltootaja kasutab professionaalset sdnavara voi kliendi
jaoks keerulisi sdnu ja abivajaja ei mdista rddgitava jutu sisu. Nii suuline kui ka kirjalik tekst
(kokkuvote hindamisest) peaksid olema lihtsad ja arusaadavad ning sisaldama piisaval hul-
gal selgitusi.

Ressursse tuleks otsida samadest valdkondadest, milles harilikult
pudtakse kindlaks teha lahendamist vajavaid probleeme.

Muuda hindamine inimest ja sotsiaaltootajat liitvaks tegevuseks. Enne hindamisega
alustamist tuleks sotsiaaltotajal 14bi mdelda enda ja kliendi roll, et véltida tihepoolset iile-
valt alla, andja-saaja suhet. SotsiaaltoGtaja saab alguses ebavdrdsena nidivat suhet
tasakaalustada, vdhendades positsiooniga kaasneva voimu domineerimist ja r&hutades
kliendi mdistmise ja soovide tdhtsust. T6Gtaja iilesanne on kiisitleda, kuulata ja suunata
klienti avastama, selgitama ja sdnastama. Klient peab tundma ennast hindamise ja selle tule-
mi omanikuna. See tdhendab muuhulgas, et inimene ise peab sdnastama oma eesmargid,
tema peab olema see, kes annab protsessile suuna. Sotsiaaltétajale voi juhtumikorraldajale
jadb abistav tegevus mdddetavate eesmérkide sdnastamisel, strateegiate valikul ja ajakava
madramisel. Teenuse saajat ja sotsiaaltdotajat liidab avatud suhe ja vastastikku infojagamist
soodustav dhkkond.

Ole reflekteeriv. Hindamine on mdlema osapoole jaoks dppimise protsess. Analiiiisida ja
reflekteerida, mis hindamisel koostd6protsessis toimub, mida on teada saadud, mis métteid
see tekitab, mida toimuvast dppida, on kasulik kogemus nii kliendile kui sotsiaaltotajale.
Siia kuulub ka julgus jagada omi kahtlusi ja mdtteid selle kohta, millised valikud vdivad olla
oiged, millised mitte.

Otsi vastastikust kokkulepet. Hindamine ei tohiks olla salajane. K&iki hindamise kéigus
koostatud dokumente tuleks asjaosalisele ndidata. Miks on seda vaja? Hindamine on prot-
sess, kus seistakse vastamisi probleemse olukorraga. Probleemse olukorra lahendamiseks
sobivate valikute tegemine on vdimalik vaid siis, kui ollakse téielikult informeeritud ja tun-
takse, et olukord on kontrolli all. Iga salajane dokument muudab kliendi hoopis vastuvot-
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likuks manipulatsioonidele. Mdiste “vastastikune kokkulepe” tdhendab, et klient peab ndus-
tuma dokumendi sisuga. Sotsiaaltédtaja mitte lihtsalt ei koosta kokkuvdtet hindamisest, vaid
peab leidma kliendiga teineteisemdistmise ja selleks poérama tdhelepanu ka oma keeleka-
sutusele.

Vildi siilidistamist. Sageli aetakse segamini hindamine stitidistamisega. Tuleb meeles pida-
da, et inimene on ju tulnud abi otsima. Siitidistamine ei vii kuhugi, ja kui stitidistus on suu-
natud kliendile, siis siivendab see madalat enesehinnangut, kui aga teistele, siis dpitud abi-
tust vdi mojutab probleemiga tegelemise motivatsiooni. Inimeste eludes juhtub igasuguseid
asju ja inimesed on haavatavad, sotsiaaltdotajal tuleb sellega arvestada.

Vildi pohjus-tagajirg moétlemist. Kausaalne mdtlemine on lihtsustatud ja piiratud.
Tavaliselt nditab see vaid iiht voimalikku perspektiivi probleemse olukorra lahendamiseks,
viib tihti stilidistamiseni. Inimese probleemne olukord on tavaliselt mitmetahuline ja ei allu
lihtsustatud pdhjus-tagajirg skeemile.

Hinda, ira diagnoosi. Diagnoosimine ei sobi kokku tugevuste avastamise ja joustamisega.
Diagnoos kuulub patoloogia, deviantsuse, puuduste konteksti. Diagnoosimine on seotud
meditsiinilise mudeliga. Hindamine on eelkdige piitid mdista.

Lopetuseks tulen tagasi alguses vilja 6eldud mdtte juurde, et hindamine vdiks olla teenuse
saajale ja sotsiaaltdotajale huvitav, arendav, positiivne kogemus. Tugevuste ja ressursside
mirkama Oppimine ning joustamise pShimdtete rakendamine voib saada iillatavalt posi-
tiivseks kogemuseks sotsiaaltoGtajale. Sotsiaaltodtaja poolt hindamise situatsioonis loodud
positiivne dhkkond aitab inimesel keskenduda oma eesmérkide saavutamisele. Peab paika,
et inimene muutub ullatavalt loovaks, kui ta soovib midagi saavutada. Henry Fordil oli
digus, kui ta iitles: “Ukskdik kas Sa métled, et Sa suudad, v5i Sa métled, et ei suuda, ikka
on Sul Gigus.” Just nii ongi — me ise loome oma reaalsust. Valik on meie, kas keskenduda
puudustele, takistustele ja raskustele vdi hoopis tugevatele omadustele ning rakendada
eesmirkide saavutamiseks loovat energiat.
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Malcolm Payne: Sotsiaaltdood ei
tasu veel maha kanda!

Voib-olla nii monigi, kes on lugenud Malcolm Payne’i raamatut
,Tanapaeva sotsiaaltéo teooria: kriitiline sissejuhatus” (eesti k 1995), on
moelnud, kuidas see harrasmees kull valja néeb ja miks ta niimoodi kir-
jutab. Omad ootused olid ka ajakirja toimetajatel, kes ruttasid Uhel
reedesel pérastidunal Tallinna Ulikooli professor Payne’iga kohtuma.
Asja oli ta pldanud loengu tudengitele, milles raakis sotsiaaltoo teooria
muutumisest ja jarjepidevusest.

Tallinnasse saabus kuulus mees seoses oma uue ametiga: viimased
neli aastat on Manchesteri Metropolitan Ulikooli kauaaegne professor
Malcolm Payne téotanud Londoni St Christopheri Hospiitsi psuhhosot-
siaalse ja vaimuliku hoolekande juhina ning just neil teemadel tuli ta
konelema Eesti esimesel hospiitsikonverentsil.

Malcolm Payne Utleb, et on oma karjaari teadlikult nii kavandanud, et
akadeemilise tegevuse korval jadks pool tdoajast praktilisele sotsiaal-
toole. Varem on ta tddtanud kriminaalhoolduses ja vaimse tervise vald-
konnas, koordineerinud sotsiaalteenuste osutamist ja kogukonnaaren-
gu projekte, nutd aga valis hospiitsi. Sellel alal tegutseb aastaid ka
tema abikaasa, kes on samuti sotsiaaltootaja.

Malcolm Payne’il on ilus lips ja moénus muhe olek. Sotsiaaltddst
radkides 1&heb professor elevile, nagu sarab, silmad valguvad prilli-
klaaside taga ja tema ilme muutub pidevalt. Sotsiaaltéd on tema jaoks
kogu elu.

Mainisite oma loengus, et aastatega on Teie teooriaraamat ldinud kaks korda pakse-
maks. Kas Teie arusaamad sotsiaaltoo teooriatest on aja jooksul ka muutunud?

Kui ma alustasin raamatu kirjutamist, arvasin, et kui sotsiaaltootajad teavad, mida iga teoo-
ria ttleb, siis nad suudavad teha parema valiku, millist teooriat mis olukorras rakendada.
Niitid leian, et need teooriad annavad hoopis mdne idee, mida saab kasutada oma praktikat
konstrueerides. Kliendit66s saab kasutada teooriatest parinevaid mdisteid, nt iilesanne, kriis,
konstrueerimine, seda ka kliendile tema olukorda selgitades. Teooriad annavad uue
vaatenurga sellele, mida tuleks teha. Soovi korral vdib teooriaid ka iiksikasjalikult uurida,
siis annavad need kindla raamistiku, mida kdrgelt spetsialiseeritud tookeskkonnas on vdi-
malik rakendada. Enamik sotsiaaltootajatest seda siiski ei tee, nad votavad teooriast iile
ideid ja motteviisi muutmine on ehk olulisemgi, kui teooriates kirjeldatud protseduurid.
Teooriate hea tundmine ja nende omaksvétt annab enesekindluse ja pdhjalikkuse oma t&6s.
Tahtsam on refleksioon, see, kuidas sa asju seostad. Kui peaks ilmuma veel iiks minu raa-
matu kordustriikk, siis rddgib see just sellest, mitte niivord tiksikutest teooriatest. On posi-
tiivne, et paljud autorid on hakanud kirjutama eeskatt sellest, kuidas teooriaid rakendada.
Téanagi rddkisin tudengitele rohkem sellest, millistest protsessidest sotsiaalto6 koosneb, kui
sellest, mida {iks vdi teine teooria iitleb. Olen hakanud vist asja vabamalt votma.
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Malcolm Payne on avaldanud 10 raamatut
ja ule 250 lthema kirjat66, mis on télgitud
13 keelde. Tema olulisemad raamatud on:
Modern Social Work Theory (Tanapéaeva
sotsiaaltd6 teooria, 3. trikk, Palgrave
Macmillan 2005), Social Work: Continuity
and Change (Sotsiaaltdd: jaljepidevus ja
muutumine, Palgrave Macmillan 2005);
Teamwork in Multiprofessional Care
(Meeskonnat66é multiprofessionaalses
hoolekandes, Palgrave 2000) ning Social
Work and Community Care (Sotsiaaltdo ja
kogukondlik hoolekanne, Palgrave 1995).
Koos Robert Adamsi ja Lena Dominelliga
on toimetanud populaarset raamatusarja
kriitilise sotsiaalt66 praktikast. Viimasel ajal
on M. Payne koos kolleegidega

St Christopheri hospiitsist tegelnud uurimis-
té6ga ja avaldanud publikatsioone
palliatiivsete hooldusteenuste eri aspekti-
dest, nagu sotsiaalt6o, 6igus hoolekandele
ja paevahoid.
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Olete nimetanud ennast konstruktsionistliku lihenemise pooldajaks. Mis Teid selles on
vélunud?

Sotsiaalne konstruktsionism titleb, et inimene ei ole paika pandud sellega, mis temaga on
juhtunud, sest kdike saab muuta. Ei ole nii, et iseloom, lapsepdlv, vaimuhaigus méirab koik.
Sotsiaaltoole on olemuslik uskuda inimese vdimesse muutuda. Me kdik ju teame, et muu-
tume elu jooksul, avastame endas uusi kiilgi. See kehtib koigi eluvaldkondade kohta —
pereelu voib olla kaootiline ja keeruline, kuid ka sellest on vdimalik leida viljapédssuteid.
See on poénev sotsiaaltootaja jaoks, aga veelgi positiivsem teenuse tarbija jaoks.
Konstruktivism peegeldab meid iimbritseva elu keerukust. Positivistlikud késitlused {iri-
tavad asju lihtsustada. Need iitlevad, et kui votta aluseks mingi struktuur, siis on vdimalik
kdik dra seletada, kuna neil on tdendusmaterjali, et niisuguseks kujunevad asjad, kui sa
sedaviisi teed. Kuid inimesed, nende olukorrad ja iihiskond tervikuna on palju keerulisem ja
seetdttu on hea omada maailmavaadet, mis seda tunnistab. Maailma komplitseeritus
vdimaldabki muutumist: kui muudame selles kas vdi viikest osa, muutuvad ka teised osad.

Kui maailm on niivord keeruline, siis mis omadusi ja millist ettevalmistust nouab see
sotsiaaltootajalt?

Eelkdige on vaja olla inimene. K&ik me alustame sellest ja ehitame sellele igaiiks omal
viisil. Olla avatud, paindlik ja teiste suhtes tihelepanelik, teadlik elu keerukusest. Uks
pShiomadus on soov avardada oma maailma, analiilisida imbritsevat ja piiiida sellest aru
saada. On vaja teadmisi nii psithholoogiast kui tihiskonnast, sest kuigi sotsiaaltoétaja puu-
tub kokku ka tiksikisiku kéditumisega, tegutseb ta ruumis, kus toimub sotsiaalne interakt-
sioon tiiksikisikute ja inimrithmade, institutsioonide ning kogukondade vahel. Selles seis-
nebki ndustamise ja sotsiaaltoo erinevus. Noustaja aitab inimesel ennast paremini mdista,
oma elu planeerida, iiletada psiitihilisi probleeme. Sotsiaalto6taja teeb samu asju, kuid ta
uurib ka seda, milliseid sotsiaalseid institutsioone vdiks appi votta. Sotsiaalt6é on unikaalne
selle poolest, et plitiab integreerida kahte poolt — esile kutsuda nii isiklikku kui sotsiaalset
muutust. On tunduvalt kergem olla kas ndustaja vodi planeerija, kui olla mélemat korraga,
kogu aeg silmas pidades, kuidas iiks m&jutab teist. Seepérast on sotsiaaltdo nii raske.

Joonisel, mida Te oma loengus kasutasite, on sotsiaaltool kolm taotlust — isiklik muu-
tus, sotsiaalse korra sdilitamine ja sotsiaalne muutus. Palun kommenteerige seda
viimast, mida peaks tegema, et see meelest ei liiheks?

Ajaloost ndeme, et sotsiaaltdo sai alguse soovist iihiskonda muuta. 19. sajandil teadvustati
vajadust iihiskonna kohta rohkem teada saada, seda uurida ja parandada. Mingil hetkel tuli
hakata vahet tegema inimestel, kes tegelesid sotsiaaluuringutega, ja neil, kes selles suunas
midagi praktilist ette votsid. Viimaseid hakati kutsuma sotsiaalto6tajateks. Tasapisi said
neist aktivistidest elukutselised t66tajad, nii nagu sotsiaaltéotajad seda tdnapdeval on.
Niisiis on sotsiaaltodtajad alati olnud piihendunud sotsiaalsele muutusele. Rahvusvahelised
uuringud nditavad, et iiks pohilisi motiive sotsiaaltdotajaks saada on endiselt soov tihiskonda
parandada. Otsene mdjutustegevus on kahjuks vastuoluline, sest see jouab vilja poliitikasse,
ajakirjandusse, ja seal on omad inimesed juba ees, kes titlevad, et sotsiaaltddtaja tegelgu oma
klientidega ja #rgu triigigu nende parusmaale. Uhiskonnas on rohkesti kahtlusi selle suhtes, kas
sotsiaaltootajad ikka peaksid mdjutustooga tegelema, kuid sotsiaaltootajaile endile on see viga
téhtis tilesanne. Transformatsiooniga seotud eesmirk avaldub ka klienditods: kui me muudame
midagi paremaks konkreetse lapse vdi perekonna jaoks, aitame neil ka tulevikus paremini toime
tulla. Oma t66d tehes tuleb alati silmas pidada, et sa ei aitaks inimest viisil, mis kahandab tema
vdimalusi, vaid uusi vdimalusi pakkudes. Sa ei tee asju nii, et inimene muutuks sdltuvaks, vaid
nii, et ta oleks tulevikus vabam, tugevam, paremate oskustega. Muutumine on oluline sotsiaalne
eesmirk, ilma milleta sotsiaalt6ol puudub kvaliteet.
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Sotsiaaltoo
taotlused:

Teraapiline

tada isiklik parane-
mine, oma

Transformeeriv:
muuta paremaks
Uhiskonda ja inim-
suhteid

komiraelliv Transformesriv - Kontrolliv: sailitada

sotsiaalne kord ja

tasakaal Uhiskonnas

Joonis 1. Sotsiaaltoo taotlused

Soltuvalt t66 iseloomust ja konkreetsest juhtumist omandab moni eesmarkidest

suurema kaalu. Esineb ka olukordi, kus olulised on kaks nimetatud eesmarkidest

vOi on koik kolm vordselt tahtsad.

A. Teraapia + kontroll. Kui sotsiaaltd6taja votab midagi ette inimesega, kes ei saa
hakkama puhtuse pidamisega ja héirib sellega naabreid, siis taidab ta samaaegselt

nii personaalse abistaja kui kontrollija funktsiooni.

B. Teraapia + uhiskondlik muutus. Tugikodu asutamisega vaimse tervise prob-
leemidega inimestele muudab sotsiaaltddtaja nii nende inimeste elukvaliteeti kui

Uhiskonna suhtumist nendesse.

C. Tasakaal kolme vahel. Hospiitsi sotsiaaltdé6taja pakub abi haigetele ja nende

peredele, on haigetele eestkostjaks ja teeb selgitust6dd Uhiskonnas.
D. Puhas transformatsioon ehk muutmistegevus. Nt kogukonnaté.

4 vaadet sellele, mis on efektiivne (vimase aja teoreetilised arengud)

Toenduspohine sotsiaaltoo: ellu tasub viia ainult neid sekkumisi, mille efek-
tiivsus on uuringutega téestatud. Toetub kognitiiv-kaitumuslikule teooriale, mille
kohaselt saab mingi tegevuse voi mudeli abil inimese kaitumist ja motlemist
muuta. Spetsiifiliste tegevustega pultakse saavutada kindlaksmaaratud tule-
mus.

Sotsiaalne konstruktsionism: teadmisi tuleb télgendada vastavalt olukorrale
ja kuna olukorrad on kordumatud, peab teadmisi pidevalt iUmber konstrueeri-
ma. Aluseks on konstrueeritud praktika: vaadatakse, mis konkreetse inimese
puhul varem té6tas, rohutatakse tema tugevusi, otsitakse lahendusi, pakutakse
voimalusi.

Joustamine: oluline on see, mida Utleb teenuse tarbija ja mida ta soovib saavu-
tada. Tuleb pakkuda osalemisvéimalusi ja ergutada Uhinema teistega, kellega
koos uhiseid eesmarke ellu viia. Eeldatakse, et osa inimesi kannatab Uhiskon-
nas rohumise ja ebadigluse all.

Kriitiline realism: tuleb jalgida, kuidas Uhiskond ajas muutub. Sotsiaalsed
probleemid kerkivad esile inimese ja Uhiskonna vahelises interaktsioonis.
Pudtakse madjutada neid sotsiaalseid tegureid, mis torjuvad inimesi vélja rahul-
dustpakkuvatest sotsiaalsetest suhetest ja sunnivad ennast halvasti tundma.

Teraapiline: saavu-

eesmarkide taitmine
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Teerajad
sotsiaaltd6
maastikul
Sotsiaaltood
konstrueerivad
sotsiaaltdo tegi-
jaid ja sotsiaaltd6-
ga seotud
inimesed. Kuigi
diskussiooni
kaigus kujuneb
Uhine vali, mida
moista sotsiaalt6d
all, 1abib iga
inimene sotsiaal-
t66d tehes voi
sellega kokku
puutudes oma
Joonis 2. Teerajad sotsiaaltoomaastikul teekonna.

Hiina sotsiaaltd6tajate koostatud skeemi  C. On ka selliseid sotsiaaltootajaid, kes
kohaselt kulgevad sotsiaaltoomaastikul  tegutsevad monel spetsiifilisel sotsiaal-

jargmised teerajad: t66 erialal, mis pole pdhisotsiaaltdé.

A. Osa sotsiaaltootajaid asub oma kut-  D. Moni teerada kulgeb sotsiaaltoo
sealase tegevusega kogu aeg valja piiril, nt kogukonnat66d tehes.
keskmes, tegeldes nn poéhisotsiaaltdéga. E. Teise eriala esindaja, nt 6petaja voib
B. Inimene teeb sotsiaaltdédd monda tunda huvi sotsiaaltéé vastu ja sellest
aega ja siis viib tema teerada teda midagi Ule votta

mujale, teisele tddle.

Olete palju reisinud ja eri maade sotsiaaltood nidinud. Kas on hakanud silma mdni
iildine suundumus, mis iseloomustaks seda, mis sotsiaaltoéoga praegu toimub?

Ei ole tileilmselt kehtivat, {iht ja ainust sotsiaalt6d mudelit, kuigi vahel peetakse selleks
ameerikalikku mudelit rdhuasetusega juhtumitoole. Igas riigis on oma sotsiaaltéd ja keegi
peale selle maa sotsiaaltootajate endi ei ole padev sellele hinnangut andma. Kuid iiks pdnev
asi, mida olen maailmas ringi liikudes tdhele pannud, on see, et sotsiaaltd6 ei ole enam nii
ihtne, kui see oli siis, kui ma 40 aastat tagasi sellega alustasin. Kasvab véimaluste hulk.
Leitakse uusi loovaid viise ja variante, kuidas sotsiaaltodd teha. Sotsiaalto6 on laiem ja sel-
les on palju rohkem ideid. Tervikuna on sotsiaaltoé inimese suhtes palju positiivsem, ei
keskendu niivdrd probleemidele, kui aitab inimesel oma eluga edasi minna. Teine asi on see,
et sotsiaaltod on varasemast palju rohkem osalemist vdimaldav, vordsem, avatum, inimeste
suhtes lugupidavam. Kuna sotsiaaltoétaja on teadlik tihiskonna probleemidest, on sotsiaal-
t66l paratamatult poliitiline véljund, mistdttu on sotsiaaltoé jatkuvalt paljude iithiskondade
jaoks ebamugav, kuna viaidrtustab inimesi, kes on iihiskonnas polatud. Veel iiks asi, mis
paljudes iihiskondades aset leiab, on see, et sotsiaalt6dd ei ndhta enam kui omaette tegevust,
vaid sotsiaaltool on midagi pakkuda erisugustes olukordades. Nii et ma niden — sotsiaaltoo
poeb sisse kdikidesse eluvaldkondadesse ja teeb seal midagi head! Ta paneb paljusid inime-
si sotsiaalsetel teemadel kaasa mdtlema ja see annab talle suure eelise. Asja varjukiilg on, et
sotsiaaltoo ei ole enam nii selgepiiriline, nagu see oli vanasti: selle hulka on segunenud palju
niisugust, mis on sotsiaaltédga kaudselt seotud, kuid ei ole enam puhas sotsiaaltdo.
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Mis juhtub sotsiaaltooga tulevikus?

Prognoosin, et sotsiaalto6 kui iihtne tegevusviis kaob, arenevad mitmesugused sotsiaaltoo
erialad, tekib palju spetsialiseeritud asutusi. Sotsiaaltdo ei ole siis enam niivord omaette
tegevusala kui osa tervishoiu-, hariduse- jm siisteemidest. Mind see tildse ei heiduta. Igas
tthiskonnas on 14bi ajaloo olnud oma stisteem, mille abil reageerida sotsiaalsetele prob-
leemidele. See on sisaldanud nii praktilist personaalset abi kui ka {ihiskonna timberkorral-
duse elemente. Saja aastaga kujunenud tegevused ja ideed ei kao kuhugi, sest sotsiaaltos
leiab alati koha mones struktuuris, kuigi struktuurid ise pidevalt muutuvad. See ekspert-
teadmine, mida me sotsiaalt6dks kutsume, avaldab tthiskonnale mdju ka siis, kui see on
hajutatud teiste erialade vahel. Ja inimesed tulevad ikka ja jédlle nende ideede juurde tagasi.
Nt palliatiivne hooldus on vastuseks elu konkreetsele osale — suremisele — ja see sisaldab ka
sotsiaaltdost parinevaid ideid, kuidas niisuguses olukorras toime tulla. Kui ka sotsiaalt6o kui
elukutse kaob, on ikkagi selliseid t66kohti, kus tuleb teha sotsiaaltodd.

Iga kord, kui keegi avastab mdne sotsiaalse probleemi, mida tuleb lahendama hakata, jduab
ta 18puks sotsiaaltoo juurde. Nii juhtus see minu tiitrega, kes hakkas tegelema kodutute ja
narkomaanidega, mistdttu tal tekkis soov seda eriala dppida. Kui ta kuulis, et selleks eraldi
eriala ei ole, vaid l4bida tuleb sotsiaalt6o koolitus, oli ta alguses péris nordinud: enda arvates
oli ta just piitidnud valida mdne muu eriala, mitte kdia oma vanemate jélgedes. Kuid ta ik-
kagi ldks sellele koolitusele. Tema pole sotsiaaltodst huvitatud samal moel kui mina — kui
elukutsest, kui ideede kogumist, vaid soovib kasutada sotsiaaltoos sisalduvaid ideid, et teha
endale meelepédrast t66d. Mdnikord lehitseb ta ka oma isa raamatuid, kiill mitte kuigi sageli,
ainult esseede kirjutamiseks, kuid ta 3pib sotsiaaltodd, et teha midagi, mis on tema pdlvkon-
nale eluliselt tihtis.

Alati leidub inimesi, kes tahavad reageerida maailma valupunktidele, ja siis voetakse
kasutusele sotsiaaltéo ideed?

Sotsiaalt6d koondab vidga laia kasutusalaga ideid. Kui ma dpetasin sotsiaaltodd Bristolis,
vordlesin sotsiaaltoé 6pinguid noorte daamide pansioniga. Inglismaal Opetati nendes
peentes dppeasutustes tiitarlastele kombeid, sd6gitegemist, dmblemist ja muud eluks vaja-
likku. Sotsiaalt6dd dppinud inimene saab sotsiaalse poole noorte daamide ettevalmistusest.
Modned minu tudengid ei asunud pérast kooli 13petamist kohe sotsiaaltéole, kuid neil ldks
oma to0s sotsiaaltood ikkagi tarvis. Tanu sellele, et nad olid sotsiaalt6od dppinud, said neist
paremad iihiskonnaliikmed, kuna nad mdistsid, kuidas tihiskond toimib ning oskasid prob-
leeme lahendada. Mis teeb sotsiaalt6o keeruliseks, on see, et lahkudes oma mugavast kon-
torist ja kellegi uksele koputades pole sotsiaaltootajal drna aimugi, mis selle ukse taga on.
Alguses vdi pérast pikka pausi uuesti alustades on see paris hirmutav. Kuigi mul on aas-
tatepikkune kogemus, siis ikkagi, kui mul tuleb jille minna kodukiilastusele pérast seda, kui
ma olen monda aega tegelnud akadeemilise to6ga voi teenuste korraldamisega, tunnen ma
péris suurt hirmu. Miletan {iht oma esimest uksele koputamist. See oli kohe parast Kiiprose
vallutamist tlirklaste poolt 1974. aastal ning ma teadsin, et perekonnal, kelle juurde ldhen,
on kreekapérane nimi, nii et arvatavasti on nad sdjapdgenikud. Avasin ukse ja vdike laps
juhatas mind sisse. Magamistoas oli palju rahvast — naisi ja lapsi. Seljavigastusega mees,
kelle juurde ma pidin tulema, lebas voodil tdiesti alasti ning perekond oli kogunenud tema
imber. Mees ei ridkinud inglise keelt. Ja mina pidin kdnelema temaga invaabivahendist,
mida sotsiaalteenistus talle pakkus! Sotsiaaltodga tegelemine annab himmastava kindluse,
et mis ka ei juhtuks, sa saad koigega hakkama ja leiad viisi, kuidas inimesi aidata.

Ajakiri tdnab Taimi Tulvat, Helena Pukki ja Katrin Raamatut abi eest intervjuu labiviimisel.

Tekst: Regina Karjakina, Fotod: Maris Saar
Joonised: Malcolm Payne

sotsiaaltoo

INTERVJUU



PUUETEGA INIMESED

Puuetega inimeste toimetuleku ja
vajaduste uuringust 2005-2006

Katrin Pedastsaar, Mart Masso
Uuringugrupi liikkmed,
sotsiaalministeerium

2005.-2006. a viis sotsiaalministeerium 14bi “Puuetega inimeste toimetuleku ja vajaduste
uuringu®, milles osales {ile kogu Eesti 967 puuetega inimeste sotsiaaltoetusi saavat inimest
vanuses 1674 eluaastat!. Uuringu eesmérk oli kaardistada puuetega inimeste peamised
toimetulekuprobleemid, hinnata probleemide vdhendamiseks moeldud abi, toetuste ja
teenuste kittesaadavust ning sobivust ja teha kindlaks tdiendav abivajadus.

Kiisitlusega uuriti selliseid teemasid nagu t66-, haridus- ja ihiskonnaelus osalemine, majan-
duslik olukord ja elamistingimused ning puuetega inimestele osutatavad teenused ja neile
vajalik abi. Artiklis keskendutakse sellele, mis ehk kdige ldhemalt puudutab sotsiaaltdota-
jaid — majanduslikule toimetulekule, abivajadusele, teenuste kasutamisele, rahulolule
teenustega ja teenuste saamisega seotud probleemidele?.

Puuetega inimesed Eestis

Taustaks veidi Sotsiaalkindlustusameti registril pdhinevat statistikat puuetega inimeste
kohta Eestis. 2006. a 1. jaanuari seisuga oli Eestis méératud puude raskusaste kokku 113 009
inimesele (44,9 tuhat meest ja 68,1 tuhat naist), mis moodustab keskmiselt 8,4% rah-
vastikust. Puuetega inimeste hulgas on viga palju eakaid — ca 56% on vanemad kui 65-aas-
tat. Tooealisi (16—64) on puuetega inimeste hulgas veidi alla 40% ning lapsi (0—15) ca 5%.
Uuringus kiisitletud vanuserithma (16—74) kuulub veidi iile 72 000 inimese. Registris on kir-
jas enamiku puuetega inimeste puhul ka nende domineeriva puude liik: 42%-1 on selleks
litkkumispuue, 32%-1 muu iildhaigestumus ning 18%-1 psiiiihikahdire. Ndgemis-, kuulmis- ja
kdnepuudega inimesi on kokku ligikaudu 7% puuetega inimestest.

Sotsiaalne seisund ja majanduslik toimetulek

Sotsiaalne seisund iseloomustab seda, millega inimene peamiselt tegeleb ja kellena ennast
ise identifitseerib. Uuringust selgus, et 16—74-aastastest puuetega inimestest on valdav osa
mitteaktiivsed — 49% mitteto6tavad vanaduspensionirid, 41% mittetéotavad t66voimetus-
pensionérid. Eeskitt tootavaks inimeseks peab end seega vaid ca kiimnendik 16—74-aas-
tastest puuetega inimestest. 16—64-aastastest puuetega inimestest to6tas uuringu andmetel
17%. Vordluseks: Eesti keskmine to6hdive madr selles vanuseriihmas oli 2005. aasta
t66j6u-uuringu andmetel 64%.

Puuetega inimeste leibkondi analiiiisides selgus, et ka nende side t66eluga on nork — vaid
veerand puuetega inimestest elas leibkonnas, kus vihemalt iiks tdiskasvanud liige tootab.
Sellest tulenevalt on nii puuetega inimeste endi kui ka nende leibkondade sissetuleku-
allikaks pigem riiklikud toetused ja hiivitised kui t60st saadav tulu.

1 Kiisitluse viis liibi Turu-uuringute AS.

2 Uuringu raport on avaldatud tervikuna sotsiaalministeeriumi veebilehel aadressil www.sm.ee =>
villjaanded => valdkondade uuringud => sotsiaalvaldkonna uuringud.

Detsembris 2006 ilmub sotsiaalministeeriumi toimetiste sarjas uuringut tutvustav triikis.
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16—74-aastaste puudega liikmega leibkondade keskmine sissetulek iihe leibkonnaliikme
kohta oli uuringu pdhjal 2657 krooni kuus, mis moodustas Eesti keskmisest ca 76%
(Leibkonnaeelarve uuring 2005).

Tuleb tddeda, et keskmine kuusissetulek on pensioniealiste puuetega inimeste puhul suurem
kui tooealiste puhul. PGhjuseks ilmselt see, et puuetega inimeste seas on palju neid, kellel
on puue tekkinud vanemas eas. Puude tekkimisele on eelnenud pikk to6staazh ning seetdt-
tu saadakse mirgatavalt suuremat vanaduspensioni kui mittetotanud voi vdhese t60s-
taazhiga puuetega inimesed. Kuid kahtlemata peegeldub selles ka t6oealiste puuetega
inimeste madal to6hdive.

Puuetega inimeste majanduslikku toimetulekut mdjutavad lisakulutused, mida puuetega
inimestel tuleb teha puudest tulenevate erivajaduste kompenseerimiseks. Uuringuandmed
nditavad, et 16—74-aastastest puuetega inimestest 96%-1 on oma puudest tuleneva eriva-
jaduse tottu lisakulutusi. Lisakulutustest kdige sagedasemad on kulutused ravimitele (90%
puuetega inimestest), transpordile (63%) ja abivahenditele (24%). Ulejéianud kululiigid on
enamasti seotud mdne spetsiifilise erivajadusega ja nii on ka neid kulutusi tegevate puuete-
ga inimeste osakaal vdiksem. Pensioniealised kulutavad vdrreldes tooealistega sagedamini
oma raha ravimitele, to6ealised aga transpordile. Siigava puudega inimestel esineb kergema
puudega inimestega vorreldes sagedamini lisakulutusi abivahenditele, siigava ja raske
puudega inimestel eluruumi kohandamisele. Keskmiseks igakuiseks lisakulutuse suuruseks
hindasid vastanud 930 krooni, kdigi lisavajaduste katmiseks vajalik summa oleks aga hin-
nanguliselt sellest kaks korda suurem.

Puuetega inimestest 10% leidis, et neil ei ole majandusliku toimetulekuga probleeme, 57%
hinnangul on toimetulemisega mdningaid probleeme ning ligi kolmandiku hinnangul on neil
toimetulemisega suuri probleeme. Majandusliku toimetuleku probleeme oli nende enda
sonul enam t6oealiste, samuti {iksi elavate puuetega inimeste hulgas (mélemast grupist 40%
leidis, et majandusliku toimetulekuga on suuri probleeme).

Niisiis on puuetega inimeste kehvem majanduslik toimetulek tingitud (sageli paratamatust)
sOltuvusest riigi toetustest ja hiivitistest ning suurtest lisakulutustest.

Abivajadus ja teenused

Uuringu {iiks olulisi eesmérke oli saada puuetega inimestelt hinnanguid neile osutatava abi
ja meetmete kéttesaadavuse ja kvaliteedi kohta. Jargnevalt kisitletakse rehabilitatsiooni-
teenust, tehnilisi abivahendeid, eluruumide kohandamist ning abistaja teenust kui olulise-
maid voimalusi puuetega inimeste toimetuleku parandamiseks ja nende iihiskonnaelus
osalemise suurendamiseks.

Rehabilitatsiooniteenus. Riikliku rehabilitatsiooniteenuse eesmérk on ennekdike toetada
puudega inimese vdimalusi, motivatsiooni ja hoiakuid iseseisvaks toimetulekuks, sh
soodustada tootamist voi to6le asumist (psithhosotsiaalne rehabilitatsioon). Uuringust on
niha, et paljude puuetega inimeste jaoks seostub rehabilitatsioon pigem fiisioteraapiaga kui
psithhosotsiaalse ndustamisega ja just seda liiki teenuse jérele tuntakse enim vajadust.
Uuringust selgus, et 85% puuetega inimestest vajaks enda sonul rehabilitatsiooniteenuseid,
vastavat teenust saanuid oli aga vaid 47%. Rehabilitatsiooniteenuseid kasutanud puuetega
inimestest 73% leidis, et neile osutatud teenused on parandanud nende seisundit ja vdimet
iseseisvalt toime tulla. Siiski nigi 4/5 kasutajaist rehabilitatsiooniteenuste osas ka prob-
leeme. Eelkdige olid need seotud saadavate teenuste mahuga (53% saavad teenuseid vihem
kui vaja ning 50% harvem kui vaja). 28% teenuse kasutajaist leidis, et teenused ei vasta
tema tegelikele vajadustele ning kiimnendik hindas teenuste kvaliteeti madalaks.

See, et puuetega inimesed vajaksid tunduvalt rohkem fiisioteraapiateenust, tuli vilja ka

sotsiaaltéo

PUUETEGA INIMESED



PUUETEGA INIMESED

teenuste vajaduse ning hetkel saadavate teenuste mahtu vdrreldes. 31% pensioniealistest
ning 24% todoealistest vajaks enda sonul fiisioteraapiat, aga ei saa seda. Teine teenuseliik,
mille puhul ilmnes suur vahe saadava ja vajaliku vahel, oli sotsiaaltd6taja teenus, seda eriti
maaelanike puhul.

Rehabilitatsiooniteenuste korralduses on vajakajadmisi, mille tdttu koik, kellele teenus
mdeldud ja kes seda vajavad, teenust siiski ei saa. Olulisemateks probleemideks teenuste
korralduses ja seetdttu nende kéttesaadavuses peetakse infopuudust (54% teenuse vajaja-
test), majanduslikke pdhjuseid (45%) ning transpordiprobleeme (41%). Ligi kolmandik
teenuse vajajatest pidas liiga keeruliseks asjaajamist teenuse saamiseks.

Tehnilised abivahendid. Tehniliste abivahendite kasutamine vdoimaldab puuetega inimestel
tihelt poolt iiletada oma funktsionaalseid piiranguid, aga sageli vihendada ka keskkonnast
tingitud takistusi. Uuring nitas, et tehnilisi abivahendeid kasutab ligikaudu pool 16—74-aas-
tastest puuetega inimestest. Abivahendite vajajaid on ménevdrra rohkem (56% puuetega
inimestest), kuid erinevatel pohjustel kiimnendik neist abivahendit siiski ei kasuta.

Kuna puuetega inimeste seas on enim liikumispuudega ja kdrgest east tingitud liikumis-
raskustega inimesi, siis kasutatakse valdavalt (72%) liikumisabivahendeid. Ligi veerand
abivahendite kasutajaist kasutab nigemisabivahendeid ning 17% proteese vdi ortoose.
Rahulolu abivahenditega on iisna suur, siiski ndeb neis mdningaid probleeme ca 38% kasu-
tajaist. Abivahenditelt oodatakse, et need oleksid tehniliselt paremad, vastupidavamad ja
lihtsamini kasutatavad.

Selgus, et probleemseks hinnatakse informatsiooni kéttesaadavust
toetuste ja teenuste kohta, selle arusaadavust ja hulka. 66% puuetega
inimestest ei ole enda hinnangul saanud piisavalt informatsiooni
vOimalikest toetustest ja teenustest, mis neid igapaevaeluga
toimetulemisel voiksid aidata.

Kvaliteediprobleemide korval on oluline ka see, et iile poole (55%) argielus abivahendit
kasutavatest puuetega inimestest vajaks enda sdnul tdiendavaid abivahendeid, kuid erineva-
tel pdhjustel ei ole neid saanud. Uheks pdhjuseks vaib olla abivahendite saamise korral-
dusega seonduv — probleeme négi siin 37% puuetega inimestest. Kuigi riigieelarvest kom-
penseeritakse puuetega inimestele osa abivahendi ostu- v3i laenutushinnast, teeb puuetega
inimestele siiski muret eeskitt abivahendite hind (74% on sellega probleeme) ja asja-
ajamisega seotud suured kulud (23%). Puudust tuntakse ka informatsioonist (41%) ning
keeruliseks peetakse abivahendi taotlemise korda (16%).

Eluruumi kohandamine. Puuetega inimese toimetulekut mdjutab otseselt fliiisiline
keskkond, mis teda timbritseb. Elukeskkond, mis sobib puudeta inimesele, ei pruugi sobida
puudega inimesele ning v&ib halvemal juhul tekitada tdsiseid probleeme iseseisva toime-
tulekuga. Selle viltimiseks on siiski mitmeid vdimalusi, iiheks oluliseks abinduks on elu-
ruumi kohandamine.

Uuring néitas, et eluruumi kohandamist vajaks enda sonul 35% puuetega inimestest, kellest
vaid 14% on eluruum tdielikult kohandatud ning 2/3 viitel pole {ildse mingeid kohandusi
tehtud.

Kodu kohandamise vajadus on suurem pensioniealiste seas — 70% pensioniealistest ning
47% too6ealistest eluruumi kohandamist vajavatest puuetega inimestest tddes, et nende kodu
ja eluruumid ei ole kohandatud.
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Eluruumi olulisemad probleemid, mis raskendavad igapdevaste tegevustega toimetulekut,
on takistused liikumisel — neid nimetas 39% puuetega inimestest. Teisi, spetsiifilisemaid
probleeme, toodi vilja harvem (10% vastajatest). Néitena v3ib siin tuua sobimatu moobli ja
toopinnad, sobimatud ukselingid ja liilitid, allergeenid elukeskkonnas, miira, niiskus, val-
gustus, temperatuur.

Kuna suur osa puuetega inimestest on ka liikumispuudega, siis kdige rohkem vajaksid
kohandamist trepid, ukseavad ja ldvepakud, mis peamiselt takistavad puuetega inimeste tur-
valist iseseisvat liikumist ja igapdevaseid toimetusi.

Kui arvestada, et valdavalt on eluruumi kohandamist vajavatel inimestel see probleem
tdielikult lahendamata, tuleb siiski mérkida, et vaatamata kohandamise vajadusele on see
puuetega inimestele endile majanduslikult iile jou kdiv vdljaminek.

Abistamine argielus. Kuigi abivahendid ning elukeskkonna kohandamine vidhendavad
oluliselt puuetega inimeste ees seisvaid raskusi, on sageli rohkemgi vaja kaasinimese abi, et
argieluga toime tulla ja tihiskonnas aktiivselt osaleda.

Uuringust selgus, et puuetega inimeste seas on vaid 15% neid, kes saavad igapdevaste
toimetustega hakkama ilma kdérvalise abita. 78% vastanuist vajab ja saab abi, ning 7% oli
selliseid, kes enda sdnul vajaksid abi, kuid seda ei saa. Eriti oluline on see probleem tiiksi
elavate puuetega inimeste puhul — nendest jdib vajaliku abita 15%.

Kogutud andmetest on niha, et pShiline abi- ja hoolduskoormus langeb pereliikmetele (65%
abi kasutavatest puuetega inimestest nimetas abistajana pereliiget), vihem nimetati teisi
ldhedasi, sGpru, sugulasi (39%). Sotsiaalteenuse korras aidatakse ligikaudu kiimnendikku
puuetega inimestest (sh 22% {iiksi elavaist ja 5% kellegagi koos elavaist).

Puuetega inimese argitoimetustes abistamine votab abistajalt, kelleks sageli on pereliige,
rohkesti aega. Sellest tulenevalt vdib olla keerukas ka tema to6tamine. Uuringus kiisiti
puuetega inimese enda hinnangut, kas tema ldhedasest abistaja on loobunud t661 kdimisest,
et teda aidata. Ligikaudu 7% arvas, et see v3ib olla pdhjuseks, miks tema abistaja to61 ei kéi.
Tunduvalt suurem on see 16—39-aastaste seas, kellest 19% hindas, et 1ihedane inimene, kes
teda abistab, on pidanud seetdttu todelust loobuma. Suure tdendosusega halvendab pereliik-
me mittetétamine mérgatavalt pere majanduslikku olukorda ning ka pereliikme kaasatust
thiskonda.

Liikumine viljaspool kodu. Hoolimata puude liigist vdib puudega inimesele valmistada
viljaspool kodu liikumine raskusi seetdttu, et sotsiaalne ja fiilisiline keskkond ei arvesta
tema erivajadusega. Uuringust selgus, et 56% puuetega inimestest vajab enda sonul abi vil-
jaspool kodu liikumisel ning vajalikesse asutustesse joudmisel.

Peamiselt tuntakse puudust transpordist ning abilisest (mdlema puhul 50% abi vajavatest
puuetega inimestest), viiendik vastanuist pidas vajalikuks ehitiste ja ruumide kohandamist.
Kiimnendikule tekitavad probleeme kohandamata ténavad ja ristmikud.

Transpordina kasutavad puuetega inimesed enim thistransporti (70% transpordi kasutaja-
test). Vaid 4% transporti kasutavatest puuetega inimestest kasutab liikumiseks spetsiaalselt
neile mdeldud ja kohandatud transporditeenust. Samas ei saa seda néitajat iseenesest pida-
da ei suureks ega viikseks — ka tavaline iihiskondlik transport peab rohkem arvestama
puuetega inimeste erivajadusi.

Viljaspool kodu liikumine tekitab probleeme nii korvalise abi ja sobiva transpordi puudu-
mise kui ka selle liigse kalliduse tdttu. See on sotsiaalteenuste kéttesaadavuse kiisimus.
Vaatamata viimastel aastatel toimunud olulistele arengutele selles valdkonnas, pole kaugelt-
ki lahendatud ka keskkonna kohandamise probleem. Puuetega inimesed ei saa takistusteta
liikkuda tdnavatel, siseneda {ihistransporti ning iihiskondlikesse asutustesse.

sotsiaalt6d
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Uuringu tulemusi
tutvustavast seminarist

Oktoobri I6pus, parast uuringuraporti
valmimist tutvustas sotsiaalministee-
rium uuringu tulemusi puuetega
inimeste organisatsioonide ning
teiste ministeeriumide ja riigiasutuste
esindajatele. Seminaril viidi 1abi ka
neli aruteluringi ehk t66gruppi —

kélama mure teenuste saamise
ebauhtlusest omavalitsustes. Uhelt
poolt nimetati probleemina omavalit-
suste erinevaid rahalisi voimalusi,
teisalt peeti aga vaga suureks prob-
leemiks ka sotsiaaltdotajate suurt
téokoormust ja motiveerituse voi
teadmiste puudumist. Tehti ettepanek
kehtestada kiiresti miinimumstandar-
did puuetega inimestele osutata-

vatele teenustele ning voimalusel ka
sanktsioonid, mis rakenduvad siis,
kui teenuseid ei osutata noutaval
tasemel.

Teravat probleemi nahti taas info-
puuduses — puuetega inimesed
peaksid saama infot kohalikust
omavalitsusest séltumata sellest, kes
voi kuidas neile teenuseid osutab.

puuetega inimeste td66elus osalemi-
ne, hariduselus osalemine, kaasatus
Uhiskonnaellu ning sotsiaaltoetused
ja teenused. Palusime seminaris
osalejatel rddkida olulisematest prob-
leemidest ning anda ka soovitusi,
kuidas vobiks uht voi teist probleemi
lahendada.

Toetuste ja teenuste td66grupis jai

Hinnangud toetustele ja teenustele

Uuringus kiisiti puuetega inimestelt, kuidas nad hindavad avaliku sektori poolt puuetega
inimestele pakutavate teenuste kéttesaadavust ja kvaliteeti. Tulemused ei ole just rddmus-
tavad.

41% leidis, et puue takistab neil minna toetust voi teenust pakkuvasse asutusse vdi muul
viisil nende asutustega kontakteeruda. Niisiis suur osa puuetega inimestest tajub, et eriva-
jadustega inimestele abi osutavad asutused ja inimesed ise eriti ei arvesta nende eriva-
jadusega.

Selgus, et probleemseks hinnatakse informatsiooni kéttesaadavust toetuste ja teenuste kohta,
selle arusaadavust ja hulka. 66% puuetega inimestest ei ole enda hinnangul saanud piisavalt
informatsiooni vdimalikest toetustest ja teenustest, mis neid igapdevaeluga toimetulemisel
voiksid aidata.

Vaid kolmandik leidis, et neil on kohaliku omavalitsuse kaudu vdimalik saada piisavalt neid
teenuseid, mida nad vajavad. Eriti osutus see probleemiks maal ja vdiksemates linnades
elavate puuetega inimeste jaoks.

Toetuste ja teenuste saamine nduab kas puudega inimeselt endalt vdi ldhedaselt/hooldajalt
asjaajamist. Uuringust ilmnes, et 3/4 puuetega inimestest hindab asjaajamist liiga keerukaks
ja aegandudvaks, milles véljendub ootus asjaajamise lihtsustamiseks.

Uuringust selgus ka see, et kdige sagedamini peavad 16—74-aastased puuetega inimesed
psiiiihiliselt raskeks minna endale toetusi ja teenuseid taotlema. Usna konekas on fakt, et
vaid veidi iile poole puuetega inimestest leiab, et ametiasutuste todtajad suhtuvad nende
vajadustesse mdistvalt.

Seega voib uuringu pdhjal viita, et toetuste ja teenuste pakkumine ei arvesta pahatihti veel
puuetega inimeste erivajadusega ning teenuste kéttesaadavuse ja kvaliteedi parandamisel
seisab ees vdga suur t60 nii riigil kui kohalikel omavalitsustel.
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Kokkuvotteks

Sotsiaalteenuste osutamine ja toetuste maksmine ei lahenda kdiki puuetega inimeste prob-
leeme. Selleks et puuetega inimestele oleks tagatud vordsed vdimalused iihiskonnas
osalemiseks, peab muutuma iihiskonna suhtumine puuetega inimestesse — vdhenema peavad
eelarvamused ja fiitisilised takistused.

Viimastel aastatel on loodud terve rida puuetega inimestele suunatud meetmeid. Uuringust
selgus, et probleeme on siiski {isna palju. Meetmete arendamisel tuleb senisest enam arves-
tada puuetega inimeste vajadustega, suurendada ja iihtlustada abi kittesaadavust ja kvali-
teeti. Samuti tuleb tagada puuetega inimeste parem informeeritus neile mdeldud teenustest-

toetustest ning tunduvalt lihtsustada teenuste saamise korraldust.

Viidatud allikad

Puuetega inimeste toimetuleku ja vajaduste uuring. Uuringuraport.
Eesti Statistikaamet, Leibkonna-eelarve uuring 2005

Eesti Statistikaamet, T66j6u-uuring 2005

Mihkel Aitsam
Eesti Liikumispuudega
Inimeste Liit

Haésti tdeparane uuring, tunnustan
tegijaid! Uhinen téaielikult Glevaatliku
artikli [bppkokkuvéttes tooduga —
vahenema peavad eelarvamused ja
fuusilised takistused, samuti on palju
kinni puuetega inimeste endi
hoiakutes ja motiveerituses.

Eriti tahaks rohutada puuetega
inimeste parema informeerituse vaja-
likkust neile méeldud teenustest-
toetustest. Sama puudutab ka
sotsiaaltddtajaid. Naen lahendust
kommenteeritud, pidevalt tdiendata-
va triki-vorguvaljaande koostamises.

Meetmete arendamisel ja valjat66-
tamisel tuleb julgemalt kaasata
puuetega inimesi, enam arvestada
nende vajaduste ja kompetentsiga
(kirjas sotsiaalministrile martsis 2006
t6id puuetega inimeste
organisatsioonid valja mitmed
samad puudused rehabilitatsiooni-
teenuse osutamisel, mida
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Riigikontrolli audit leidis oma k.a
kontrollaruandes).

Puuetega inimestele teeb muret
01.01.2008 kehtestatav sotsiaaltoe-
tuste muutmise seadus. Tegemist on
vaga sensitiivse teemaga — uuringustki
nahtub, et puuetega inimeste endi ja
nende leibkondade sissetulekuallikaks
on pigem riiklikud toetused ja hlvi-
tised kui t66st saadav tulu. Puuetega
inimesed peavad psuuhiliselt raskeks
minna endale toetusi ja teenuseid
taotlema.

Puuetega inimeste elukvaliteeti tostab
nende kaasamine t66hdivesse.
Sellega tegeldakse viimastel aastatel
ka hoolega. Liikumispuudega inimeste
puhul aga peaaegu ei rdégita kolmest
seda pohiliselt takistavast ajaolust: Uli-
malt keeruline hariduse (eriti kesk- ja
kérghariduse) saamine, vajadus
kohandatud sotsiaalkorteri ja isikliku
abistaja jarele (raskemad juhud) ja
liikumist hélbustav abivahend (tihti
ainuvdimalik) — oma auto. Nendel
pohjustel istub “nelja seina vahel”
sadu taiesti 6ppimis- ja tddvoimelisi
inimesi. Elavad teisel voi kérgematel
majakorrustel, mitmed koguni hoolde-
kodus (!)
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Probleemid rehabilitatsiooniasutuse
vaatevinklist

Riina Kallaste

Jatkuvalt on pédevakorras rehabilitatsioon.
Seni on seda késitletud kas klientide voi
ametnike vaatevinklist. Vaatleme tédnast olu-
korda rehabilitatsiooniasutuste poolt ndhtuna.

Tanane olukord

Rehabilitatsioon on sotsiaalteenus, mille
eesmirk on parandada puudega inimese ise-
seisvat toimetulekut, suurendada tema
tthiskonda kaasatust ja soodustada tootamist
vOi toodle asumist. Kui inimene on ratastoo-
lis vai tal on kdnedefekt, siis ei ole ta haige,
vaid tal on puue. Ta vajab rehabilitatsiooni,
mitte haiglaravi. Kahjuks aetakse tihti
segamini rehabilitatsioon ja taastusravi,
mdlemas n#hakse iihte ja sama tervis-
hoiutegevust, mida need aga kindlasti ei ole.
Téna valitseb rehabilitatsioonis siisteemitus.

Taastusarst, juhatuse esimees
Adeli Eesti Rehabilitatsioonikeskus

Koik kdlbab rehabiliteerimiseks. Seda tee-
nust saavad ka sellised kliendid, kes tege-
likult vajavad kas taastus- voi hooldusravi
vOi siis hoopis sanatoorseid teenuseid. Osa
asutusi nédeb rehabiliteerimises kerget lisara-
ha teenimise vdimalust. Pole siis ime, et
tegelike abivajajate jaoks raha ega vdi-
malusi ei jétku.

Rehabilitatsioonis on réhuasetus vale: plaa-
nide koostamine on muutunud tihtsamaks
teenuse osutamisest. Kui aga plaanile tee-
nust ei jargne, muutub see tiihiseks paberiks.
Sotsiaalministeeriumi kodulehekiiljel leiduv
2005. a statistika (vt joonis 1) illustreerib
ilmekalt valitsevat olukorda. Rehabilitatsioo-
niplaanide osakaal teenuste kogumahust oli
60% ning osutatud teenused moodustasid
vaid 40% (normaalne oleks vastavalt 20% ja
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Joonis 1. Rehabilitatsiooniplaanide koostamise osakaal rehabilitatsiooniasutuste tege-
vuses 2005. aastal. Allikas. sotsiaalministeerium
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80%). Ainult 14-1 asutusel 41-st oli teenuste
osatdhtsus suurem kui plaanide oma.

Raha

Mida rohkem on raha, seda vihem seda jét-
kub. Kas see on ikka nii? 2005. a eelarve,
mille puhul Sotsiaalkindlustusamet ei sead-
nud piiranguid, tiletati 13 miljoni krooniga.
2006. a seisti seetdttu probleemide ees. Riik
lahendas asja lihtsalt (nagu sellistel juhtudel
ikka): igale oma osa ning pdrast ndeme, mis
edasi saab. Tegelikult ei olnud sellises olu-
korras eriti palju muid voimalusi. Aga tun-
nistame ausalt, et 2005. aasta eelarvet ei iile-
tatud mitte rehabilitatsioonivajajate hiip-
pelise kasvu tottu, vaid sellepérast, et viga
paljud avastasid ndrga jarelevalvega vald-
konna, kus saab kergelt lisaraha teenida.
Nagu mainitud, on rehabilitatsioon muutu-
nud nii populaarseks, et selleks kdlbab koik.
Kahjuks ka ebakvaliteetsete vdi mittevaja-
like teenuste pakkumine.

Tédna moodustavad 55-st rehabilitatsiooni-
teenuseid pakkuvast asutusest valdava osa
raviasutused — haiglad, polikliinikud — kelle
pohitegevuseks on raviteenused ning ka
tulud majandustegevuseks saadakse ravi-
teenuste osutamisest. Puhtalt rehabilitat-
siooniga tegelevaid asutusi on képutiis.
Nende majandustegevus soltub otseselt
riigiga sdlmitud lepingust. 2006. aasta
alguses sdlmitud lepingutes, kus esmakord-
selt oli kirjas ka lepingu rahaline maht, oli
see paljudel juhtudel 50% v&i isegi vihem
eelmise aasta mahust. Ning mdlemale
poolele oli kohe selge, et see ei saa olla
piisav dgramajandamiseks. Mis edasi?

Seisukoht vdib olla kiill lihtne: drge tehke
nii palju. Sellise soovituse andja peaks enne
1abi lugema hoolekandeseaduse. Teenuse
osutamiseks peab olema meeskonnas vihe-
malt viis spetsialisti. Tavaliselt lisandub
neile veel abipersonal, inimesed tuleb korra-
likult koolitada ja neile palka maksta, tasu-
da maksud, muretseda vahendid, ruumid jne.
Sotsiaalministeerium voiks vilja arvutada,
mis ldheb maksma iihe miinimumnduetele
vastava professionaalse meeskonna {ilalpi-
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damine. Praeguses olukorras on vdimalik
teenust osutada ainult korvaltegevusena,
ainuiiksi rehabilitatsioonile orienteerudes
ennast dra ei majanda. See ei ole spekulat-
sioon. Uks kvaliteetsele rehabilitatsioonile
(valdavalt teenusele) orienteeritud asutus on
oma tegevuse juba Idpetanud, sest kehtiva
slisteemi juures ennast dra ei majanda.

Muidugi vdib teha ka teisiti. Palgata
inimesed hooajaliselt. Kui leping on, siis
teeme t66d, kui ei, tehke midagi muud. See
aga oleks haltuura, mitte professionaalne te-
gevus. Mis mdtet on siis rohutada, et kvali-
teet tekib liksnes pidevalt koos todtavates
professionaalsetes meeskondades, kelle liik-
med ei liigu pidevalt eri tookohtade vahet.
Hea spetsialist hindab stabiilset t6okeskkon-
da. On naiivne arvata, et meie t66jouturg
lausa kubiseb headest spetsialistidest, kes
ootavad oma suurt vdimalust hakata tegele-
ma rehabilitatsiooniga. Palju lihtsam on neil
otsida t66d teistest riikidest.

Kliendid jarjekorda

Kui arsti juurde minnes ulatub vahel jir-
jekord mdne kuuni, siin rehabilitatsiooni
soovijatel monel juhul rohkem kui aastani
(teadaolevalt on tiihes asutuses jérjekord
juba aastani 2008). Seaduse jargi tuleb
teenusele soovijad panna jirjekorda. Kui
aga leping on ldbi, siis ei saa oelda, millal
inimene teenust saab. Mida peaks asutus
sellisel juhul ttlema oma kliendile: kas
hdmama, et kannatage, kiill teie dnn iiksko-
rd saabub, vdi olema aus ning tunnistama, et
tdendosus teenust saada ei pruugi olla kuigi
suur. Korralikud asutused ei tegele oma
klientide narrimisega.

Info ja planeerimine

2005. aastal, kui toimus rehabilitatsiooni-
siisteemi kdivitamine ja valitses uuele
olukorrale iseloomulik rabedus, oli ameti
ning asutuste vahel infovahetus oluliselt
parem kui sel aastal. Tundub, et 2005. aastal
iiletatud maht on ehmatanud vastavad amet-
konnad dra ning peljates pahameelt, hoi-
takse infot ja otsuseid parem oma teada.
Kogemustest on teada, et see ei lahenda
probleeme, pigem kuhjab neid.
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Rehabilitatsiooniasutus kui majandusiiksus
vajab oma tegevuse planeerimiseks infor-
matsiooni: millised on valdkonna edasised
arengud, teenuste kavandatavad mahud,
summad nende osutamiseks jne. See ti-
hendab, et info peab olema digeaegne. See
kehtib ka halbade uudiste kohta. Asutusel
oleks siis piisavalt acga oma tegevust iimber
korraldada, niiteks panustades muudele
valdkondadele, kliendigruppidele jne. Kui
alles kolm kuud pérast aasta algust saavad
asutused teada, et jooksva aasta lepin-
gumaht on eelmise aasta omast 50% viik-
sem, siis on see ilmselgelt liiga hilja.

Mida tuleks teha kohe, et

asjad liiguksid oiges suunas

1. Eesmérgid kindlaks méérata ehk teisisdnu
riik peab selgeks tegema, milliseid arenguid
ta soovib selles valdkonnas néha. Ning see ei
tohi jadda pelgaks deklaratsiooniks. Reha-
biliitatsiooniga tegelevad asutused tahavad
teada, kas riik vajab neid voi mitte. Kui
vajab, siis tuleb ka vastavad otsused teha.

2. Plaanide ja teenuste vahekord viia digesse
proportsiooni. Mitte paberite masstoodang,
vaid inimeste abistamine nii, et sel on ka
tulemusi. Rehabilitatsiooniplaan on vajalik,
kuid ilma teenusteta tdiesti kasutu paber.

3. Rehabilitatsiooniteenusele médratud raha-
ga tehakse rehabilitatsiooni ning ainult seda.
Taastus- ja hooldusravi tehakse ning sana-
tooriumiteenuseid osutatakse selleks otstar-
beks ette nidhtud vahendite arvel.

4. Luua rehabilitatsiooniasutustele
tingimused ausaks konkureerimiseks.
Otsuste tegemise kord peab olema labipais-
tev ning kdigile arusaadav. Tuleb 15petada
teenust diskrediteeriv tegevus.

5. Sotsiaalministeerium ja
Sotsiaalkindlustusamet peavad mdistma, et
rehabilitatsiooniga tegelevad asutused on
nende partnerid, kellega tuleb ndu pidada
ning keda oma plaanidest ka informeerida.
Koos tegutsedes on tulemus kindlasti parem,
ka keeruliste olukordade puhul.

Iga siisteemi kidivitamine vdtab aega ning
iga algus on kahtlemata rabe. Peamine on, et
tehtut osatakse analiiisida ning edaspidi
vastu vdtta digeid otsuseid.

sotsiaaltdo

Artiklis toodud andmed sotsiaalmi-
nisteeriumi kodulehelt, mille kohaselt
rehabilitatsiooniplaanide osakaal
moodustab 60% rehabilitatsiooni-
teenuse kogumahust, parinevad ilm-
selt 2005. a maikuust. Alates 2005. a
augustist on toimunud selle teenuse
osatahtsuse pidev vahenemine ja
SKA arstliku ekspertiisi infostisteemi
andmetel 2006. aastal moodustab
rehabilitatsiooniplaanide koostamine
40% rehabilitatsiooniteenuste
kogumahust.

2006. aastal oleme s6lminud hal-
duslepingu rehabilitatsiooniteenuse
osutamiseks 55 asutusega, mille hul-
gas on 20 haiglat ja polikliinikut
(seega mitte valdav osa, vaid 36%).
Kéesoleval aastal on véljastatud ligi
18 000 suunamiskirja, teenust on

9 kuu jooksul saanud 8930 inimest
(neist 2904 last, 3145 tddealist,

1979 pensioniealist ja 902 pstidhilise
erivajadusega inimest). Uhele inime-
sele on teenust osutatud keskmiselt
2740 krooni eest.

Riigikogu on vastu v6tnud lisa-
eelarve, milles rehabilitatsiooni-
teenuse kulu hdvitamiseks on eral-
datud ule 16 miljoni krooni.
Sotsiaalkindlustusamet on ette
valmistanud halduslepingute mahu
suurendamise kokkulepped, mis
allkirjastatakse pérast riigi 2006. a
lisaeelarve seaduse valjakuulutamist
presidendi poolt ja jdustuvad
jargmisel paeval parast seaduse
avaldamist Riigi Teatajas.

Kogu olemasoleva informatsiooni
oleme rehabilitatsiooniteenuse osuta-
jatele teatavaks teinud.

Sellest, kui suur osa 2006. a eelar-
vest laheb 2005. a osutatud teenuse




eest tasumiseks, teatasime 3. veeb-
ruaril parast valdava osa 2005. a osu-
tatud teenuste eest arvete katte-
saamist. Samas kirjas teatasime ka
s6lmitavate halduslepingute arvu ja
kogusumma. Samuti informeerisime,
et s6Imitava halduslepingu maht
sisaldab aasta algusest kuni lepingu
so6lmimiseni osutatud teenuse kulu.
Siinjuures juhime tahelepanu
asjaolule, et 2005. a s6lmitud haldus-
lepingu jargi oli rehabilitatsiooniasu-
tusel digus osutada 2006. a kolme
esimese kuu jooksul rehabilitatsiooni-
teenust vastavalt riigieelarve seadus-
es kehtestatud piirangutele, seega
kuni pool 2005. a osutatud teenuste
mahust.

2. martsil 2006 teatasime igale hal-
duslepingut sélmida soovinud asu-
tusele halduslepingu véimaliku
kogumahu ja alamahud sihtgruppide
kaupa.

Halduslepingu mahu maaramisel 1ah-
tusime sotsiaalministeeriumi kinni-
tatud prioriteetidest ja mahtude jao-
tusest.

2006. a oleme koos sotsiaalminis-
teeriumiga kord kvartalis informat-
siooni ning selgitusi andnud ja reha-
bilitatsiooniteenuse osutajate
kUsimustele vastanud Tervise Arengu
Instituudis korraldatud infopaevadel.
2005.-2006. a oleme jarelevalve tule-
musena avastanud rikkumisi ja
saanud teenuse osutajatelt nduetele
mittevastava rehabilitatsiooniteenuse
eest tagasi ligi miljon krooni. Lisaks
oleme ule 800 000 krooni tagasi
néudnud Riigikontrolli auditi kaigus
tuvastatud rikkumiste eest.

Liidia Soontak
Sotsiaalkindlustusameti
peadirektori I asetaitja

sotsiaaltod

Riigikontrolli hindas
rehabilitatsiooniteenust

Riigikontroll andis 2005. aastal oma auditis
hinnangu rehabilitatsiooni korraldusele ning
selle finantseerimiseks eraldatud raha kasu-
tamisele. Auditi pdhjal valmis 11.09.2006
kontrollaruanne ,Riigieelarvest erivaja-
dustega inimeste rehabiliteerimiseks tee-
nuste ostmine®. Uhe jireldusena tuuakse
vélja, et praegusel erivajadustega isikute
rehabiliteerimise silisteem ei vdimaldada
saavutada rehabilitatsiooni eesmirke. Sea-
duse kohaselt on oigus rehabilitatsiooni-
teenustele koigil puude raskusastet taotleva-
tel ja puuetega isikutel, kuid riigieelarves on
selleks raha napilt, mistdttu teenuse soovi-
jatest moodustuvad pikad jarjekorrad. 2005. a
sai rehabilitatsiooniteenuseid vaid iga kiim-
nes puudega inimene. Eesmarkide saavu-
tamisele ei aita kaasa ka see, et iile poole
rahast kulub kas rehabilitatsiooniplaanide
koostamisele vdi majutusteenusele. Teenuse
jarjekorras seismise ajal voib rehabilitat-
siooniplaan vananeda ning teenuste osu-
tamise asemel tuleb koostada uus plaan.
Tuleks kehtestada nduded rehabilitatsiooni-
teenusele ning kontrollida selle kvaliteeti.
Kuigi rehabilitatsiooniteenuste osutamise
aluseks saab olla vaid korrektselt vormistatud
rehabilitatsiooniplaan, selgus, et osadel juh-
tudel oli osutatud teenuseid, mis plaanis ei
kajastunud v3i mis oma sisult ei olnud reha-
bilitatsiooniteenused.  Riigikontroll ei
pidanud alati mdistlikuks seadusega ette
néhtud ndudeid rehabilitatsioonimeeskonna
koosseisu suhtes: nt pole paljudel puudega
inimestel logopeedilisi voi eripedagoogilisi
probleeme, niisugusel juhul pole pdhjen-
datud ka vastava ala spetsialistide kaasa-
mine meeskonda. Asjaolu, et rehabilitat-
siooniteenuseid osutavad needsamad asu-
tused, kes koostavad ka rehabilitatsiooni-
plaane, ning osa pensioniametite arstlike
ekspertiisikomisjonide ekspertarstidest t66-
tab samal ajal ka mones rehabilitatsiooni-
asutuses, olemata kiill rehabilitatsiooni-
meeskonna liige, voib Riigikontrolli arvates
pohjustada huvide konflikti.

Aruande terviktekst www.riigikontroll.ee




LAPSED

Kui lapsekeskne on lastekodu?

Lapsed ja tO6tajad Uhest Eesti lastekodust kirjeldasid
hoolekandeasutuses viimastel aastatel toimunud
muutusi.

Ingrid Kask, sotsiaalto6 magister

Alustasin t60d lastekodus neli aastat tagasi. Kuigi mul puudusid pdhjalikud teadmised sel-
lest, mida tdhendab t66 lastekodus, oli mul oma ettekujutus sellest, et tegemist on inimeste
abistamise ja toetamisega — lastest hoolimisega. Moningase tookogemuse jirel kasvas
segadus iseendas, lastekodu argipdev tekitas vastuolulisi mdtteid ja kiisimusi. Lastekodu
elukorraldus ja inimsuhted néisid harjumuspérastest erinevat. Sagedasi konflikte pohjustas
laste kditumine ja probleemid laste omavahelises ning laste ja to6tajate vahelises suhtlemi-
ses. Sellepérast otsustasin uurida suhteid lastekodus stigavamalt.

Artikkel pdhineb minu magistritod uuringul, mille viisin 14bi 2005. aasta esimesel poolel
lastekodus, kus uurimise ajaks olin alustanud t66d direktorina. Probleemiseades tuginesin
isikliku t66 kogemusele ja lastekaitset reguleerivatele digusaktidele.

Lastekaitseseadus ja muud lapsi puudutavad Eesti seadused késitavad last kui véértust, mis
viljendub lapsekeskses ldhenemises elu eri valdkondades. Vaatamata lapsekesksele
kontseptsioonile on aina rohkem probleeme laste toimetulekuga (voi ehk oleks digem Selda
lastega toimetulekuga). Eriti puudutab see lastekodusid. On tehtud mitmeid uuringuid
(Ehala jt 1999, Kiil 2004, Merila 1997, Ounap 2004), kuid ikkagi puudub selge teadmine,
kuidas rakendada lapsekeskset kontseptsiooni lastekodu t6s.

Et jatkata lastekodus, oli minu jaoks hddavajalik mdista, miks ja mis eesmérgil lastekodu-
lapsed ja seal tootavad inimesed tegutsevad just nii, nagu nad tegutsevad. Lahtudes sellest
seadsin uuringu eesmirgiks koguda ja analiitisida informatsiooni lastekodu igapéevaelu
kohta.

Uuritud lastekodu tegutseb riikliku lastehoolekande asutusena juba alates 1938. aastast. Nii
kandis lastekodu ndukogude siisteemile omaseid tunnuseid. Pérast Eesti taasiseseisvumist
hakati lastekodu reorganiseerima, toGtati vilja peresiisteem, et rakendada lapsekeskset
lzhenemist. Mind huvitas eeskitt see, kuidas lastekodu eluga otseselt seotud inimesed ehk
siis lapsed ja to6tajad ndevad viimase aja muutusi ning kuidas nad neid muutusi tdlgen-
davad. Otsisin vastuseid sellele, kuidas Kirjeldatakse muutusi seoses lapsekesksele
hoolekandele iileminekuga ning milles viljendub lapsekeskne vaatenurk lastekodu
argipédevas. Uurimuse ajal oli lastekodus kolm lastekoduperet, igas neist elas 12 last eri
vanuses ja soost ja todtas neli-viis kasvatajat. Lastekodu juurde kuulub ka noortemaja, kus
sel ajal elas 10 noorukit ja tootas kaks tugikasvatajat.

Teoreetiline alus ja uurimismeetod

Tuginesin sotsiaalkonstruktsionistlikule teooriale (vt nditeks Burr 1997, Strémpl 2001), mis
kasitab sotsiaalset reaalsust inimestevahelise suhtlemise protsessina. Lastekodu elu konst-
rueerivad lastekoduga seotud inimesed — lapsed ja todtajad, kes kogevad lastekodu argipée-
va, omistavad tdhendusi imbritsevatele nihtustele ja stindmustele, sh muutustele. Seepérast
sobib sotsiaalkonstruktsionism institutsiooni tundmadppimiseks just institutsiooniga seotud
inimeste kaudu. Andmeid kogusin 2005. a esimesel poolel etnograafilise osalusvaatlusega.

sotsiaaltod




Jaanuaris — veebruaris 2005 vaatlesin inimesi, tegevusi ja inimsuhteid lastekodus. Mértsis-
aprillis viisin l&bi poolstruktureeritud intervjuud 11 lastekodus elava nooruki ning 8 kasva-
tusala to6tajaga. Intervjueeritud noorukitest oli tiitarlapsi 4 ja noormehi 7 vanuses 15-20
eluaastat. Intervjueeritud kasvatusala tootajatest 7 olid kasvatajad ja tiks direktori asetditja
Oppekasvatuse ja sotsiaaltoo alal. Intervjueeritutest olid 2 todtajat kuni 3-aastase to6-
staazhiga, 2 ligi 10-aastase staazhiga ja 4 tile 15-aastase staazhiga; 7 olid naised ja iiks
meeskasvataja.

Asjaolu, et to6tasin uuritavas lastekodus direktorina, iihelt poolt kergendas, teisalt aga ras-
kendas uurimise labiviimist. Uurimise planeerimisel ei pidanud ma arvestama asutusele
juurdepddsu probleeme. Keeruliseks osutus aga see, et hakkasin tditma lastekodus
tiheaegselt mitut rolli, millega seotud ootused olid omavahel vastuolus. Olin nii direktor,
uurija, kasvataja kui ka lastekodupere kiilaline, nii aktiivne kui ka passiivne osaleja. Seega
kujunes minu iilesandeks niha ja analiilisida lastekodu tuttavat argielu kdrvaltvaataja pilgu-
ga. Andmete to6tlemisel oli kdige tdomahukam osalusvaatluspéeviku ja salvestatud interv-
juude kodeerimine ja analiiiis, mis aitas vélja tuua andmetes sisalduvaid teemasid.

Uldised muutused ideoloogias ehk kontekst

Lastekodu iilesanne on orbude ja vanemliku hoolitsuseta laste inimvéidrne kasvatamine,
Opetamine ja arendamine, et lastekodust lahkudes oleksid nad v&imalikult iseseisvad ja
toimetulevad. Selles ndevad lastekodu to6tajad oma t66 eesmirki. Kuna lastekodu to6tajad
radkisid osalusvaatluse ja intervjuude ajal lastekodus toimunud muutustest, vorreldes endi-
sega praeguse asutuse tegevust ja laste kontingenti, siis on oluline pdé6rata tdhelepanu ka sel-
lele, et lastekodu on osa iihiskonnast ning tihiskonnas toimuvad protsessid ja ideoloogia
mdjutavad lastekodu tdhendust ja tegevust ning lapse identiteeti ja enesehinnangut.
Lastekodu probleemid on seotud iileminekuiihiskonna raskustega. Kui ndukogude siisteemi
keskmes oli kommunistliku partei poolt juhitud riik ja tiksikinimese vaartust seostati otseselt
sellega, kui vajalik/kasulik ta riigile on, ning seda véljendas kollektivistlik retoorika, siis
alates Eesti iseseisvumisest hakati tdhtsustama iiksikindiviidi kui véirtust iseeneses, tema
vabadusi ja digusi (Strompl 2003, 111).

Muutused peegelduvad seadustes. Taasiseseisvunud Eestis annavad suunised lastekaitse
kujundamiseks kaks pohilist digusakti: riigi pohiseadus ja URO lapse diguste konventsioon.
Kui ndukogude ideoloogia kohaselt oli laps n-0 riigi laps ning olenemata kasvukeskkonnast
pidi temast kasvama ndukogude riigile vajalik/kasulik/lojaalne kodanik, siis niitid peab
pOhiseadus lapse kdige loomulikumaks kasvukeskkonnaks perekonda. Enamus indiviidile
pOhiseaduses tagatud digusi ja vabadusi laieneb ka lapsele. Nii on igal lapsel digus elule,
isikupuutumatusele, sdna- ja mottevabadusele, tildisele tegevusvabadusele, eraelu kaitsele,
tervise kaitsele. Demokraatliku tihiskonna véértuseks on lapsekesksus: lapsest peab kasva-
ma vastutus- ja koostoovdimeline iithiskonnaliige (vt nditeks Strompl 2004). Lapsel on digus
osaleda teda puudutavate otsuste tegemisel.

Lastekodu argipéeva sisuline reorganiseerimine uuritavas lastekodus algas Eesti taasise-
seisvumisjargsetel aastatel pereprogrammi viljatootamisega. Pereprogramm nieb ette, et
kasvatajad on lastega 1dhedased, mirkavad nende vajadusi, lahendavad laste probleeme,
korraldavad elu tihes lastekodu peres vdimalikult #nii nagu kodus. Peresiisteem juurutati
lastekodudes aastatel 1993—1994. Samas radkisid kasvatajad, et pérast peresiisteemi loomist
on aasta-aastalt aina rohkem probleeme lastega toimetulekuga. Just siin ilmnevad vastuolud.
Staazhikad kasvatajad kirjeldasid lastekasvatust ndukogude ajal niisugusena, mis lastekodu
praktikas tdhendas laste allutamist rangele korrale. Olulisel kohal oli tédkasvatus. Range
rezhiimi abil saavutati kontroll laste iile ning tagati laste sGnakuulelikkus. Vorreldes lasteko-
du kunagist ja ténast argielu kirjeldati, kuidas niitid on kdik muutunud ja teistsugune. Niitid
on kiill peresiisteem, kuid laste kasvatamise muudab keeruliseks see, et laste kontingent on
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vorreldes varasemate aastatega raskem, samas kui lastekodu rezhiim on liberaalsem.
Lastekodu tootajad mdistavad, et laps vajab kasvamisel tidhelepanu ja hoolimist. Raskused
peituvad selles, et kui ndukogude perioodil tulid paljud lapsed lastekodusse viikelasteko-
dust, siis niilid satuvad paljud lapsed lastekodusse oma kodust ja neil on vélja kujunenud
halvad harjumused. Lastekodu dokumentidest on niha, et laste perest eraldamise sagedase-
maks pdhjuseks on vanema(te) to6tus ja alkoholism v3i mone pereliikme puue, mis
pohjustab oskamatust v&i suutmatust oma last kasvatada. Oma kodust lastekodusse tuleva-
tel lastel ja noorukitel on sageli koolitee pooleli jaddnud ning vilja kujunenud omad normid,
vadrtused ning harjumused, nagu ebaviisakas keelekasutus, sdltuvusprobleemid ja hulku-
mine.

Kasvatajate jaoks muudab olukorra raskeks see, et puuduvad selged juhised kasvatustoo
kohta. Mitmed kasvatajad réddkisid, kuidas enne peresiisteemi loomist kehtisid asutuses
eeskirjad nii lastele kui ka tootajatele. Kord oli kiill range nii laste kui to6tajate suhtes, kuid
see tagas kasvatusto6 omalaadse stabiilsuse, kuna kasvataja teadis tdpselt, mis on tema
tooiilesanded, mida temalt oodatakse ja mida peavad tegema kolleegid. Niiiid tekitab kas-
vatajates ebakindlust asjaolu, et puuduvad eeskirjad ja kasvatajate ametijuhendid on tildsd-
nalised, hdlmates vdga erinevaid toovaldkondi, nagu niiteks koos lastega tehtavad
igapdevased koristustood, dppimine, majavilised tegevused, laste vaba aja suunamine ja
laste jaoks oluliste inimestega suhtlemine. Kasvatajad mdistavad, et nimetatud tegevuste
kaudu toimub lapse arendamine ja kasvatamine. Raskused tulenevad sellest, et muutunud on
laste kontingent.

Kasvatajad viljendasid arvamust, et tiinapéeval on lapsed kogu iihiskonnas teistsu-
gused. Teistsuguste laste médratlemisel kirjeldati seda, et lastel on kiill vabadused, digused
ja mugavused, kuid puuduvad piirid. Seda on tunda ka lastekodus. Endiselt on tarvis lapsi
mdjutada ning lastelt oodatakse kodukorra nduete tditmist ja sdnakuulelikkust. To6tajad
radkisid, et see tundub olevat ebapiisav, kui ainukeseks laste mdjutamise vahendiks on kéne.

Lastekodu pereprogrammi ja lapsekeskse lihenemise iiheks pohimétteks on vas-
tastikune osalus, teise drakuulamine ja iiksteisega arvestamine. Nii peaksid olulisel
kohal olema iihised arutelud ning koosolekud laste ja noorukitega. Kahjuks kujunesid
koosolekud, millest ka mina direktorina osa votsin, mitmel korral vaimselt viga kurnavaks.
Eesmérk oli arutada argielu probleeme ja sélmida kokkuleppeid, kuid tunda andis laste ja
tootajate vastasseis. Alati votsid lapsed ja noorukid koosoleku ajaks sisse kaitsehoiaku meil
on iikskoik. Selline suhtumine koosolekutesse vdis tuleneda ka sellest, et lapsed ja noorukid
teadsid, et koguneti peamiselt probleemide korral. Tiili siivendas see, kui tdiskasvanud
negatiivsete siindmuste iile moraliseerisid.

Laste ja tootajatega riihmatood 1ébi viies olin mitmel korral sisemiselt nérvis ja segaduses.
Olin alati arvanud, et mind on inimesena raske provotseerida. Ometi suutsid lapsed ja
noorukid nii monelgi korral tekitada minus ebakindlust. Vahel otsisin iseenda kaitseks sonu,
et neid vastu haavata. Mérkasin, et nii nagu mina ja minu kolleegid, nii kulutavad ka lapsed
aega lastekodus sellele, et endale koht kditte véidelda. Hakkasin otsima, kuidas lastekodus
kiituda ja kuidas suhelda. Analiiiisides oma tegevust, sain iihel hetkel teadlikuks sellest, et
kulutan energiat rumalustele. Samas, avastades selliseid ndhtusi, tekkis osalejana stiiitunne.
Intervjuude kdigus rédkisid kasvatajad emotsionaalsest kurnatusest. Jareldasin, et tdiskas-
vanud piiiidsid lastest kindlaid meetodeid kasutades n-6 iile olla, kuid enda kui surveaval-
daja roll mdjus sisemiselt kurnavalt. Selliste ilmingute {iheks pShjuseks vdis olla asjaolu, et
laste ja tiiskasvanute suhetes puudus avatus ja usaldus. Viljastpoolt vaadates toimis lasteko-
du argielu sujuvalt ja korrapéraselt, kuid selle aluseks oli (to6tajate) rutiin ja nende kinnis-
tunud veendumused.
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Probleemse kaitumise pohjustest: diagnoos ja institutsioon
To6tajad rohutasid erinevust praeguste ja varasematel aegadel lastekodus elanud laste vahel.
Niiteks 6eldi: ,,Meil pole kunagi varem olnud selliseid ebastabiilseid lapsi, kes dgestuvad
ja karjuvad” vdi ,,See ei ole ju normaalne, kui laps niimoodi karjub ja [6hub”.
Osalusvaatluse ajal esines olukordi, kus mdne lapse kéitumine oli ootamatult viljakutsuv,
tuli ette asjade Iohkumist, tdiskasvanute suhtes iilitundlikku reageerimist ja tildist negativis-
mi. Lastekodu dokumentidest selgus, et on lapsi, kellel on kerge vaimne peetus ning
normintellektiga lapsi, kellel on diagnoositud psiitihikah&ire.

Vesteldes nn impulsiivsete korrarikkujatega ja jéitkates vaatlust hakkas kujunema minu
arusaam laste probleemse kditumise pdhjustest. Noorukid réadkisid arutlevalt normaalsusest
ja mittenormaalsusest, diagnoosidest ja siimptomitest v&i sellest, kuidas kéitub
pstitihikahdirega inimene, kelle intellekt on normaalne, kuid kéitumine tavapiratu. Nad kir-
jeldasid oma kogemusi psiihhiaatriahaiglas viibimisest ja psiihhiaatriahaiglas esinevast teisz-
moodi kiitumisest. Vestlustel arutlesid nad viga stigavamotteliselt ja targalt. Teisalt nigin,
et argielus ja suhtlemises kiitusid samad noorukid jatkuvalt viisil, mis lubas neid pidada
probleemseteks vdi tavapératuteks. Siit saab jareldada, et kui diagnoos eeldab nooruki puhul
midagi tavaparatut, siis lastekodu igapédevaelus ja suhtlemises piitiavad samad noorukid
justkui digustada pandud diagnoosi.

Teisest kiiljest m&jutab laste kditumist lastekodu argipdev. Lastekodu kasvandike argipdev
on sageli iiksluine, mistéttu nn mittenormaalne kditumine pakub vaheldust ja emotsioone.
Lapsed tegid vahel justkui naudinguga seda, mis keelatud, nagu niiteks vilisjalandudega
siseruumides viibimine, suitsetamine ja suitsukoni mahaviskamine. Niis, et lastekodus
elamisel on iiks naudingut pakkuv eelis — seal on vdimalik rikkuda reegleid. Uhe seletuse-
na pakun, et lapsed ja noorukid soovisid reeglitele mitte alludes tunda end enesekindlana
ning demonstreerida oma iseseisvust. Nii kujunes vdiksematest ja suurematest tileastumis-
test argipdeva sisu. Kusjuures t66tajad tunnetasid, et katsetatakse nende taluvuspiire.

Uhe pohjusena nimetati, et lastekodu ei saagi olla lastele koduks, kuna
lastekodu on ja jaéb eelkbige asutuseks.

Selline olukord esitab lastekodu toGtajatele tdsise viljakutse. Uhest kiiljest tegutsevad nad
n-6 vanade kasvatusmeetodite kohaselt, piitides lapsi allutada. Kui on néha, et autoritaarsed
kasvatusviisid ei toimi, tekivad kiisimused: kas need lapsed peaksid olema eraldatud teistest,
see tdhendab histi kdituvatest ehk lastekodu reeglitele alluvatest lastest, voi kasvama koos
teiste lastega? Kas need lapsed peaksid olema mujal, erirezhiimiga asutuses? Kas neid lapsi
peaks agressiivse voi impulsiivse kditumise korral isoleerima? Vi nduab nende lastega
hakkamasaamine teistmoodi kasvatusviise ja kui, siis milliseid? Vestlustest noorukitega
vOib jdreldada, et nad ei allu tingimusteta autoritaarsusele. Mitmel korral viljendati, et tun-
takse vajadust olla aktsepteeritud, vajadust olla kaasatud. Otsides probleemse k#itumise
pohjuseid, voib olla iiheks seletuseks see, et lapsed ei kannata mitte tdhelepanu hiire, vaid
tdhelepanu puudumise all.

Lastekodu versus kodu

Nii tekibki kiisimus, mis paik on ténapdeva lastekodu. Uhest kiiljest on lastekodus peresiis-
teem ja kolab lapsekeskse ldhenemise retoorika, teisalt on raskusi lastega toimetulekuga.
Tootajad ndevad, et lastekodus on lastel head elutingimused. Mdistetakse ka seda, et kdik
lapsed vajavad tdhelepanu, hoolimist ja 1dhedust. Samas ré4giti, et lastekodu tingimustes ei
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suuda tidiskasvanud paratamatult neid lapse vajadusi tiita. Uhe p&hjusena nimetati, et
lastekodu ei saagi olla lastele koduks, kuna lastekodu on ja jaib eelkdige asutuseks. See on
ka mdistetav, kuna lastekodu ndol on ihest kiiljest tegemist asutusega, millel on asutusele
omased formaalsed tunnused, nagu néiteks personal, t66suhted ja dokumentatsioon.

Noorukid mdistavad, et lastekodu on tahetud muuta (on tehtud remonti, ostetud mooblit,
muudetud ruume hubasemaks), et see oleks rohkem kodu moodi. Ka lapsed ja noorukid née-
vad, et lastekodus on olemas igapdevaeluks head tingimused. Kuid péris koduks on seda
palju nimetada. Lastekodu vdrreldi internaatkooli, iithiselamu v&i dpilaskoduga, kus on
samasugune elukorraldus. Ré4giti drakuulamise, mdistmise ja koos tegutsemise olulisusest.

Formaalsed dmberkorraldused, mida nimetatakse perestisteemiks, ei
taga iseenesest lapsekeskset kasvatust ega kodutunnet lastele.

Lapsed ja noorukid ei osanud tdpselt seletada, miks nad lastekodu koduks ei pea. Kuna
radgitakse ldhisuhetest ja inimeste kokkuhoidmisest oma kodus, siis vdib arvata, et igatse-
takse siirate inimsuhete jdrele, mida lastekodu personalil on raske pakkuda. Uks tiitarlaps
rddkis, et tema jaoks muudab lastekodu koduks see, et tal on kass. Koduga seondub kellegi
lihedase, kas voi kassi olemasolu.

Uurimisandmed lubavad kinnitada, et lastekodu niiol on tegemist totaalse institut-
siooniga! (Goffman 1961), millele on iseloomulik reeglitele allutatud igapéevaelu ja dis-
tantseerunud inimsuhted. See aga t66tab vastu lastekodu eesmérgile. Eesmirk on lapsi kas-
vatada ja arendada, et neist kasvaksid toimetulevad noored inimesed. Totaalsele institut-
sioonile omane elanike allutamine asutuse poolt kehtestatud reeglitele takistab iseseisvuse
arenemist.

Olulist rolli méngib ka lastekodu maine iithiskonnas. Paraku tuleb tunnistada, et nii lasteko-
du kui ka selle kasvandike maine ei ole eriti kdrge. Lapsed (aga ka to6tajad) tajuvad enda
erilisust, sildistatust. Tdnapdeval ei esine laste mérgistamise véliseid tunnuseid, nditeks
kohustust kanda iithesuguseid riideid. Siiski siiveneb lastes stigma, kuna erilisust tajutakse
sisemiselt: nii nagu iga institutsioon, on ka lastekodul sotsiaalne staatus. Kasvatajate arvates
tdhendab sona /astekodu, et sealsed lapsed oleksid justkui teistsugused. Noorukid réékisid,
et inimestel on kujunenud eelarvamus lastekodu ja lastekodulaste suhtes. Igapdevases
suhtlemises kogevad nad sageli liialdatud tdhelepanu, niiteks olles abistatava rollis, vdi
eriliseks pidamist, mida nad ise ei soovi. See tekitab ebakindlust ja vdhendab enesetead-
likkust. Nii rédgiti, et suheldes lastekodust véljaspool olevate inimestega tuntakse vajadust
kalkuleerida, kuidas, kellele, kus ja mida endast rddkida. Vastavalt vajadusele ja olukorrale
kas varjatakse lastekodus elamist v3i demonstreeritakse seda.

Teatud eas tekib noorukitel kiisimus — kes ma olen, kui ma olen lastekodulaps, vanemliku
hoolitsuseta laps voi riigi laps. V3ib tugineda Goffman'i (1959, 1961, 1963) teooriale, kes
uuris inimestevahelisi interaktsioone eri tingimustes (niiteks totaalses institutsioonis,
erinevates gruppides ja keskkondades) ning interaktsioonide mgju isiksuse arengule ja iden-
titeedi kujunemisele. Goffman nimetas institutsiooni elama asumist ja sealse eluga kohane-
mist eksperimendiks, mille puhul voib jilgida, kuidas elu institutsioonis avaldab survet
inimese identiteedi kujunemisele, tema arusaamale iseendast. (Goffman 1961,12)

Kokkuvotteks

Taasiseseisvunud Eestis nidhakse lapsekesksele hoolekandele iileminekul péhilisi muutusi

1sotsioloog Erving Goffmani maér atluse kohaselt on totaalne institutsioon selline asutus, kus véimud
kontrollivad ja reguleerivad asutuses viibivate inimeste elu kdiki aspekte.
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eelkdige vilistes muutustes — maja renoveerimises ja lastekoduperede viljachitamises.
Kuigi eesmérgiks on olnud lastele kodutunde loomine ja laste vajadustega arvestamine, jédb
see esialgu vaid retoorikaks. Kogutud andmete pohjal voib jareldada, et formaalsed
timberkorraldused, mida nimetatakse perestisteemiks, ei taga iseenesest lapsekeskset kasva-
tust ega kodutunnet lastele.

Oma juhendaja Judit Strompli ning t66 retsensendi Tiiu Kadajase suunamisel hakkasin
mdistma, et lapsekeskne lihenemine ei ole ainult lastest hoolimine, laste kasvatamine nii
nagu kodus ja laste abistamine. Abistamine vdib tdhendada ka iseenda vajaduste rahuldamist
— abistan kaitsetuid ning tunnen end seetdttu paremini.

To6 lastekodus erineb sellest, kuidas me lastevanematena kodus oma lastega suhtleme.
Lasterithmaga tegelemine on kurnav t60, mis nduab ettevalmistust, pidevat kaasamdtlemist,
tootaja eneseanaliiiisi ja ka t66 ihist analiiiisi. Kui hoolime lastest, peame lébi métlema
lastekodutod kui eriala sisu. Uurimistod kdigus kogesin kolleegide avatust ja toetust.
Uuringu tulemustest huvituti ja see tdhendab, et oleme iitheskoos valmis dppima, oma t66d
arendama. Vdib arvata, et pdhilised muutused lapsekeskse kontseptsiooni rakendamisel
peavad toimuma lastekodu(de) tédkorralduses ja personali todvotetes. Kui selle tulemusena
lapsed ise annavad lastekodule kodu tdhenduse, on see imetore.

Tdnan koiki uuringus osalenuid. Tdnan oma kolleege interviuuks valmisoleku ja avatuse
eest. Koik noorukid, kelle poole podrdusin intervjueerimise ettepanekuga, olid valmis rdiciki-
ma. Intervjuud kujunesid nende enda elu meenutavateks ning lastekoduelu analiiiisivateks
pikkadeks vestlusteks. Lastekodu tédtaja ja iihtlasi uurijana pean seda kogemust viga vdicir-
tuslikuks. Kunagi varem ei olnud ma ndinud lastekodu lapsi ja noorukeid nii arukate ja ene-
sekindlatena. Seepdrast tinan stidamest ka koiki vestlustes osalenud noori.
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Euroopa kvaliteedistandardid laste
asendushooldusele

Elmet Puhm

Projekti koordinaator Eestis
Keila SOS Lastekiila,

ESTA eestseisuse liige

2004. aasta mdrtsis, enne Euroopa Liidu
laienemist itta, algatasid kolm rahvusvahe-
list lastehoolekande organisatsiooni — FICE,
IFCO ja SOS Lastekiilad — projekti, et
parandada asendushooldusel elavate laste ja
noorte arenguvdimalusi. Projektis osales 32
Euroopa riiki, sealhulgas ka Eesti.

Vaatamata sellele, et paljudes osalevates
riikkides on olemas mitmesugused regulat-
sioonid laste ja noorte hoolekandele, nigid
FICE, IFCO ja SOS Lastekiilad vajadust
kvaliteedistandardite arendamiseks laste
hooldamisel hoolekandeasutustes ja kasu-
peredes. Kvaliteedistandardite véljat6o-
tamist pidasid vajalikuks ka WHO ja
UNICEF. Projekt ldhtus eeldusest, et igale
vanemliku hoolitsuseta jddnud lapsele ja
noorele tuleb anda vdimalus kujundada oma
tulevikku, et saada iseseisvaks, enda eest
vastutavaks inimeseks ja aktiivseks {ihis-
konnaliikmeks. Selleks tuleb luua toetav,
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kaitsev ja hooliv elukeskkond, mis eden-
daks lapse arenguvdimet. Projekti raam-
dokumendiks on URO lapse diguste kon-
ventsioon.

Projekti eesmérgid:

B [uua Euroopas vorgustik, mis toetaks ja
kaitseks hoolekandeasutustes ja
kasuperedes elavate laste digusi

B to6tada vilja tihtsed rahvusvahelised
kvaliteedistandardid, mis pdhinevad
otseselt ajassepuutuvate inimeste kogemus-
tel ja praktikal

B edendada viljatostatud standardite
rakendamist nii Euroopa kui kohalikul
tasemel ja jélgida nende tditmist.

Viljatootatud standardid tuginevad 350
asjassepuutuva inimese (lapsed/noored,
bioloogilised vanemad, kasuperede vane-
mad, hoolekandeasutuste tootajad) koge-
mustele. Eestis viidi 14bi 21 struktureerima-
ta intervjuud, millest 10 saadeti Euroopasse.
Intervjueeritavate leidmisel jilgiti, et
asjassepuutuvad sihtrithmad oleksid pro-
portsionaalselt esindatud, ja arvestati
soolise vardsuse printsiipi.

S505-KINDERDORF

L] e g I B AETEI




Projekti etapid:

I etapp (mérts 2004 — detsember 2005)

- rahvuslike projektikoordinaatorite valim-
ine 32-s Euroopa riigis

- ettevalmistavad kohtumised rahvuslikele
koordinaatoritele

- hea praktika ndidete kogumine laste-
hoolekandega otseselt seotud inimestelt ja
nende dokumenteerimine

- I tileeuroopaline kongress ,,Kvaliteet laste
jaoks“ (Quality4Children) Gmundenis,
Austrias, 1.-2. juuni 2005, 450 osalejat

II etapp (detsember 2005 — detsember
2006):

- kvaliteedistandardite viljatootamine laste-
hoolekandega otseselt seotud inimestelt
kogutud kogemuste pohjal

- 166 jagamine kolme rahvusvahelise grupi
vahel

- kvaliteedistandardite esialgse variandi
ettevalmistamine, {ilevaatamine ja tagasi-
side kogemuste jagajatelt (juuni 2006)

- Q4C kvaliteedistandardite 15plik vormista-
mine (oktoober 2006)

III etapp (alates 2007)

- Q4C kvaliteedistandardite publitseerimine
(jaanuar 2007)

- Q4C kvaliteedistandardite elluraken-
damise propageerimine

- Q4C vorgustiku pidev laiendamine, et
kaitsta Q4C eesmirke

- rahvusvahelise veebilehekiilje loomine
institutsioonides ja kasuperedes elavate
laste ja noorte tarvis

Struktureerimata intervjuusid analiiiisiti,
lahtudes neljast aspektist: otsustusprotsess,
lapse hooldusele paigutamise ja vastuvdtu
protsess, hooldamisprotsess ja hoolekandelt
lahkumise protsess. 350 intervjuu analiiii-
simise pohjal tooétati vidlja 5 standardit
hooldusele andmise otsustusprotsessi kohta,
4 standardit hooldusele paigutamise ja vastu-
votmise, 9 standardit hooldamise ja 10 stan-
dardit hoolekandelt lahkumise protsessi
kohta. Jargnevalt igast valdkonnast iiks néide,
mida illustreerib viljavdte intervjuust.

sotsiaaltoo

B Laps osaleb otsuse tegemises (otsuse
tegemise protsessi standard)

Koik osapooled austavad, usaldavad ning
kuulavad last. Last informeeritakse adek-
vaatselt tema olukorrast, julgustatakse vil-
jendama oma arvamust ja seisukohta, osale-
ma otsuse tegemisel oma vanuse ja
arusaamise tasemel.

Kui laps saadetakse kasuperre, tuleb mole-
mad pooled eelnevalt ette valmistada. Eriti
laps, vaatamata tema vanusele. Laps peab
teadma, kuhu ja miks ta viiakse, voimalusel
voiks ndidata pilte tema uuest kodust, kuna
lapse koige suurem hirm on hirm tundmatu
ees. (7.08.01)

B Oed-vennad jietakse kokku (standard
hooldusele paigutamisel ja vastuvotmisel)

Paigutamisel ldhtutakse eelkdige pohi-
mdttest, et ded-vennad jadksid kokku; eraldi
paigutamine tuleb kone alla siis, kui see on
vajalik laste huvides.

Pdrast ldbirdckimisi olin ma vdga onnelik,
et sain jddda perre, kus mu dde juba enne
elas. [...] Mul ei olnud viiga raske oma uue
perega kohaneda, sest mu ded-vennad juba
ootasid mind ees. (7.01.01)

B Lapsele voimaldatakse pere-tiiiipi
elamine (hooldamise standard)

Lapsele antakse vdimalus kasvada {iles
toetavas ja kaitsvas, pere-tiitipi keskkonnas,
mis arendab tiielikult vilja tema potent-
siaali.

Tegelikult polnud mul mingisugust kodu,
kuna olin alati liikvel. Kui mind paigutati
kasuperre, igatsesin ma, et mul oleks kodu —
pere, kuhu ma saaksin kuuluda. Alguses, kui
ma saabusin kasuperre, ei usaldanud ma
neid. Aga pdrast iihte nddalat oma kasu-
perega sain ma endale voodi, kus magada.
See oli ilus voodi, see voodi oli minu oma.
See oli toestus sellele, mida olin igatsenud —
et ma kuulusin perre, et see oli pdriselt minu
kodu. (13.02.04)
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B Lapsele/noorele, kes on kasvanud
hoolekandeasutuses, kindlustatakse
hoolekandeasutusest lahkumise jérel voi-
malus pidevale toele (hoolekandelt lahku-
mist puudutav standard):

Hoolekandeasutuse vastutus ei 1dpe paeval,
mil laps sealt lahkub. Lapsel, kes po6rdub
tagasi oma bioloogilisse perre, samuti ise-
seisvat elu alustanud noorel on vdimalus
pidada kontakti selle koha ja inimestega,
kellega ta koos elas, et saada abi ja tuge.

Ta on natuke hirmul, et mis temast saab, kui
ta suureks kasvab, eriti siis, kui ta peab var-
Jupaigast lahkuma. Aga ta usub, et varju-
paiga kasvataja aitab tal to60d leida ning ka
koha, kus elada. Ta huvitub eluks vajalike
oskuste Oppimisest, nagu soogitegemine,
pesupesemine, vdikeste asjade paran-
damine. (19.01.01)

16. maértsil 2005 kinnitas Euroopa Liidu
Noukogu soovitused liikmesriikidele insti-
tutsionaalsel hoolekandel olevate laste

diguste kohta. Suures osas jouti samadele
seisukohtadele. Lapse paigutamine riik-
likule hoolekandele, eriti aga lastekodusse,
peaks olema viimane vdimalus, mida kasu-
tatakse. Kuid viimase ja viletsaima vahele ei
pea ju alati vordusmérki panema.
Novembris Riigikogus vastuvdetud sot-
siaalhoolekande seaduse muudatused ja
sellest tulenevad muudatused teistes
seadustes niitavad, et valitsus on vo&tnud
kursi laste riikliku hoolekande perekeskse-
maks muutmisele. Kuigi need seadusemuu-
datused ei lahenda lastehoolekande kvali-
teedi koige teravamaid probleeme, on see
siiski samm edasi. Ka Roomat ei ehitatud
ihe pdevaga. Loodan siiski, et tee jargmiste
sammudeni on seekord lithem.

Veebiaadress:
www.quality4children.info
Projekti organisatsioon Eestis:
SOS Lastekula Eesti Uhing
Haigru 8, Tallinn
tel 656 6958, office@sos-lastekyla.ee

Pildi joonistanud 5-aastane Klaara Saar elab koos oma emme ja issiga Kuusalus
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Lapse heaolust riskiiihiskonnas

Uhiskonnas toimunud kiired muutused ja
ebakindlus mdjutavad perede toimetulekut
ja laste heaolu. Té@napdeval ei suuda iihis-
konnad enam jagada piisavalt hiivesid, vaid
on sunnitud jagama riske. Staarsotsioloog
Ulrich Beck on eelmise sajandi 16pukiim-
nendil (1998) vilja toonud riskiiihiskonna
méadratluse ning rohutanud, et iihiskonna
arengusuutlikkuse iile saab otsustada selle
jéargi, kuidas ta suudab reageerida riski-
dele (muutustele toohdives, sotsiaalsele
kihistumisele, vaesusele jne). Riskid on iiha
enam inimeste endi tekitatud ning tiksikisik
peaks vastutama oma tegemata jdetud
otsuste tagajdrgede eest. Ja nii seostabki
tuntud sotsioloog riski julgeoleku, turvali-
suse ja vastutusega, rohutades sedagi, et risk
on alati seotud initsiatiivi ning uute vil-
jakutsetega. Eestis on peamised iihiskonna
jéatkusuutlikkuse indikaatorid demograafi-
lised: iilalpeetavate osatdhtsus elanikkon-
nas, t66jous osalemine ja loomulik iive.

Uha enam inimesi elab iiksi, kasvanud on
iksikvanemaga perede arv ja abieluvéliselt
stindinute osakaal. Perekonna funktsioonid
vdivad veelgi ndrgeneda, mistdttu lastele ei
suudeta tagada nende Siguste kaitset ning
vajalikku heaolu. Uurijad on osutanud tdsist
tdhelepanu nimelt lapse subjektiivse
heaolu kiisimustele ja toonud vilja turva-
lisuse, rahulolu ning onnelikkuse faktorid.
Turvalisus ja onnelikkus sisaldavad elu-
kvaliteedile viitavaid elemente, milleks on
lihedussuhted, eneseteostamise voimalu-
sed ja enesetunne. Tunne, et sinu eest hoo-
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Lapsepdlve on hakatud uurima, lahtudes Uhiskonna
mojudest ja tingimustest, mis voivad pakkuda
erinevaid valikuvoimalusi.

Taimi Tulva, Tallinna Ulikool

litsetakse ja sind tunnustatakse, kuuluvus
ning iihtsustunne (kodu, sdpruskond, vaba
aja tegevused).

Soome heaolu-uurija Johanna Kiili (1998)
soovitab laiendada iihtsussuhete kategooriat
kuuluvuse kategooriaga. See voimaldab
analiiiisida laste osalemist ja kuuluvust eri
elukeskkondades nagu kodu, kool, lasteaed
ja sdprade ring, mis on kesksel kohal lapse
heaolu kontekstis. Mbdistagi on vaja
tadhelepanu podrata ka lapse tervislikule
seisundile ja tervise eest hoolitsemisele
ning kahtlemata on oluline pere materiaalne
toimetulek ja vdimalused, sest elatustaset ei
saa laps ise mojutada. Hea lapsepdlv
kujuneb lapse ja perekonna ning lapse ja
kasvukeskkonna vastasmgjul.

Laste ja noorte teadlikkus iihiskonna ja
maailma probleemide keerukusest kasvab ja
elu uued viljakutsed sisendavad lastesse
tihelt poolt riskivalmidust ja teisalt hirmu.
Lapsepdlve on hakatud uurima, l&htudes
thiskonna mgdjudest ja tingimustest, mis
vdivad pakkuda erinevaid valikuvdimalusi.
Laste hailt on vihe kuulda ja nende
oigust onnelikule lapsepélvele ei suudeta
mitmetel objektiivsetel ja subjektiivsetel
pohjustel tagada. Uut lapsepdlveuurimuse
mdtteviisi saab nimetada laste Giguste tiile
arutlemiseks, milles keskendutakse tiidru-
kute ja poiste jouvarude ning osalemise
kiisimustele. Soome sotsiaalteadlane Mirja
Satka (2006) viidab, et Soome koolides
plititakse laste osalemist toetada, valdades
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toimetavad lapsed noorsookomisjonides,
neid kaasatakse linna, valla, kiila planeeri-
mist puudutavatesse aruteludesse jne. Ikka
selleks, et laste hdil oleks kuuldav.

Rdhuasetus tehakse sellele, et kdigil lastel
peaks olema voimalus osaleda meele-
parastes tegevustes, milles on suur osa
méngul ja muudel loovatel tegevustel.
Lapsed loovad selle kaudu oma kultuuri ja
uuendavad seda. Traditsioonid, millele pan-
nakse alus lapsepdlves, on vajalikud, kuna
aitavad tulevikus taluda ebakindlust ja oota-
matuid olukordi ning adekvaatselt lahenda-
da probleeme. Lapsepdlveuurimustes on
hakatud analiilisima lapse sotsiaalseid ja
kultuurisidemeid, ldhtudes lapse vaatenur-
gast, mitte tdiskasvanute kaudu, nagu seda
varasemates traditsioonilistes uurimustes
vajalikuks peeti. Lapsepdlveuurimustes on
réhuasetus koolieelsel perioodil. See on ka
mdistetav, sest sel ajal pannakse alus lapse
edasisele arengule ja toimetulekule.
Lapsepdlv pole midagi sellist, mis 13peb
siis, kui algab uus etapp, vaid see uus lisan-
dub lapsepdlvele, tuleb selle kdrvale.

Alati ei paku timbritsev keskkond just sood-
said voimalusi lapse arenguks. Ohutegurid
nagu lapse hooletusse jatmine vdi tilehoolit-
semine vdhendavad lapse toimetuleku-
vdimet. Kindlustunnet ja turvalisust on
oluline lapsele pakkuda eelkdige tema
perekeskkonnas. Juhul kui pere seda ei

Tanases Uhiskonnas voib
last vaadelda neljast
aspektist:

m /aste asend uhiskonnas

m /aste tegevusukeskkonnad
ja tegevuse iseloom

W /aste sotsiaalsed suhted ning
tugivérgustikud

m /aste turvalisus ja kaitse.

sotsiaaltoo

suuda, tuleb see lapsele tagada teisiti. Last
tuleb mdista kui subjekti, arutlevat ja oma
tahet omavat isiksust. Ennetust6o efek-tiiv-
seks toimimiseks vajatakse ressursse, pro-
fessionaalide asjatundlikkust ja {ihiskonnas
kokkulepete saavutamist lastekaitsepoliiti-
ka, lastehoolekande ja perede toetamise
suhtes.

Argielu muutuvad mustrid kajastuvad
toopuuduses, meelemiirkide kasutamises,
lapseealiste kuritegevuse suurenemises,
meedia mojutustes jne. See kodik puudutab
lapsi kui iihiskonna kdige haavatavamaid
litkkmeid. Laste probleemid on tihedalt seo-
tud pere probleemidega ja vanemate psiih-
hosotsiaalse toimetulekuga. Senisest enam
tadhelepanu nduavad niiiidisithiskonnas
vaimse tervisega seotud kiisimused, kuna
tiha raskem on kohaneda kasvavate pingete-
ga, aga ka avardunud valikuvdimalustega.
Téiskasvanu maailmandgemus ja tema enda
lapsepdlvekogemused ei soosi alati tédnase
lapse ja noore mdistmist.

Laste subjektiivne heaolu moodustub tur-
valisest argielust, mille loomisel on
tdiskasvanutel endiselt vastutav roll. See
peegeldab inimestevahelisi suhteid, aga ka
inimese ja keskkonna vahelisi seoseid.
Perede heaolu, millest ju laste heaolu suurel
madral sdltub, vdivad murendada eluga
toimetulematus, kiirelt vahelduvad paari-
suhted, sbltuvusprobleemid ning vihesed
teadmised lapse kasvatamisest ja vanemlu-
sest.

Linnastuvas tihiskonnas on perel ja vane-
mail palju vdistlevaid kasvatajaid. Tar-
bimisiihiskonna mentaliteet, meedia, multi-
kultuursus on peamised laste elu mgjutavad
tegurid, Oppimine ja dpetaminegi on muu-
tunud suuresti virtuaalseks. Vajame laie-
maid arutlusi véirtustest, eetikast ning lapse
arengut soodustavast keskkonnast, sealhul-
gas lapse huvitegevusest ning mingust ja
selle mdistmisest eri eluetappidel.

Olulisim sénum on see, et laps vajab
rohkem vanematega koos veedetud aega,
vajab nendega koos tegutsemist ja tihiseid
mdttevahetusi.




Lastekaitset6os on kaks olulist printsiipi,
mida alati tuleb silmas pidada — lapse-
kesksus ja perekesksus. Selles suhtes on
oluline arutada lapse asendit kliendina,
kusjuures tavaliselt madratletakse kliendiks
olevaid lapsi probleemide kaudu: perevigi-
valla ohvrid, koolist eemalehoidjad, uimas-
titarvitajad jne. Samas ei suuda seadused
kindlustada hoolivust, ka mitte eetilisust,
kui selgemaks ei muutu {ildsuse arusaamad
reaalselt toimivast hoolivusest abivajava
lapse suhtes.

Ténases iihiskonnas v3ib last vaadelda nel-
jast aspektist:

- laste asend iihiskonnas

- laste tegevusukeskkonnad ja tegevuse
iseloom

- laste sotsiaalsed suhted ning tugivor-
gustikud

- laste turvalisus ja kaitse.

Nimetatud neljas aspektis sisaldub nii
mikro- kui makrotaseme vaatenurk. Laste
elu on muutunud: kasvab teadlikkus maail-
mast, tugevnevad multikultuurilised mojud,
suurkatastroofid ja terrorioht toovad kaasa
muutusi ka lapse mottemaailmas. Nendega
kaasnevad tunded vdivad siirduda lapse
méangumaailma.

Kokkuvétvalt. Lastekaitses on kujunenud
pohikiisimuseks lapse kasvatus ja tema
arengu toetamine, laste Giguste kaitsmine
ning vanematele, aga ka lastele nende
kohustuste teadvustamine. Eriti oluline on
siinjuures lapse ja perede aitamisviiside mit-
mekesistamine. Vanemad pole ainukesed
lapse elu mdjutajad. Intensiivse mdjurina on
tulnud vanemate korvale internet, meedia ja
televisioon — laiemalt infoajastu oma volude
ja valudega.

Aktuaalne on kiisimus, kuidas ja millisena
lapsed kogevad maailmas toimuvat ja
kuidas mdistavad sellega seotud ohte ja
riske just siin ja praegu ning kuidas oskavad
neile vastata.

Meie koigi kohustus on lapsi selles keerukas
maailmas toetada, mdista ja vajadusel aida-
ta.

sotsiaalt6d

Lapse heaolu teemal on
ilmunud (2006) artiklite
kogumik ,Lapse heaolu
Eestis: riskid ja valikud®
(toim T. Tulva), milles
esitatakse teemakohaseid
Ulevaateartikleid ning
uurimistdéddele

tuginevaid kirjutisi.
Vaadeldakse lasteaiakultuuri
ja lapsekeskse kasvatuse
aspekte, dpilaste toimetulekut
ning lastekaitse
s6lmprobleeme. Artiklite
kogumik on valminud
Lastekaitse Liidu ja Tallinna
Ulikooli sotsiaaltéd osakonna
koostdos, autorid on
Lastekaitse Liidu tO6tajad ja
Tallinna ulikooli 6ppejéud
ning doktorandid.
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Rehabilitatsiooniteenus alaealisele
oigusrikkujale

Natalja Fjodorova

Pereabikeskuse pstihholoogiateenistuse
sotsiaalkonsultant
natalja@pereabikeskus.ee

Alaealisele Gigusrikkujale suunatud rehabilitatsiooniteenus kutsuti ellu, kuna alaealiste
komisjonide poolt seni rakendatud mdjutusvahendite ja olemasolevate sotsiaalteenuste abil
ei suudetud toime tulla niisuguste probleemidega nagu suitsetamine, alkoholi ja
narkootiliste ainete tarvitamine, koolikohustuse mittetditmine, jarjest julmemaks ja vigi-
valdsemaks muutunud kuriteod.

Alaealistel oigusrikkujatel on iildjuhul palju probleeme, mis on omavahel seotud ja
tulenevad isiksuslikest, perekondlikest ja elukeskkonna teguritest. Probleemide pohjustega
tuleb tegelda, rakendades nii diguslikke, pedagoogilisi kui ka sotsiaalt66 meetmeid.
Alaealisele Gigusrikkujale suunatud rehabilitatsiooniteenuse osutamise kord kehtestati
1. mértsist 2005 joustunud sotsiaalhoolekande seaduse muudatusega. Teenust hakati pakku-
ma Tallinnas, Tartus, P4rnus ja Johvis. Hiljem lisandusid veel J&hvi linnas asuv OU Corrigo,
Nomme teel asuv Tallinna Laste Turvakeskus ja AS Valga Haigla.

Uurimisto6 eesmark ja teostus

Rehabilitatsiooniteenuse kui uue mdjutusvahendi rakendumist uurisin oma magistritoos
»Alaealisele Gigusrikkujale suunatud rehabilitatsiooniteenuse kdivitamine Eestis aastatel
2005-2006%, mille kaitsesin Tallinna Ulikoolis. Uurimuse valim koosnes 15 respondendist:
2005. aastast alaealistele digusrikkujatele teenust pakkuvate rehabilitatsioonimeeskondade
sotsiaaltootajad ja meeskondade teised liikmed (psiihholoog, &de, arst, eripedagoog)
Tallinna Laste Tugikeskusest, Tartu Laste Tugikeskusest ja Parnu Pereabikeskusest, alaea-
liste komisjoni sekretdr ning eksperdid sotsiaalministeeriumi hoolekande osakonnast.
Kvalitatiivne uurimus viisin 14bi juulist 2005 aprillini 2006, andmeid kogusin intervjuude ja
dokumentatsioonianaliiiisi abil. Uurisin, kuidas on kiivitunud rehabilitatsiooniteenuse
pakkumine alaealisele Gigusrikkujale vaatlusalustes rehabilitatsiooniasutustes; tekkinud
probleeme, millega asutused on teenuse kdivitamisel kokku puutunud, ning teenuse aren-
gusuundi.

Teenusest

Rehabilitatsiooniteenusega piiiitakse laps tuua tagasi iihiskonda nii, et see oleks kdigile
ihiskonnaliikmetele vastuvdetav, ning aidata noor n-0 jérje peale, et ta saaks jdlle kdia koo-
lis ning probleemideta suhelda oma lahikondlastega.

Rehabilitatsioonimeeskond koosneb vdhemalt viie eriala spetsialistist, kellel on riiklikult
tunnustatud korgharidus voi sellele vastav kvalifikatsioon. Need erialad on: psiihholoogia,
meditsiin, sotsiaaltod, dendus, fiisioteraapia, tegevusteraapia ning eripedagoogika,

sotsiaaltoo




logopeedia voi pedagoogika. Rehabilitatsiooniteenuse osutamist finantseerib riik
Sotsiaalkindlustusameti eelarve kaudu.

Alaealiste oigusrikkujate peamised probleemid

Uurimus néitas, et rehabilitatsiooniteenusele suunatud alaealised digusrikkujad on peamiselt
teismeeas poisid. Uurimus kinnitas seoseid kuritegeliku kiditumise ja individuaalsete,
perekondlike ja elukeskkonnast tulenevate riskide vahel. Lastel esines palju probleeme
alates halbadest suhetest koolikaaslaste ja pereliikmetega, keskendumishéiretest, hiiperak-
tiivsusest, argessiivsusest ja vagivaldsusest ning 18petades bensiini sissehingamise, kakluste
ja kehaliste vigastuste tekitamise, varguste ning isegi autodrandamise katsetega. Pea kdik
teenusele suunatud lapsed suitsetavad ja tarvitavad alkoholi ning nende peamiseks prob-
leemiks pole &igusrikkumised, vaid pigem Jpiraskused ja sellest tulenev koolikohustuse
mittetditmine. Probleemide ulatust silmas pidades vajavad alaealised &igusrikkujad erisu-
guseid teenuseid ja seda, et nende probleeme késitletaks kompleksselt, arvestades perekon-
na ja Uimbritseva keskkonnaga. Sellisest vaatenurgast lahtudes pakutakse alacalisele digus-
rikkujale rehabilitatsiooniteenust.

Vorgustikutoé

Uurimusest selgus, et rehabilitatsiooniteenust osutatakse juhtumipdhiselt, mis sisaldab stis-
teemiteooriast vilja kasvanud vorgustikut6od ning teiselt poolt tilesandekeskse ldhenemise
ja joustamise elemente. Rehabilitatsioonimeeskonna juhtimisel lahendatakse juhtumit
algusest 10puni, vaadeldes alaealist teda timbritsevas keskkonnas ning kaasates tema vor-
gustiku liikmeid probleemi lahendamisse. Rehabilitatsiooni kdigus tagatakse alaealisele
juurdepids mitmesugustele teenustele ning seotakse ta teenuste pakkujatega, kusjuures viaga
oluline on kliendi aktiivsus ja motiveeritus oma probleemide lahendamisel.

Intervjueeritud rehabilitatsioonimeeskonna liikmed réhutasid, et
positiivsete tulemuste saavutamiseks on vaga oluline lapsevanema
toetus, samuti lapse sotsiaalse vorgustiku huvitatus probleemi(de)
lahendamisest.

Selgitatakse vilja alacalise vajadused ja tema probleemide pdhjused ja sellest ldhtudes va-
litakse probleemi lahendamise viisid. Rehabilitatsioonimeeskonnad kasutavad oma t66s
alaealistega individualiseeritud t6omeetodit, kus ldhtutakse konkreetsest lapsest ja tema
probleemist. Spetsialistid tuginevad oma erialastele teadmistele ja praktilistele oskustele.
Pohilised teenused, millele rehabiliteeritavad alaealised digusrikkujad suunatakse, on nii
individuaalne kui ka perendustamine sotsiaaltdétaja, psiihholoogi ja eripedagoogi poolt.
Vorgustikku kuuluvad laps ja tema perekond ning asutused ja spetsialistid, kes saavad kaasa
aidata probleemide lahendamisele — kool (koolidpetajad, klassijuhataja, koolisotsiaaltéota-
ja, koolipsiihholoog), dppendustamiskeskus, lastekaitsespetsialistid (kes on tavaliselt ka
mdjutusvahendi kohaldajad), eripedagoog, lastepsiihhiaater, kriminaalhooldajad, noor-
soopolitsei, alaealiste komisjon. Vorgustiku pShiline iilesanne on infovahetus ja koost6o
probleemide lahendamisel.

Rehabilitatsiooniprotsessi kaasatakse alati ka lapse pereliikmed, tavaliselt lapsevanem voi
moni teine lapse seaduslik esindaja, kuna enamikul alaealistest on probleeme ka kodus.
Intervjueeritud rehabilitatsioonimeeskonna liikmed rohutasid, et positiivsete tulemuste
saavutamiseks on véga oluline lapsevanema toetus, samuti lapse sotsiaalse vorgustiku huvi-
tatus probleemi(de) lahendamisest. Eelkdige peab aga laps ise ja tema perekond olema
motiveeritud muutuste saavutamiseks.

sotsiaaltod
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Probleemid ja valjakutsed

Teenuse kiivitamisel esines intervjueeritute sdnul probleeme seoses teenuse administree-
rimise, sh asjaajamisega: viivitused ja ajalised piirangud dokumentide vormistamisel ja kin-
nitamisel, suunamiskirjade véljastamisel, plaanide kinnitamisel ja arvete tasumisel.
Téanaseks on probleemid dokumentide vormistamise ja lilkumisega juba lahendatud, arvete
tasumise osas kéivad ldbirddkimised sotsiaalministeeriumi ja Sotsiaalkindlustusametiga.
Teenuse kiivitamisel oli probleemiks suunatud klientide viike arv ja spetsialistide ette-
valmistuse ebapiisavus. Rehabilitatsioonimeeskonna liikmed vajavad koolitust rehabilitat-
siooniplaanide koostamiseks alaealiste digusrikkujatele, nimetati ka raskusi rehabilitat-
siooniplaani vormi kasutamisega ning tunti puudust hindamisraamistikust klientide esmase,
jooksva ja loppolukorra hindamiseks.

Rehabilitatsioonimeeskonna liikmed arvasid, et teenuste maht vdiks olla suurem ja selliseid
teenuseid, nagu Opiabi ning vaba aja tegevused (huviharidus, spordiringid, laagrid, seik-
luskasvatus) oleks juurde vaja. Sotsiaalministeerium planeerib tuleval aastal teenuste mahtu
suurendada, kuid sotsiaalministeeriumi spetsialistid ei pidanud vdimalikuks lisada rehabili-
tatsiooniteenuste hulka dpiabi ja vaba aja teenuseid, kuna need kuuluvad haridus- ja teadus-
ministeeriumi ning kultuuriministeeriumi haldusalasse.

Vorgustikutoé meetodi rakendamisel esinesid sellised probleemid nagu infopuudus, aja-
puudus, tagasiside puudumine, vastutuse ebaselge jaotus, arusaamise puudumine vorgustiku
olemusest ja funktsioonidest selle liikkmete poolt.

Teenust planeeritakse arendada jargmistes suundades: probleemide lahendamine juhtu-
mitdona, rehabilitatsiooniplaani vormi muutmine vastavalt alaealiste digusrikkujate sihtriih-
ma vajadustele ja isedrasustele, teenuste mahu suurendamine, meeskonnaliikmete jétkuv
koolitamine ja regulaarsete infopdevade korraldamine ning vdrgustikut66 tdhustamine koos
vorgustikuliikmete koolitamisega.

Kokkuvotteks

Senisele praktikale toetudes vdib 6elda, et rehabilitatsiooniteenus on andnud positiivseid
tulemusi klientide probleemide lahendamisel. Positiivseid kogemusi on olnud palju rohkem
kui negatiivseid, mistdttu vdib 6elda, et teenus on asjakohane. Teenus on vdimaldanud
lahendada mitme lapse probleeme, kes praegu tulevad oma eluga toime.

Téanaseks on alaealistele digusrikkujatele suunatud rehabilitatsiooniteenus Eestis kdivitunud
ja toimib. Seaduslik raamistik on loodud, teenuse pakkumine on alanud. Teenuse pakku-
miseks on asutustel kdik ressursid olemas: ruumid leitud, meeskonnad moodustatud ja
koolitatud, vargustikut6d kiivitunud.

Nagu iga uue teenuse puhul, on ka selle teenuse kéivitamisel olnud palju lahkarvamusi ja
praktilisi probleeme, millest osa on juba lahenduse leidnud. Rehabilitatsioonimeeskonnad
koostdds sotsiaalministeeriumi ja Sotsiaalkindlustusametiga té6tavad selle nimel, et teenust
tdhusamaks muuta. Voib loota, et alaealistele digusrikkujatele suunatud rehabilitatsiooni-
teenuse abiga saab vdhendada alaealiste digusrikkumisi ja parandada noorte toimetulekut.
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Lastekohtute siisteem Sotimaal -
hoolekandepohine lahenemine
alaealiste digusrikkujatele

I\!Iike Burr
Sotimaa Lastekohtu
koolitusosakonna spetsialist

Sotimaa digussiisteem on — ja on alati olnud
— Inglismaa omast erinev. See erinevus on
vbib-olla kdige ndhtavam Sotimaa alaealiste
Oigussiisteemis. Viimased 35 aastat ei ole
lapsi, keda stitidistatakse kuriteo toimepane-
mises vdi keda arvatakse vajavat sund-
hooldust ning kaitset, suunatud mitte tldi-
sesse kohtusiisteemi, vaid {ihtsesse integ-
reeritud alaealiste  digussiisteemi —
nn lastekohtutesse.

Miks just lastekohus

Otsused selle kohta, mida teha nende laste-
ga, keda arvatakse vajavat kohustuslikku
jérelevalvet, teeb palgata to6tav ja mittepro-
fessionaalidest koosnev diguskohus.
Jarelevalve on lapse jaoks mdeldud
hooldusprogramm, mis hdlmab sobilikus
vahekorras kaitset, rehabilitatsiooni, juhen-
damist ja kontrolli. Lastekohtu otsus selle
kohta, et laps vajab jérelevalvet, on digus-
likult siduv nii lapse enda jaoks, kes peab
alluma kehtestatud jarelevalve ndudele, kui
ka kohaliku omavalitsuse jaoks, kes peab
pakkuma vastavat hooldust ning teenuseid,
mida lapsel vaja.

Teine eesmérk on hoida lapsed eemal koh-
tustisteemist nii palju kui vdhegi voimalik.
Lastekohus vdib tuvastada, mis on juhtunud
ehk fakte, kui kdik asjassepuutuvad sellega
ndustuvad. Kui fakte vaidlustatakse v&i kui
laps on asjast arusaamiseks liiga noor,
tuvastatakse faktid kinnisel istungil kohtu-
niku — Sotimaal Serifi — ees, misjirel juhtu-
mi  vaagimine jdtkub  lastekohtus.
Lastekohtu poolt vastu vdetud otsuseid saab
vaidlustada kohtus, kuid seda juhtub harva.

sotsiaaltoo

Stisteemi reguleerivad kolm p&himdatet.
Lihidalt 6eldes on need jargmised:

B Lapse heaolu on kdige olulisem, v.a
juhul, kui tildsust on vaja kaitsta
mérkimisvéirse kahju eest.

M [apsel on digus oma arvamust véljenda-
da ning nduda, et seda arvesse voetaks.

B Sekkumine lapse ellu peab olema mini-
maalne, ainult nii palju, kui on vaja muu-
tuste ldbiviimiseks.

Otsuse tegemisest

Iga juhtumiga on tihedalt seotud sotsiaalt66-
tajad. Kui po6rdumisega lastekohtu admi-
nistraatori poole (ingl children’s reporter)
on mone lapse suhtes tdstatatud kiisimus,
palutakse sotsiaaltootajatel 1dbi viia selle
esmane hindamine ning koostada aruanne.
Kooskolas minimaalse sekkumise pohimdt-
tega enamikul juhtudel uurimisega asi 15-
pebki vai siis suunatakse laps vabatahtlikule
toole, mis on seotud sotsiaalteenustega.
Lastekohtu administraatoril on otsuse
tegemisel mérkimisvédrne vabadus, kui ta
aga leiab, et laps vdib vajada sundjéreleval-
vet ning fakte peab tdendama kohus, siis
suunatakse juhtum edasi lastekohtusse.
Sotsiaaltodtajad  koostavad  pohjaliku
aruande lapse sotsiaalse tausta kohta koos
vastavate ettepanekutega, mille koopiad
saadetakse enne istungi toimumist kolmele
kohtu liikmele, lapsele, kui ta on piisavalt
vana, ning lapse vanema(te)le voi hoolda-
ja(te)le.

Istungil, mis on kinnine, vestlevad kolm
lastekohtu liiget, kelle hulgas peab olema
mdlemast soost inimesi, lapse vanema(te)
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vOi hooldaja(te), sotsiaalto6é osakonna esin-
daja ning koigi teiste oluliste inimestega
lapse elus — nt dpetajaga, kui probleem on
seotud kooliga. Lastekohtu administraatoril
on neil istungitel puhtalt administratiivne
funktsioon.

Kui otsustatakse jarelevalve kasuks, peab
seda rakendama kohalik omavalitsus.
Suurema osa juhtumite puhul viiakse jarele-
valvet 1dbi nii, et laps elab kodus, kuid vaja
vBib minna ka seda, et laps elab kodust
eemal, nt kasuvanemate juures voi eriinter-
naatkoolis. Vdga vihestel juhtumitel vdib
kohus anda loa kindlatele kriteeriumidele
vastavat last hoida kinniste uste taga,
peamiselt lapse enda voi teiste inimeste tur-
valisuse pérast.

Kogemused on nididanud, et lastekohtu
liikkmed teevad nende juhtumite arutamisel
viaga moistlikke ja pragmaatilisi otsuseid.
Nad on téielikult sdltumatud nii kohtusiis-
teemist kui ka kohalikust omavalitsusest
ning saavad seetdttu jouda ja jouavadki
sobilike otsusteni, mis ldhtuvad lapse
vajadustest (ning kéitumisest), mitte
omavalitsuse eelarvest vdi spetsialistide ole-
masolust.

Muude omaduste kdrval valitakse liikkmed
vilja nende lastega radkimise oskuse pohjal.
Seda oskavad nad tdesti histi, saades
seeldbi teada, mis on lapsega toimunud —
ning mida nad tahaksid, et edaspidi ei juh-

Tellimuse saab vormistada:
- kohalikus postikontoris

tuks. See ei tdhenda muidugi seda, et laste
soove peetaks alati ka nende jaoks kdige
paremaks otsuseks!

Liikmeteks vabatahtlikud
Lastekohtu liikmetelt ndutakse véga palju.
Nad on vabatahtlikud to6tajad, nende vil-
javalimine on keeruline ja valiku jérel tee-
vad nad enne t6dle asumist 14bi 45-tunnise
koolituse, mille jooksul neid pidevalt hin-
natakse. Sellele jargneb veel 16 tundi kooli-
tust tegevuse esimestel kuudel. Enamik
neist votab endale iihe v&i kaks istungises-
siooni kuus, millest igaiiks koosneb 3 juhtu-
mist. Istungisessioonid kestavad umbes
pool pdeva, sellele eelneb mitu tundi aruan-
nete lugemist.

Paratamatu on see, et elu muutub ning osa
kohtuliikmeid ei saa oma vabatahtlikku t66d
jitkata. Ule riigi tegutseb umbes 2500
lastekohtu liiget; kellest lahkub igal aastal
ligemale 500, ja need tuleb asendada.
Julgustav on see, et igal aastal tuleb juurde
vidga silmapaistvate omadustega inimesi,
kes tahavad pithendada mirkimisvaérse osa
oma ajast lastekohtule.

Kéesolev artikkel annab ainult pdgusa iile-
vaate lastekohtute siisteemist. Kui see teki-
tab teis huvi rohkem teada saada, on infor-

matsioon kittesaadav veebilehel:
www.childrenshearingsscotland.gov.uk.

Ajakirja Sotsiaalt66 tellimusi 2007. aastaks saab pikendada 2 veebruarini!

- saates meili aadressil tallinn.tellimine@post.ee voi ajakiri@tai.ee
- Eesti Posti e-teeninduses www.post.ee

NB! Eesti Post palub riigiettevotetel (raamatukogud, kohalikud omavalitsused,

ministeeriumid, koolid, lasteaiad jt) markida lisaks asutuse nimele ja aadressile
ka asutuse registrikood ja tehingupartneri kood.

Aastatellimuse hind 234 kr

3 eksemplari samale tellijale 468 kr

tudengitele 150 kr (Eesti Postist tellides ISIC-kaardi ettenaitamisel)
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Sotsiaaltoo globaalsete
eetikastandardite otsing -
pinged ja protsess

Arne Gronningsater

Fafo Téojou- ja Sotsiaaluuringute Instituudi teadus-
direktor ning IFSW alalise eetikakomitee sekretéar
Aadress: Paulus Plass 1, N-0554 Oslo, Norra.
e-post: arne.groenningsaeter@fafo.no

Artiklis arutletakse Rahvusvahelise Sotsiaaltdoétajate Foderatsiooni (IFSW)
ja Rahvusvahelise Sotsiaaltddkoolide Assotsiatsiooni (IASSW) poolt
2004. a vastu voetud eetikaprintsiipide deklaratsiooni aluseks olevate
perspektiivide, kaalutluste, ideede ja erimeelsuste Ule. Artikli esimeses
osas (vt Sotsiaaltod nr4/2006) kirjeldas autor sotsiaaltdédd kui vaartustel
pohinevat ametit ning kasitles rahvusvahelisi véljakutseid, mida esi-
tavad sotsiaaltddtajatele maailmas asetleidvad muutused. Samuti
anallusis ta kahte esimest pingeid tekitavat valikute paari kutse-eetikas
— universaalsus ja/voi sihtmeetmed ja liberaalne voi kommunitaarne
lahenemine. Artikli teises osas jatkab autor sotsiaaltdds esinevate
pingete kirjeldamist ning annab Ulevaate eetikaprintsiipide deklarat-
siooni ettevalmistamise protsessist ja dokumendi Ulesehitusest.

Pinged sotsiaalt66 eetikas (vt algust Sotsiatéos nr 4/2006)

Individuaalne voi sotsiaaleetika. K&esolev arutelu puudutab eri iihiskonnatasandite
omavahelist suhet, nt riik ja lksikisik. Sotsiaaltootajad toimivad thiskondlike institut-
sioonide esindajatena, olgu need siis riiklikud, kodanikuiihiskonna voi erasektori asutused.
Siingi tuleb toime tulla pingetega, mida ei saa lahendada iihtse rahvusvahelise 1dhenemise
viljatootamisega. Eetilistes kiisimustes rahvusvahelise konsensuse saavutamine vib olla
kiillalt raske.

Mind isiklikult on inspireerinud kdige rohkem kaks filosoofi — Emmanuel Levinas ja John
Rawls. Levinas rohutab eetilise motlemise ja eetiliste tegude ldhtepunktina kahe inimese
omavahelist suhet (vt Vetlesen 1996). Eetiline ja moraalne matlemine ja tegutsemine peaks
aset leidma siis, kui me ndeme “teise inimese ndgu”. Levinase eetikat kutsutakse 7eise-
eetikaks. Levinas eetikuna ja Rawls poliitilise filosoofina esindavad kahte véga erinevat
vaatenurka. Ldheduse ja Gigluse vaheline erinevus vdi pinge vdib olla heaks ldhtepunktiks,
kui piitame edendada eetilist teadlikkust sotsiaaltdotajate seas. Sotsiaalt6o pohineb sot-
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siaalt6taja ja teenuse tarbija suhtel. Kuid samal ajal toimub sotsiaalt6é keskkonnas, kus
eesmérgiks on iihtlasi korraldada ressursside diglast jaotamist {ihiskonnas.

Uks huvitavaid arenguid uue eetikadokumendi viljatotamisel oli sotsiaaleetiliste aspektide
réhutamine selles. Esimest projekti kritiseeriti selle liigse indiviidile orienteerituse pérast.
Dokumenti viidi sisse vastavad muudatused ning see tuli dokumendile kasuks. Samas vdib
selle muutuse tagajérjel esineda dokumendis ka mdningaid sisemisi vastuolusid. Niiiid on
selgelt ndha pingeid individuaalse ja sotsiaaleetika vahel ning neid vdib leida kahel tasandil.

Esimene tasand avaldub tasakaalus selliste valdkondade vahel nagu sotsiaaltdétaja isiklik
vastutus oma tegevuse eest ning kollektiivne vastutus eetikastandarditest kinnipidamisel.
Teine tasand kujutab endast tasakaalu iihelt poolt indiviidi austamise selge ndude ning teiselt
poolt sotsiaalprobleemide mdoistmise vahel sotsiaalses ja poliitilises kontekstis.
»Sotsiaaltootajad on kohustatud esitama viljakutseid sotsiaalsetele tingimustele, mis
soodustavad sotsiaalset tdrjutust, stigmatiseerimist vdi ikestamist ning to6tama kaasava
tthiskonna nimel* (tsitaat eetikaprintsiipide deklaratsioonist).

Postmodernses globaliseerunud maailmas on tihiskond muutunud heterogeensemaks. See
tuleneb nii thiskonnas alati eksisteerinud erinevuste teadvustamisest kui ka migratsioonist.
Sotsiaalt6os on tegemist nii iga {iksikisiku kui iga kogukonna vairtustega, mis vdivad lahku
minna sotsiaalt6o kui elukutse {ileilmselt tunnustatud vaartustega. TAnapéeval on see ilmselt
iiks koige keerulisemaid eetilisi véljakutseid sotsiaaltoos. Sekkumist on vaja igal tasandil —
nii kohalikul kui iileilmsel, nagu see ilmneb artikli alguses (vt Sotsiaalt6o nr 4/2006) toodud
ndidetest globaliseerumise, vaesuse ja lastetdo kohta.

Eesmirgid voi tulemused. Iga elukutse peab olema véimeline tdendama, et tema tegevus
viib oodatud tulemusteni. Samuti peab elukutse ithendama teadmiste arendamise ja prakti-
ka. Oma t60 digustamiseks peab iga elukutse tdendama usutavat seost oma t66 eesmérkide
ja tulemuste vahel, kuid sotsiaalt6ds puudub tihti dokumenteeritud tdendusmaterjal nende
kahe asja seose kohta (Flatten jt 2002).

Pealkirja all “Parimate kavatsustega” arutlevad Satersdal ja Heggen (2002) tegude {ile, mis
panevad inimest tundma end téhtsusetu, védrikuseta ja joduetuna. Nad arutlevad nii nihtava
ja ndhtamatu kurja kui ka ettekavatsetud ja tahtmatu kurjuse iile. Minevikust leiab palju
niiteid selle kohta, kuidas sotsiaaltootajad on tegutsenud parimate kavatsustega, kuid
1dpetanud viahemuste v3i iiksikisikute ahistamisega — néiteks faterite rahvusvdhemus
Norras, kurdid, homoseksuaalid ja lesbid. Ka mina olen olnud oma esimesel to6kohal sot-
siaaltootajana osa sellisest siisteemist. Ma olin kaudselt kaasatud koost6osse “Kodutute
Misjoniga” — organisatsiooniga, mis tegeles taterite! rahvusvdhemusega Norras. Aastaid
hiljem kritiseeriti seda organisatsiooni véga selle parast, kuidas fatereid koheldi. Nad pandi
laagritesse, nende lapsed institutsioonidesse ning nende kultuur hévitati. Hirmutav ei ole
mitte niivord see, mida me tegime, kuivord see, kui ebakriitilised me olime eksisteeriva
siisteemi suhtes. Kutse-eetika peab olema seotud nii kavatsuste kui ka sekkumise taga-
jargedega.

Sotsiaaltootajate ja {ithiskonna vahelises suhtes eksisteerib kahesus ehk ambivalentsus.
Sotsiaaltootajaid palgatakse, kuna iihiskonnal on vaja hallata ja kontrollida, ning see
pohineb usul ratsionaalsesse 1dhenemisse inimestele. Kuid sotsiaaltoé eesmérkide suhtes
puudub konsensus. Walter Lorenz kiisis iihes intervjuus: “Kas sotsiaalto6tajad ndevad oma
tegude poliitilist m&ju? Joustamine vdib olla viis anda inimestele vdime oma eluga toime

1 tatere (rdndurid) — vihemus Norras, keda tinapéeval nimetatakse romideks ehk mustlasteks, kuigi
tegemist on eraldi hoimuga
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tulla voi viis, kuidas distantseerida ennast vastutusest midagi ette votta sotsiaalse ebadigluse
vastu” (Embla 3/2002). V&ib juhtuda, et sotsiaaltddtajad annavad oma panuse ebavdrdsuse
legitimeerimisse, seda isegi siis, kui see ei ole nende kavatsus. PGhjamaades illustreerib neid
pingeid arutelu selle iile, kuivdrd abiandmise sidumine td6kohustusega ja abisaajate
aktiveerimine on sotsiaalse kaasamise ning vaesuse vastu vditlemise parimad vahendid.
Tooturule kaasamise toetamine on midagi, millega me koik ndus oleme, aga kui rak-
endatavad meetmed d6nestavad inimese viimastki turvavorku, siis tegelikult avaldatakse
survet humanitaarsetele vairtustele.

Kaks tsitaati tihest fookusgrupi intervjuust sotsiaaltootajatega minu kodumaal Norras illust-
reerivad neid pingeid:

»~Ma olen palju méelnud sellele véimule, mis meil sotsiaaltéétajatena on. Me
peame olema sellest voimust teadlikud. Paljud sotsiaaltéétajad on héivatud
eetiliste kiisimustega. Me oleme 6ppinud palju véimu, eetika ja inimestest
arusaamise kohta teoreetilisest vaatenurgast ldhtudes. Ullatav on kuulda, et meil
on véim. See véim muutub néhtamatuks, kuna meilt eeldatakse kogu aeg “and-
mist”. Me peame olema teadlikud sellest, mida me sotsiaaltéétajatena teeme,
eriti selles osas, mis puutub néuetesse, mida me klientidele esitame.*

Teine tsitaat on kooskdlas Lorenziga:

»,On téesti uskumatu, kui palju aega meil kulub klientide kontrollimisele. Me
pigem peaksime kasutama seda aega kontrollimaks, kust raha tuleb
(Gronningseeter 2003).

Sotsiaaltdétajad peavad anal lilisima oma téo poliitilist téhendust.

Sotsiaaltédtajad esindavad mitmepalgelist rahvusvahelist kogukonda. Me esindame nii
geograafilisi ja kultuurilisi kui ka religioosseid erinevusi. Ja me esindame erinevaid seisu-
kohti arutelus selle iile, kuivord liberaalne voi kommunitaarne tthiskond peaks olema. Viis,
kuidas sotsiaaltdotajad suhtuvad perekonda ja perekondlikesse védrtustesse, on vdib-olla
selle kdige ilmekam ndide. Niiteks on erinevaid arvamusi homoseksuaalide ja lesbide
kiisimuses. Me vdisime selles veenduda diskussioonis uue dokumendi iile, kui esines
lahkarvamusi diskrimineerimisvastase 15igu suhtes. Sellel tasandil v3ib siiski olla suhteliselt
lihtne kokkuleppele jouda. Kiisimus muutub keerulisemaks, kui hakkame arutlema selle iile,
kas homoseksuaalidel ja lesbidel peaks olema lapsendamisdigus.

Seetdttu pidime leidma eetikaprintsiipide deklaratsioonile sellise {ildistusastme, millega
kdik saaksid ndustuda, ilma et me muudaks véiteid nii iildsdnaliseks, et need lakkavad esi-
tamast viljakutseid meie métteviisile.

Liikumine Uhiste eetikastandardite poole - liihike ajalugu

IFSW véttis esimese rahvusvahelise eetikakoodeksi vastu 1976. aastal. Koodeksile heideti
ette liigset reeglitele orienteeritust ning alternatiivina voeti 1986. aastal vastu eetikaprintsii-
pide deklaratsioon. Seda deklaratsiooni inspireeris arutelu eetika iile. Siiski oli ldhenemis-
nurga muutus {isna vastuoluline, mistdttu kompromissina lubati mdlemal dokumendil
korvuti eksisteerida. 1994. aastal ithendati nimetatud kaks dokumenti tiheks eetika pohi-
dokumendiks Sotsiaaltéo eetika: printsiibid ja standardid, ning samal ajal kutsus organisat-
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sioon ellu alalise eetikakomisjoni. 2004. aastal ndgime viimaks 13ppu pikale vaidlusele selle
lile, kuidas luua sotsiaaltédtajatele tihised rahvusvahelised eetikastandardid. Siinkohal peab
siiski lisama, et diskussioon ei tohiks kunagi 16ppeda, kuna selle elukutse puhul on diskus-
siooni jitkamine kdige parem viis eetilise teadlikkuse edendamiseks.

Kiisimus oli selles, milliseid td6riistu vajame postmodernses iihiskonnas. Kirjapandud
printsiibid ei anna konkreetseid juhiseid konfliktsituatsioonide lahendamiseks. Eetilised vil-
jakutsed selguvad praktikas, mistdttu iga sotsiaalto6taja peab konkreetset olukorda arvesta-
ma ning seda tdlgendama. Oleme liikunud eetikakoodeksi juurest véirtuste juurde ning
reeglite juurest isikliku vastutuse juurde. Liikumine on toimunud iiksikute vdidete juurest
kompleksse arusaamise poole eetilistest kaalutlustest ja probleemide valdkondadest.
Eesmérk on tugevdada eetilist teadlikkust ning hoida eetilised kiisimused pidevalt pdeva-
korras.

Kokkuvdttes vdib delda, et toimunud on eemaldumine traditsioonilistest kditumisreeglitest.
Reeglitele orienteeritud eetikakoodeksite probleemsete aspektide kriitilise arutelu tulemuse-
na vdeti vastu tdiendav ,,Sotsiaaltdo eetikaprintsiipide deklaratsioon®. Jargmine etapp kuju-
tas endast kompromissi: koostati ithendatud pdhidokument, mis pdhineb deklaratsioonil
ning vanadel koodeksitel. 2004. aastal votsid IFSW ja IASSW 16puks vastu tdiesti uue doku-
mendi, mis to6tati vilja sotsiaaltootajate seas korraldatud rahvusvahelise eetikakiisimuste
diskussiooni tulemuste pdhjal.

Uue dokumendi valjato6tamine - lahkarvamused

Eelmisi [IFSW eetikadokumente on kritiseeritud liigse komplitseerituse eest, mille tdttu neid
on raske kasutada. See oli iiks tegureid, mis tekitas ndudmise uue dokumendi jérele.
Diskussioonid kaldusid selle poole, et IFSW dokument peaks olema pigem viértustel
pdhinev avaldus kui kiditumiskoodeks. See peaks olema lithike ning rakendatav igas kul-
tuuris. See peaks kisitlema universaalseid printsiipe universaalselt rakendatavatena. Need
printsiibid on seotud inimdigustega ning URO deklaratsioonidega. Inimdigused peavad
olema eetiliste meetmete lahutamatuks osaks. Uus pdhidokument peaks hdlmama nii aus-
tust iiksikisiku kui ka tihiskonna mitmekesisuse vastu.

Uue eetikadokumendi viljatootamine kestis mitu aastat diskussioonide, konsultatsioonide ja
istungite ndol mitmes IFSW organis. Dokumendi esimest kavandit esitleti Genfis 2002.
aasta juulis, teist kavandit IFSW tiitevkomiteele Kopenhaagenis 2003. aasta mais. Kdigil
IFSW liikmesorganisatsioonidel paluti esimest kavandit kommenteerida. Ka TASSW-d
informeeriti uue dokumendi véljatootamisest ning neil on olnud véimalus seda kom-
menteerida.

Kokku sai t66grupp kahe kavandi kohta eri organisatsioonidelt ja liksikisikutelt ligikaudu
40 kommentaari. Vormilt olid vastused iisna erinevad, aga enamus vastanud organisat-
sioonidest iildiselt ndustus dokumendi kavandi {ilesehitusega. Ainult ithes kommentaaris
viljendati otsest kahtlust dokumendi kavandi sisu suhtes. Selle esitaja pidas kiisitavaks
“seksuaalse suundumuse” paigutamist diskrimineerimisvastasesse 15iku ning soovitas késit-
leda seda teemat lisaldigus “Aktsepteerimine”. Lisaks soovis iiks organisatsioon paremini
vilja tootatud kiitumiskoodeksit. Ulejdinud kommentaare vdib pidada kavanditega
kooskolas olevateks parandussoovitusteks.

Mbned kommentaarid olid huvitavad selles mdttes, et tdstatasid olulisi ning fundamentaal-
seid kiisimusi. Uks niide selle kohta on viide, et kaastunne ja hoolitsus on vastuolus
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autonoomia ning enesemédramise printsiipidega. Siin v8ib ndha uute oluliste diskussioonide
algust tulevikus. Selles kommentaaris ndeme erinevate lahenemisviiside vahel valitsevat
pinget eetika kiisimustes, mistdttu on véga oluline jéitkata nende pingete arutlemist. Puitid
leida uues dokumendis taoliste probleemide vahel tasakaal on olnud kiill iiks eesmérke, kuid
sellised arutelud ei saa ning ei tohigi 16ppeda.

Loodetavasti viib laialdane osalus protsessis sellise dokumendi siinnini, mis liidab kogu
maailma sotsiaaltootajaid eetilistes pShikiisimustes. Laialdase huvi ja protsessis osalemise
pohjuseks on osalt tilelildine kdrgendatud huvi eetiliste kiisimuste vastu, aga see vdib olla
ka alalise komisjoni rajamise tulemus ning pdhineda tdsiasjal, et komisjoni regionaalsed
esindajad on v3tnud oma siidameasjaks eetilisi kiisimusi pidevalt tdstatada.

Uus eetikaprintsiipide deklaratsioon

Uus dokument Eetika sotsiaaltods: printsiipide deklaratsioon koosneb viiest osast:

1) Sissejuhatus annab iilevaate rahvusvahelise sotsiaaltoo eetika baasdokumentide vastu-
vOtmise eesmirkidest ja pShjustest. Viidatakse ka moningatele olulistele probleemaladele.
2) Deklaratsiooni ldhtepunktiks on sotsiaalt6é definitsioon, mille ISFW ja TASSW vétsid
vastu oma iildkoosolekul Montrealis, Kanadas 2000. aastal (2. paragrahv). Definitsioon
rdhutab inimdiguste ja sotsiaalse digluse printsiipe.

3) Jargmine osa viitab erinevatele inimdiguste deklaratsioonidele ja konventsioonidele, mis
on sotsiaaltdé jaoks olulised.

4) Sellele jargneb iildiste eetiliste printsiipide médratlemine kahe laiahaardelise pealkirja all:
,Inimdigused ja inimvédrikus® ning ,,Sotsiaalne diglus®.

5) Viimane osa tutvustab moningaid pohilisi juhiseid eetilise kditumise kohta sotsiaalt6os.
Eeldatakse, et neid veel tépsustatakse IFSW liikmesorganisatsioonide eetiliste juhiste ja
koodeksite abil.2

Uue rahvusvahelise eetika baasdokumendi vastuvdtmine on sotsiaaltoo kui elukutse jaoks
ajaloolise tdhtsusega. Deklaratsioon on siiski ainult paber. Seda peab kasutama eetilise tead-
likkuse tostmiseks ja pohjaliku arutelu ergutamiseks. Vaja on jétkata sotsiaaltoo eetika ja
vadrtuste arendamist. Loodetavasti saab eetikaprintsiipide deklaratsioonist edasise t66 ning
uute arutelude inspireerija. Selline deklaratsioon v6ib olla kasulik t6oriist. Kuid ta saab sel-
leks ainult siis, kui annab oma panuse eetilise teadlikkuse tdstmisel sotsiaalto6 praktikute
seas terves maailmas ning sotsiaaltddalast haridust andvates 6ppeasutustes.

Ldpetuseks iiks tsitaat Zygmunt Baumanilt:
»,Oma pidevas néudmise ja vastutuse tdhenduste otsingus ei jbua moraalne mina

kunagi I6pliku méistmiseni selles, mida ta otsib. Kuid ainult otsides moraalset kind-
lust saab too mina moraalseks muutuda ja jGgéda (Bauman 1996). 3

Inglise keelest tolkinud Inga Molder

Artikkel on ilmunud kogumikus Hall, N. (toim) (2006). Social Work — Making a World
of Difference; Social Work Around the World (IV) — in the year of IFSW’s 50th Jubilee.
Oslo: Fafo/IFSW.

2 Deklaratsiooni tervikuna leiab IFSW internetilehelt: www.ifsw.org
Autori tdlge Zygmunt Baumani originaalteksti norrakeelsest tolkest.

sotsiaaltod

EETIKA



EETIKA

Viidatud allikad

Bauman, Z. (1996). Postmodernitet, identitet og moral. Kogumikus: Vetlesen, O. (toim.)
Nerhetsetikk. Oslo: Ad Notam.

Embla (Norra sotsiaaltos ajakiri) 3/2002: Intervjuu Walter Lorenz’iga. 1k 9—10

Fletten, T., Dahl, E., Grenninszeter A. (2002). Den norske fattigdommen. Oslo: Fafo.
Gronningszeter, A. (2003). Great expectations — Social exclusion and social policy in
Estonia and Latvia. Oslo: Fafo.

Szetersdal, B., Heggen, K. (2002). I den beste hensikt?: “ondskap” i behandlingssamfun-
net. Oslo: Akribe.

Vetlesen, O. (1996). (toim) Nerhetsetikk. Oslo: Ad Notam.

s IFSW Euroopa konverents
a'- - "Sotsiaalt66 2007 - sotsiaalne muutus ja
e sotsiaalsed elukutsed"

Parma, Itaalia 15.-17. mérts 2007
Sotsiaalsed muutused jarjest suurenevad ja kiirenevad, puudutades inimelu erinevaid
kilgi. Sotsiaaltdo seisab silmitsi muutuste kaigus tekkivate uute olukordadega ja peab
seetottu tegelema jarjest keerulisemate probleemidega. See néuab sotsiaaltddtajalt uusi
professionaalseid oskusi, puhendumist probleemide ennetamisele ja heaolu eden-
damisele.
Konverents pakub huvitatud osapooltele suurepéarast voimalust kokku tulla, et teadmisi
ja kogemusi jagada.
Konverentsile on oodatud kutselised sotsiaaltdétajad, dppejoud ja koolitajad, tudengid
ja koik sotsiaalsest heaolust huvitatud inimesed.
Konverents korraldatakse koost66s IFSW Euroopa osakonna, Euroopa sotsiaaltédkooli-
tuse assotsiatsiooni, Euroopa sotsiaalpedagoogilise hoolekandett6 koolituse assotsiat-
siooni (FESET), ltaalia rahvusliku sotsiaaltd6tajate assotsiatsiooni ning Itaalia sotsiaalt6d
Oppejoudude assotsiatsiooniga.

Info: info@newteam.it, www.newteam.it

Tagasivaade sotsiaalt6o
maailmakonverentsile

iFiy

30. juulist 3. augustini 2006 kogunes Saksamaal Mlnchenis ligikaudu 1500
sotsiaaltdbtajat Ule kogu maailma Rahvusvahelise Sotsiaaltd6tajate Féderatsiooni
(IFSW) konverentsile. Konverents kandis pealkirja ,Kaldu vajunud maailm —
tootades uue sotsiaalse tasakaalu nimel® ning oli puhendatud IFSW

50. aastapéevale. Konverentsi veebilehele www.socialwork2006.de on ilmunud
esimesed ettekannete tekstid ja slaidiesitused (vt Dowloads rubriiki). Korraldajad
lubavad jatkata materjali thiendamisega.
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Kvaliteedijuhtimise rakendamisest
Tallinna Vaimse Tervise Keskuses

Anu Rahu, direktori asetaitja
Margit Kirja, kogukonnato6 meeskonna juhataja

Hoolekandeteenuste kéttesaadavuse tagamise korval pooratakse viimasel ajal {iha enam
tdhelepanu teenuste kvaliteedile. Teid teenuste kvaliteedi tagamiseks on mitmeid ning tiheks
vdimaluseks on kvaliteedijuhtimise rakendamine. Kvaliteedijuhtimissiisteemi juurutamine
tdhendab asutuse jaoks mitte iiksnes teenuste hea kvaliteedi poole piirgimist, vaid ka
piitidlemist kvaliteetse organisatsiooni poole tervikuna — ilma esimeseta pole teist. Uha
tiheneva konkurentsi tingimustes hoolekandemaastikul on pShjamaades ja Kesk-Euroopas
kvaliteedijuhtimise kasutusele v3tnud paljud organisatsioonid, mitmed neist hoolekandea-
sutustest on taotlenud ka ISO 9001 sertifikaadi. Eesti hoolekandes on kvaliteedijuhtimine
veel suhteliselt uus ning seda on juurutanud vaid mdned (sageli véliskapitalile rajatud)
hoolekandeasutused.

Artikli eesmirk ei ole tutvustada kvaliteedijuhtimise teooriat ega rddkida sellest, kuidas
kvaliteedijuhtimist rakendada, vaid jagada iihe kvaliteedijuhtimissiisteemi juurutamist alus-
tanud organisatsiooni kogemust.

Esimesed sammud ja 6ppetunnid

Mbte kvaliteedijuhtimissiisteemi rakendamisest hakkas Tallinna Vaimse Tervise Keskuses
(TVTK) idanema 2004. a, kui asutuse direktor Triin Vana tellis juhtimisauditi, et saada
organisatsiooniviline hinnang asutuse juhtimisele ning kavandada parendustegevusi.
Juhtimisaudit 1&htus Euroopa Kvaliteediauhinna mudeli kriteeriumitest, mis kirjeldavad
tdiuslikku organisatsiooni. Audit andis hea {lilevaate asutuse tugevustest, parendamist vaja-
vatest tegevustest ning motiveeris muutma oma t66d senisest paremaks. Kui varasematel
aastatel keskendus asutus peamiselt teenuste véljaarendamisele ning oma tegevuse laien-
damisele, siis niitid algas n-6 rammutamise periood. Auditist 1dhtudes alustati asutuses mit-
mete parenduste elluviimisega. See ndudis palju energiat ja aega ning viis meid peagi kvali-
teedijuhtimissiisteemi esimese kuldreeglini — leia endale hea konsultant! See osutus véima-
likuks 2006. a tinu hasartmidngumaksu ndukogult saadud toetusele, millega kvaliteedijuh-
timisstisteemi juurutamine sai konsultandi Riina Rohelaane abiga hoo sisse. Esmasteks
eesmirkideks said asutuse juhtimises kvaliteedijuhtimise pShimdtete ja kliendi rahulolu
seire juurutamine ning teenuste osutamine tulemuspohiseks ja asutusesisestel standarditel
pShinevaks viimine.

Projekti kdigus leidsid aset jargmised tegevused:

korraldati kvaliteedijuhtimiskoolitus asutuse personalile ja osakondade juhtidele
tootati vilja TVTK kvaliteedieesmérgid ja mdddikud aastateks 20062007

tootati vilja asutusesisesed teenusestandardid

alustati ametijuhendite vastavusse viimist teenusestandardite ning
kvaliteedijuhtimissiisteemi nduetega

viidi 14bi kliendirahulolu pilootuuring

koolitati siseauditi stisteemi juurutamiseks asutuse personalist 20 siseaudiitorit ja viidi
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1abi esimene siseaudit, hindamaks asutuse igapdevase tegevuse vastavust
asutusesisestes dokumentides ndutuga.

B to6tati vilja ja kinnitati esimesed kvaliteedijuhtimissiisteemi dokumendid:
kvaliteedikdsiraamat (vt www.mhcenter.ee) ja esimesed protseduurid.

Mida asutus neist tegevustest vditis, on tdna veel vara delda, sest viljade valmimine nduab
aega. Nii nagu igasugustele muutustele ja arengule omane, 166b ka kvaliteedijuhtimissiis-
teemi juurutamine asutuses véljakujunenud tasakaalu ajutiselt kdikuma, kuid pikemas pers-
pektiivis loob tervikliku ning iihtsetel alustel toimiva organisatsiooni. Tdna saab kindlalt
véita seda, et oleme saanud védrtusliku kogemuse vdrra rikkamaks. See kogemus on and-
nud organisatsioonile senisest avarama ning terviklikuma pildi endast — oma tugevustest ja
arendamist vajavatest valdkondadest. Ndeme selgemini sihti, kuhu poole tahame piirgida, ja
mdistame, millist kasu toob kvaliteedijuhtimine organisatsioonile, klientidele, tootajatele
ning koostodpartneritele. Kogesime tootajate kaasamise suurt tdhtsust muutuste elluviimisel
ning dppisime, et kvaliteedijuhtimine pole sihtpunkt, vaid Idputu teekond paremuse poole.

Kliendirahulolu pilootuuring

Uuringu planeerimine. Pilootuuringu eesmirk oli hinnata klientide rahulolu teenusega,
kaardistada nende hinnangud oma hetkeolukorrale ning saada iilevaade, kuidas nad mdis-
tavad paranemist ja oma rolli selles. Jargnevalt keskendume uuringu sellele osale, kus
vaadeldi klientide rahulolu teenuse osutamisega. Viimast vaatlesime kolmest aspektist:
1) teenusele saamine ehk teenuse kittesaadavus, 2) teenuse osutamine, 3) teenuse mdju ehk
tulemus.

Pilootuuringu viisime 1dbi 2006. a suvel kogukonnat66 meeskonna teenust (igapdevaelu
toetamine juhtumikorralduse meetodil) kasutavate klientide seas. Ankeedid postitasime v&i
viisime koju kitte 84 kliendile (54 eestlasele ja 30 teisest rahvusest kliendile) ja palusime
need posti teel tagastada. Klienditootajad aitasid lahti seletada ankeedi sisu ja motiveerisid
kliente seda tditma. Ankeet oli anoniiiimne, kliendid vastasid kiisimustele iseseisvalt vdi
mone ldhedase kaasabil.

Kokku tagastati 54 ankeeti (64% ankeetidest), eestlased olid muulastega v3rreldes ankeetide
tditmisel aktiivsemad (tagastati 38 ankeeti ehk 70% vs 16 ehk 53%). Ilmselt 6nnestus eest-
lastest klientidele ankeedi vajalikkust enam lahti seletada kui muulastest klientidele.

Tulemused. Teenuse kittesaadavuse kohta saime teada, et 79% klientidest oli tdielikult ndus
vOi ndus viitega, et nad said teenust siis, kui nad seda vajasid. K&rge rahulolu teenuse kitte-
saadavusega oli meile meeldivaks iillatuseks, sest vajadus teenuse jirele on tunduvalt
suurem, kui vdimalus seda osutada. Seetottu jddvad teenusele suunatud kliendid sageli
teenusesaajate jéarjekorda ning saavad teenust alles siis, kui koht vabaneb. 90% klientidest
ndustus, et tegevusjuhendaja on neile teenuse osutamise ajal vajadusel kittesaadav, mis
niitab teenuse suutlikkust pakkuda klientidele turvalisust.

Selgus, et enne teenuse saamist ei olnud klientidel piisavalt infot vaimse tervise teenuste
kohta — seda viitis 52% klientidest. Pohiliselt said nad teenuse kohta infot raviarstilt
(teenusele suunab ainult psiihhiaater). Siit teadmine, et mida teadlikumad on psiihhiaatrid
ja/voi psiihhiaatriaded vaimse tervise teenustest, seda efektiivsemalt toimub teenustele suu-
namine ja seda enam oskavad kliendid ka oma valikuid teha.

Teenuse osutamise puhul uurisime, kuidas on klientide arvates praktikas rakendunud asu-
tuse viirtused ja teenuse eesmirgid. Adrmiselt meeldiv oli tddeda, et kliendid hindasid viga
korgelt rahulolu selliste TVTK véértustega nagu kliendikesksus, usaldusvéddrsus ja profes-
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sionaalsus. 81-85% vastajatest ndustus muuhulgas jargmiste viidetega: tegevusjuhendaja
on minu suhtes mdistev ja hoolitsev; kuulab mind ja arvestab minu arvamusega;
kooskdlastab minuga k&ik mind puudutavad otsused ja tegevused; vddrtustab mind sellise-
na nagu ma olen; kontakteerub vajadusel teiste inimestega, et mind aidata. Tagasihoidlikult
hindasid kliendid avatust. Vaid 50% klientidest leidis, et neil on vdimalus teenuse kujun-
damisel kaasa radkida. 20% vastanuist otsustas jadda selles kiisimuses neutraalseks vdi jét-
tis kiisimusele vastamata ja 19% vastanutest vditis, et neid ei kaasata teenuse parendamise
protsessi.

76% klientidest leidis, et teenus aitab neil igapdevaeluga paremini toime tulla ja 65% leidis,
et teenus on nende elus kaasa toonud positiivseid muudatusi. Kdige sagedamini tdid vasta-
jad vélja, et nad on dnnelikud selle {iile, et neil on niiiid kindel inimene, kellega saab raaki-
da oma muredest ja rddmudest ning kes kuulab ja vajadusel juhendab igapdevaste tege-
vustega toimetulekul. Teise positiivse muutusena nimetati isiklike suhete paranemist, mida
kirjeldati jargmiselt: ,,sain isaga suhted korda”, ,,naabrite agressiivsus minu suhtes on kaha-
nenud”, ,,olen hakanud omadega julgemalt suhtlema” jne. Veel toodi vilja, et kasvanud on
enesekindlus, julgus, kditumise adekvaatsus ning teadlikkus oma olukorrast ja voimalustest.
76% klientidest kinnitas, et saavad tegevusjuhendajalt piisavalt informatsiooni oma diguste,
teenuste, toetuste ja muude abivdimaluste kohta.

Kui vorrelda eraldi eestlaste ja muulaste arvamusi, siis eestlased olid skeptilisemad ja jiid
oma vastustes pigem neutraalseks, muulased aga olid emotsionaalsemad ja hindasid
teenusega rahulolu iildjuhul kdrgemalt ning samas viljendasid julgemalt ka oma rahul-
olematust.

Kuidas edasi? Jdime uuringu tulemustega kokkuvottes rahule. Oli hea meel suhteliselt
suure vastanute arvu, teenusega korge rahulolutaseme ning vastajate julguse iile teha
ettepanekuid teenuse parendamiseks. Pilootuuringu tulemustele tuginedes plaanime teha
moningad muudatused ankeeti, kaaluda muudatuste sisseviimist teenuse osutamise protses-
si ning muuta kliendirahulolu uurimine regulaarseks.

Juhtimiskvaliteeti tunnustatakse auhinnaga

Kvaliteedijuhtimisauhinda antakse Eestis valja alates 2002. aastast. Konkursi
eesmargiks on juhtida tdhelepanu organisatsioonide juhtimise kvaliteedile ning selle
arendamisele, tostes nii organisatsioonide kui ka riigi konkurentsivoimet tervikuna.

30. novembril avalikustasid Ettevotluse Arendamise Sihtsasutus, Eesti Kvaliteedilihing
ning majandus- ja kommunikatsiooniministeerium konkursi "Eesti Juhtimiskvaliteedi
Auhind 2006" tulemused. Auhindu anti valja kolmes kategoorias: suurettevotted,
keskmise ja vaikese suurusega ettevotted ning avaliku sektori organisatsioonid.
Suurettevotete kategoorias palvis kvaliteediauhinna Elcoteq Tallinn AS. Teistes kategoo-
riates voitjat ei valitud. Kull aga said mitmed organisatsioonid tunnustuse
markimisvaarsete edusammude tegemise eest juhtimiskvaliteedi arendamisel. Avaliku
sektori organisatsioonidest palvis tunnustuse "Eeskujulikult juhitud organisatsioon" Eesti
Haigekassa ning "Hésti juhitud organisatsioon" Eesti Televisioon. Haridusvaldkonda
esindas konkursil Tallinna Kanutiaia Noortemaja. Sotsiaalvaldkonna organisatsioonid
pole seni konkursil osalenud, kuigi nende esindajaid oli konkursil organisatsioonide hin-
dajate seas — Toivo llves ja Urve Auksma Voisiku Hooldekodust, Merit Lilleleht Tallinna
Sotsiaaltdd Keskusest ja Anu Rahu Tallinna Vaimse Tervise Keskusest.
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10 aastat Astangu Keskust

Astangu Kutserehabilitatsiooni Keskus naeb oma
tulevikku asutusena, kes tagab kutserehabilitatsiooni
teenuse osutamisega erivajadusega Oppijatele
vordsed voimalused tooturul.

Maret Priske
Astangu Kutserehabilitatsiooni Keskuse direktor

1995. aasta oli taasiseseisvunud Eestis keeruline aeg, kus siindisid mitmed uued ideed ja
algatused. Mitte juhuslikult ei tdhista oma 10. tegevusaastat jérjestikku Juks, Ké&o
Péevakeskus ja niitid ka Astangu Keskus.

Kuigi valitsus kiitis heaks URO Peaassamblee poolt 1993. a. 20. detsembril vastu vetud
resolutsiooni ,,Standardreeglid vordsete voimaluste loomisest puuetega inimestele”, radgiti
tollal veel viga vihe erivajadusega inimese digustest ja vajadusest olla kaasatud iihiskon-
naellu. Tavainimesel tuli puudega inimeste puhul meelde esmalt ratastool ja rehabilitat-
sioonist radkides peeti silmas eelkdige meditsiinilist sekkumist ja ravi, abivahenditega
varustamine piirdus pohiliselt vélisabiga.

90-ndate algul oli puudega noortel vdimalik omandada esmaseid kutseoskusi pdhihariduse
jérgsel lisa-aastal erikoolide, mdnel juhul ka pdhikooli juurde loodud kutseklassides. 1994. a
suleti Tallinnas tegutsenud invaliidide kutsekool. Uuringud néitasid, et sealt saadud ette-
valmistus ei vdimaldanud noortel alustada iseseisvat elu ja to6turul hakkama saada.
Juurdepédsu kutseoskuste omandamisele takistas erivajadusega noorte ja tdiskasvanute
madal haridustase. Kdik see tekitas vajaduse sellise keskuse jérele, kus erivajadusega inime-
sele oleks tagatud kutsedpe koos eluks vajaminevate sotsiaalsete oskuste dpetamisega.

1995. aastal algas Astangul Oismie 9-kordsete majade taga poolkinnises asumis Noukogude
armee ohvitseride lastele mdeldud iildhariduskooli ehitusjargus oleva hoone kallal uuesti
ehitustegevus. 2. mértsil 1996 avas uksed sotsiaalministeeriumi hallatav riigiasutus Astangu
Toimetulekukeskus, mille tegevuse eesmirgid olid:

B Puuetega inimeste sotsiaalseid ja erivajadusi arvestava rehabilitatsiooniprogrammi
ning sellele toetuva integreeritud ametikoolituse tileriigilise stisteemi kavandamine ja
véljaarendamine.

B Oiguslikke aluseid ja haridusstandardite ndudeid jérgivate eelduste, vdimaluste ja
tingimuste loomine puuetega inimeste t66dppeks ja -hdiveks ning sotsiaalseks toime-
tulekuks iihiskonnas.

Esimesel, kolmekuulisel ettevalmistaval kursusel dppis 40 dpilast, siigisel juba 60. Opiti
arvutiteeninduse, sekretérit60, kergerdivaste dmblemise ja mo6bli restaureerimise eriala.

Aastatel 1996-2001 olid prioriteetseteks tegevusteks: dpperithmade moodustamise aluste
viljatootamine; dppekavade koostamine kutsedppekursuste ldbiviimiseks pShihariduse ja
keskhariduse baasil ning dppematerjalide valmistamine; kutsedppe labiviimine; kutsedppes
Oppijate tegevus- ja Opivdime toetamine isiku erivajadusest tulenevate rehabilitat-
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sioonitegevustega; keskuse Opetajate ja rehabilitatsioonispetsialistide koolitamine eripeda-
googikas; ileriigilise asutusena oma tegevuse tutvustamine ning kogemuste jagamine sot-
siaaltoo tegijatele ja kutsedppeasutuste pedagoogidele; tihiskondliku métteviisi muutmine
erivajadusega Oppija suhtes.

Mis andis meile tol ajal jou ja julguse tegutsemiseks? Koik keskuse to6tajad olid tugeva
missioonitundega. Toimis koosto6 Eesti Puuetega Inimeste Koja ja Puuetega Inimeste
Fondiga, fond toetas mitu aastat keskuse personali koolitust. Heatasemelist spetsialistide
tdiendkoolitust saime Saksamaal Schleswig-Holsteini Liidumaa Diakoonia kut-
sedppekeskustes, Soomes Oulu Merikoski kutsedppekeskuses, Jarvenpad kutsedppekeskus-
es jt asutustes ning organisatsioonides. Sotsiaalministeerium toetas 1997. a projekte
Puudega opilane ja kutsevalik, Info ja noustamine ning Toetatud todlerakendamine.
Haridusministeerium kaasas keskuse spetsialiste dppekavaarendusse ning erivajadusega
noorte kutsedppe arendamise toorithmadesse. Opetajate tiiendkoolituse ja dppekavaaren-
duse valdkonnas tegime koostodd kutsedppeasutustega. Tihe oli koostdd kohalike omava-
litsustega, loodi piisivad suhted rahvusvaheliste organisatsioonide ja asutustega, spetsialis-
tid ja Opilased osalesid rahvusvahelistes projektides. Algul vaatlejana ja hiljem assot-
sieerunud liikmena hakkas keskus osalema Euroopa Rehabilitatsiooni Platvormi t66s.

2001. aasta oli Astangu Keskuse arengus vahekokkuvdtete tegemise aeg. 1996-2001. a
oli keskuses dppinud 292 dpilast. Opperiihmad avati toimetulekukursusel, ettevalmistuskur-
susel, moobli restaureerimise, kergerdivaste dmblemise, pagar-kondiitri, puhastusteenin-
duse, arvutisiisteemi hoolduse ja kontoritoo erialal. 2001./2002. 6.a oli Astangu Keskuses
126 dppijat 15 dpperithmas. Keskuse dpilaskonna moodustasid tol perioodil kerge vaimupu-
udega, liikkumis- v kehapuudega, krooniliste haigustega, kurdid, iiksikud ndgemispuudega
ning liitpuudega isikud. 2001. a valmis uus dppekorpus kaasaegse puidutodkoja, puhastus-
teeninduse labori, kondiitritookoja ning teiste dppeklassidega. Tootati vilja kutsealast ette-
valmistust toetav rehabilitatsiooniprogramm, mida vdimaluste piires rakendati ka kutsedp-
peasutustes. Hakati planeerima ja 14bi viima rehabilitatsioonitegevusi isiklike rehabilitat-
siooniplaanide alusel. Astangu Keskusest kujunes puuetega inimeste kutsealase rehabili-
teerimise metoodikakeskus.

Puudust tundsime s66klast, spordisaalist, aulast ja ujulast. Opilaskodu puudumise t3ttu ei
saanud kdiki véljastpoolt Tallinna dppida soovijaid vastu votta. 1999./2000. &.a oli 66%
Oppijaist Tallinnast, 20% Harjumaalt ning 14% mujalt Eestist.

Keskuse tegevust ja arengut aitas edendada sellel perioodil osalemine 19 riigisiseses ja
rahvusvahelises projektis.

2000. aastal esimesest Astangu Keskuses libi viidud toohdivealasest kiisitlusuuringust
selgus, et Astangu Keskuses kutsedppekursuse ldbinuist sai avatud to6turul t66d 65-67%
16petanuist. K&ik todlesaanud ei to6tanud dpitud erialal voi erialaga seotud ametikohtadel,
kuid omandatud sotsiaalsed oskused ning valmisolek toGtamiseks voimaldasid to6tada
mdnel muul ametikohal. To6le asumisel ja to6tamisel tunti puudust toetavatest teenustest.
Neil aastatel ei ndhtud puudega inimeses tdisvéadrtuslikku to6turu subjekti, kellele tuleb
tagada transporditeenus, juurdepéés tookohale, olmeruumidele jms.

90ndate 1opus ja 21. sajandi alguses arenesid koos kutseharidusreformiga joudsalt ka
haridussiisteemi véimalused erivajadustega noorte kutsedppes osalemiseks: avati viik-
sema OJpilaste arvuga eririihmi, kaasati erivajadusega Opilasi tavariihmadesse, dpetajad
omandasid tdienddppe kaudu eripedagoogilisi teadmisi. Aasta-aastalt suurenes kutsedppe-
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asutustes erivajadustega dppijate arv. Kdivitumas oli puuetega inimeste kutsekoolituse {ile-
riigiline siisteem. 2001. aastal Oppis puuetega inimesi juba 21 kutsedppeasutuses.
Erivajadustega inimeste kutsedppes olid vilja kujunenud traditsioonilised erialad nagu
puutdo, dmblemine, koka abi, aedniku abi, kodumajandus, t66 arvutiga jms. Tundsime
ennast selles muutuste ahelas tugeva lillina ning samas négime sellessamas ahelas ka ndrku
lulisid:

B kutseharidus keskendus kerge vaimupuudega noortele

B liikumispuudega isikutele polnud loodud dppimiseks sobivat fiitisilist dpikeskkonda

B GSpperithmi komplekteeriti lackunud avalduste alusel, arvestamata dppija erivajadusi
ning rehabilitatsioonivajadust

B kutsedppeasutustes oli vihe voimalusi riikliku toimetuleku dppekava jérgi pShi-
hariduse omandanud isikute kutsedppeks

B kutsedppeasutustes puudusid isiku erivajadusest 1dhtuvad tugitegevused

B |4ibi motlemata oli erivajadusega isikute karjddri- ja kutsendustamise ning t66hdive
toetamise korraldamine.

2001. aastaks oli tihiskonnas muutunud suhtumine erivajadusega dppijatesse. Esimesed kut-
sekooli Iopetanud erivajadusega inimesed soovisid niitid dpitud to6oskusi kasutada. Sajandi
16pukiimnendil kummitas Eestis toopuudus, mis ulatus mdnel aastal regiooniti 15% ja enam.
To6andja vois tootajaid valida. Pole siis ime, et erivajadusega téootsijad jdid korvale. Raske
oli selgeks teha to6andjale ja kaastootajatele, et erivajadusega tootaja pole tildjuhul kulukam
ja kehvem tootegija, vahel on asi isegi vastupidi.

Astangu Toimetulekukeskuse lopetajad nurisesid asutuse nime iile, mille tottu nad
omandatud tublidele t66oskustele vaatamata ei julgenud nididata oma tunnistust iihelegi
todandjale. Tootajadki olid sellest nimest vélja kasvanud — sdna toimetulek ei viidanud t66le
ega toooskustele. Analiilisides oma tegevust ning osaledes Phare Consensus projektis
Puuetega inimeste sotsiaalse torjutuse ennetamine ning SoM projektis Erivajadustega laste
hoolekande- ja rehabiliteerimisvajaduste hindamine ja kulg, saime Kinnitust, et Astangu
Keskuse niol on tegemist kutserehabilitatsioonialast tegevust korraldava keskusega.
Phare Consensus projekti meeskond defineeris kutsealast rehabilitatsiooni kui puudega
inimesele t60 saamist ja/vdi sdilitamist ning selle kaudu tema tihiskonda integreerumisele
kaasaaitamist. Maailmas hetkel kdige tuntuma kutserehabilitatsiooni médratluse on vilja
pakkunud Selander: kutserehabilitatsioon kujutab endast meditsiinilisi, psithholoogilisi, sot-
siaalseid ja tooalaseid oskusi edendavaid 16imitud meetmeid siilitamaks, taastamaks voi
parendamaks erivajadustega inimeste toimetulekut t66turul.

2001. aastal tegime sotsiaalministrile ettepaneku nimetada Astangu Toimetuleku-
keskus Astangu Kutserehabilitatsiooni Keskuseks. Muudatusi tehti ka asutuse pohi-
maéadruses. Kutserehabilitatsiooni protsess muutus terviklikumaks. Tegevuste hulka lisan-
dusid karjadrindustamine ning toohdivealase tegevuse toetamine. Moodustati tegevus-
pohised talitused, tthena neist ka to6hdivetalitus.

Labimurret oli vaja t6dandjate ja teiste {ihiskonnaliikmete motteviisi muutmiseks. 2002.
aastast keskendusime jérjest enam koostoole tooandjatega ja tood vahendavate struk-
tuuriiiksustega, eeskitt tolleacgsete maakondlike téohdiveametitega. Labimdeldumaks
muutus dppekavajirgse praktika korraldus. Keskuses loodi andmebaas todandjatest, kellega
kujunesid piisivad koostoosuhted. Arenes koost6é Todandjate Keskliiduga. Hakkasime 14bi
viima kisitlusuuringuid t66andjate seas, et saada hinnanguid Astangu Keskuses dppijate
t00- ja sotsiaalsetele oskustele. Tavaks sai iga-aastane 1petanute to6hdivealane kiisitlus.
Keskuse koostoovorgustik on aastatega mirgatavalt laienenud. Keskuse tegevuse ja to6ko-
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Jéulunadal 2004 — Astangu keskuses on piparkoogid omast kaest votta.

gemuse vastu on tinaseni huvi tundnud kokku 4 831 kiilastajat, kes on osalenud meie
teabepdevadel, tutvunud Astangu Keskuse tegevuste ja saavutustega voi osalenud koolitustes.

2001. aastast kuni kéiesoleva ajani on Astangu Keskus olnud tegev paljudes rahvusvahe-
listes ja riigisisestes projektides, nagu: Leonardo da Vinci programmi dppijate praktikapro-
jektid; Opetajate ja spetsialistide ldhetusprojektid ning Opikeskkonna, dppekavade ja
metoodilise tegevuse arendusele suunatud projektid; koolitus- ja ndustamistegevust aren-
davad projektid; erivajadusega isikute t6ohdivet toetavad projektid; karjéddri- ja kutsendus-
tamist ning kutserehabilitatsiooniprotsessi arendavad projektid. Siinkohal tahaksin &ra
markida Phare programmi projekti Puuetega inimeste to6hdive edendamine, Leonardo da
Vinci programmi projekti Viiksema konkurentsivéimega inimeste téohdive edendamine
(SETTLE) ning Academia karjidrindustajate koolitusprojekte.

Astangu Keskusel on olnud hea koost66 Eesti ja teiste Euroopa riikide tilikoolidega nii per-
sonaliarenduse kui ka iilidpilaste praktika korraldamisel.

Pohiprotsesside arengut on toetanud Astangu Keskuse dpi- ja tédkeskkonna areng, sh IT
vdimaluste parendamine. 2003. aasta siigisel valmis ja alustas t66d pilaskodu ja s6okla.
2004. aasta stigisel valmis tervisekompleks ujula ja spordisaaliga ning administratiivhoone.
Alates 2002. aastast keskendume eeskiitt teenuste kvaliteedile, mirksonaks muutus
kliendikesksus. Erilist tdhelepanu p6orati kutserehabilitatsiooni arendamisele: kvaliteetselt
koostatud rehabilitatsiooniplaanid; dppekavaarendus; rehabilitatsiooniteenused kui dppe-
protsessi lahutamatu osa; fiitisilise opikeskkonna arendamine; toetavate rehabilitat-
sioonitegevuste tarvis protseduurireeglite viljatotamine; siisteemne kutse- ja karjadrindus-
tamine ning toohdivet toetav tegevus; personaliarendus; sisehindamise silisteemi ra-
kendamine; klientide rahulolu-uuringud.

Alates 2004./2005. 6.a suurenes jarsult raskemate puuetega Oppijate arv. Avasime uue eri-
ala riikliku toimetuleku dppekava jérgi pohihariduse omandanud isikutele. 2005./2006. &.a
avasime rehabilitatsioonikursuse ajutrauma labinud isikutele ning td6alase koolituskursuse

sotsiaaltoo

57

AJALUGU



AJALUGU

Sissejuhatus infotehnoloogiasse ehk AO kursus. 2006./2007. 6.a avasimek&ivitasime neli
kohanemiskursust eri sihtriihmadele: ajutrauma ldbiteinutele, toimetulekuhariduse ja/voi
sarnase haridusvajadusega Oppijatele ning abikoolis pdhihariduse omandanutele.
Kohanemiskursuste eesmérk on kursuslaste kutseeelduste kindlakstegemine ning nende kut-
sevaliku ja karjddrikujundamise toetamine. Kursuse dppekavas on lisaks erinevate erialade
katselisele dppele iildpddevuste ja sotsiaalsete oskuste arendamine. Kursuse 13petanu vdib
jétkata opinguid kutsedppeasutustes, Astangu Keskuses voi valida mdne muu vdimaluse.
Alustanud on neli 40-dppenédalast t660ppekursust.

Kiesoleval oppeaastal osaleb Astangu Keskuse kutserehabilitatsioonis 134 dppijat 16
opperiihmas. Opilaskontingendi puude raskusastet arvestades on seitsmes dpperiihmas
vahendatud dppijate arvu 8-It 6-le. Praegu kasutab keskuse dppijatest liikumiseks ratastooli
16, muid liikumisabivahendeid 3, kuulmispuudega on 13 Jppijat, kes kasutavad
viipekeeletdlgi teenust. Opilaskodus elab 57 dppijat ehk 42,5% &ppijaist ja ligemale pool
Oppijaist on raske vdi stigava puudega.

2006./2007. &.a on Eestis noortel véimalik kutseoskusi omandada 47 kutsedppeasutuses,
kus juba paar aastat dpib ka tuhatkond erivajadusega noort. HTM teatmikus ,,Abiks otsus-
tajale® on dra mirgitud 16 dppeasutust, kus erivajadusega noori oodatakse. Kehtiv kutsedp-
peasutuse seadus nideb ette mitmeid paindlikke kutsedppe vorme, et ka vidiksema
konkurentsivdimega (sh erivajadusega) noored saaksid omandada kutseoskusi. Saadaval on
ka tugiteenused (psiihholoog, sotsiaaltodtaja, viipekeeletdlk, eripedagoog). Loodud
tingimused peaksid toetama erivajadusega noorte kutsedpet ning vihendama kutsekoolist
véljalangevust, mis HTM andmetel oli eelmisel dppeaastal 34%.

Astangu Keskus on oma kiimne tegevusaasta jooksul tddenud, et parimat vdimalikku tule-
must annab terviklik kutserehabilitatsioon, mis koosneb jargmistest tegevustest:
dppijakandidaadi terviseseisundi ja rehabilitatsioonivajaduse hindamine

oppija kutsevaliku eelduste kindlakstegemine

pikaajaline toetatud karjddriplaneerimine ja kutsevalik

oppija lahivorgustiku ndustamine

pohikoolist kutse- ja t666ppesse tilemineku toetamine harjutavate tegevuste abil
rehabilitatsioonivajadusest tulenevad toetavad rehabilitatsiooniteenused
sotsiaalsete ja tildoskuste arendamine

todoskuste ja voimetekohase hariduse omandamine, arvesse vottes dppija vaimset
ja/voi fuisilist voéimekust temale sobivas aja- ja sisu mahus

B Jpitud oskuste harjutamine turvalises ja tuntud keskkonnas

Tulevik

Koost6os sotsiaalministeeriumiga on Astangu Keskuses kavandamas oma eesmirke ja
nende saavutamise teid aastani 2010. Ndeme oma tulevikku riigiasutusena, kes kutsereha-
bilitatsiooni teenuse osutamisega tagab erivajadusega Oppijatele vdrdsed vdimalused
osalemiseks kaasavas kutse- ja t660ppes, toetab tdoikka joudnud erivajadusega inimeste
ileminekuid {ihest dpiastmest teise ja to6turule sisenemist, pilisimist ning sinna tagasipoor-
dumist. Keskus pakub ka edaspidi erivajadusega todealistele inimestele kvaliteetseid t66- ja
kutsealase rehabiliteerimise ning vajadusel muid tegevusvoimet toetavaid teenuseid. Teeme
koik, et Astangu Keskusel oleks ka edaspidi toimiv riigisisene ja véliskoostoovorgustik, kel-
lega koos luuakse eeldusi erivajadusega inimeste arvestamiseks vordvédrsete kodanikena
ning nende kaasamiseks kdigisse eluvaldkondadesse.
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Lastekaitse maailmafoorum Vancouveris
Ene Tomberg, Lastekaitse Liidu vanematekogu liige

Ulemaailmne foorum ,,Edasised tegevussuunad lastekaitses toimus 19.-22. novembrini
Vancouveris Kanadas, vddrustajateks Kanada Briti Columbia osariigi laste ja perekonna arengu
ministeerium, Rahvusvaheline Lastekaitsefoorum (IFCW), Alberta lasteteenistus ja Kanada
lastekaitseliit.

Konverentsi pohiteemaks oli laste hooletusse jatmise ennetamine ja lastevastase végivalla
ohvrite abistamine. Foorumil oli esindatud 36 maad. Plenaarsessioonidel kisitleti laste ja noorte
olukorda maailmas UNICEFi uuringutele tuginedes, pdlisrahvaste laste ja noorte probleeme,
laste seksuaalset ekspluateerimist interneti vahendusel ja laste hooletusse jdtmise neuro-
bioloogilisi tagajérgi.

Noored olid kaasatud foorumi todsse, nende ettekanded puudutasid laste diguste, vaimse tervise,
erivajadustega laste ja seksuaaltervise probleeme, laste ja noorte kaasatust. Leiti, et ei ole motet kor-
raldada debatte laste elu puudutavates kiisimustes ilma laste ja noorte osaluseta.

Kuna enamus maailma peretugikeskusi t66tab lithema- voi pikemaajaliste projektide toel, soovi-
tati hinnata projektide tulemuslikkust selle jérgi, kui paljude laste elu on suudetud nende projek-
tidega mojutada voi parandada.

UNICEF-i Kanada president Nigel Fischer toonitas, et igas riigis peab olema lastevastase végivalla
juhtumite registreerimise siisteem. Lastekaitse Liit tegi juba aastate eest ettepaneku, et riiklikus laste
traumade registris vdiksid olla eraldi mérgitud lastevastase vagivalla juhud.

Konverentsi huvitavaimaks ettekandeks osutus laste traumasid uuriva organisatsiooni Child
Trauma Academy (vt www.childtrauma.org) juhi Bruce Perry kisitlus lapse hooletussejdtmise
neurobioloogilistest tagajargedest. Et laps stinniks tervena, tuleb hakata selleks eeldusi looma
juba 100 aastat enne lapse siindi: mitme pdlvkonna viltel tuleb kinni hoida digest tervisekéitu-
misest, traditsioonidest ja kultuurist. Inimese aju on disainitud loomuliku maailma tarbeks. Kuna
korge riskitasemega laste arv pidevalt kasvab, tdhendab see tervete tdiskasvanute arvu langust
tulevikus. Laste suhtlusoskus muutub {iha kehvemaks: neil on oma tuba, telekas ja nad on eral-
dunud perekonna tavaelust, ei istu perekonnaga iihise laua taga. Miks peaks laps, kes pole
kogenud armastust, oskama armastada? Esineja pidas ddrmiselt oluliseks nii lastekaitsjate kui ter-
vishoiutd6tajate kodukiilastusi, et varakult kindlaks teha, kui laps ei tunne ennast kodus tur-
valiselt ja dnnelikult.

Laste tundeelu m&jutamine oli psiihhiaater Danya Glaser’i teemaks. Kiindumus on bioloogiline
instinkt. Esimese 6—10 elukuu jooksul arenevad lapsel kiindumussuhted, selektiivne kiindumus
kujuneb esimese kolme eluaasta jooksul. Meditsiinis on tuntud nii reaktiivsed kiindumushéired!
kui ka kiindumuse puudusest tingitud hdired. Mdlema seisundi viltimiseks tuleb dpetada vane-
maid tundma ja tajuma lapse poolt saadetavaid signaale ning pakkuma lapsele nn kiindumus-
teraapiat. Interneti vahendusel kasutatakse sageli dra just neid teismelisi, kellel jadb kodus puudu
armastusest ja kiindumussuhtest ning kes seetdttu tunnevad end dnnetuna ja otsivad tdhelepanu.
Tuleb osata kuulata seksuaalselt vadrkoheldud last. Pohiline on mdelda ennetusele ja dpetada
lapsi ndgema ohtu.

Tahelepanu poorati ka isadusele ja isaks kasvamisele, mida késitleti ka novembris Lastekaitse
Liidu isaduse teemalisel konverentsil. Probleemse kiditumisega lapse puhul poordutakse ikka
esmalt ema poole, isa jadb vastutusest ja koolitustest kdrvale. Kui rédgitakse alaealiste rasedu-
sest, on kone all vaid stindiva lapse ema.

Oma ettekandes kasitlesin vdgivalla moju lapse kéditumise kujunemisele ning Lastekaitse Liidu
ennetusprojekte ,,Meie-Meie“, ,,Kasvame Koos“ ja sotsiaalteatri projekti.

Konverentsi kiigus kiilastasime Briti Columbia Ulikooli sotsiaalteaduskonda ja laste abitelefoni
keskust. Viimases on kdrvuti telefonindustajatega valves ka erariides politseinikud, kes lapsele
suunatud végivalla puhul on 66pdevaringselt valmis vilja sditma koos sotsiaaltodtajaga, et juh-
tumit lahendada.

1 Kiindumushiire, mis on tekkinud reaktsioonina hooletusse jéitmisele vin traumeerivale siindmusele
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Sotsiaalhooldaja voi tegevusjuhendaja?

.... ja vahel ka tegelusjuhendaja, tegevusjuht, hooldaja, hooldusdde...

Kas tdesti on heal lapsel mitu nime?

Piret Tamme, TAl koolitus- ja teabekeskuse juhataja

30. novembril 2006 korraldas Tervise
Arengu Instituut koost66s sotsiaalministee-
riumiga konverentsi ,,Elukestev dpe sot-
siaalteenuste kvaliteedi tagamisel®.
Konverentsil arutleti hoolekandeasutuste
tootajate kvalifikatsiooni, kompetentside ja
hariduse iile. Eriti pdnevaks kujunes paneel-
diskussioon, milles osalesid Lidne-Virumaa
Kutsekorgkooli, Parnumaa Kutsehariduskes-
kuse, Valgamaa Kutsedppekeskuse ja Kures-
saare Ametikooli esindajad, kes tutvustasid
sotsiaalhooldaja/ hooldaja tasemedpet tege-
vusjuhendajatega tdidetud auditooriumile.
Kas siis sotsiaalhooldaja eriala 1dpetanud
saavad tegevusjuhendaja kutse? Kuid tege-
vusjuhendaja kutsestandardit pole olemas.
Kill aga leidsin kolm iisna sarnast kutse
standardit, mille alusel tasemehariduse Sppe-
kavu koostatakse ning Opet ldbi viiakse.
Lahemalt uurisin sotsiaalhooldaja 1, II ja III,
hooldusdade IT ja III ning hooldaja II ja IIT kut-
sestandardit. Siinkohal lithike iilevaade kolme
erineva kutse kirjeldusest. Kes on kes?

- Hooldusdde on erialase ettevalmistusega
tootaja, kes on omandanud téoks vajalikud
teadmised ja oskused abivajaja hooldami-
seks, juhendamiseks ja rehabilitatsiooniks.

- Sotsiaalhooldaja on erialase ettevalmis-
tusega téotaja, kes on omandanud tooks
vajalikud teadmised ja oskused abivajaja
hooldamiseks, juhendamiseks ning rehabili-
tatsiooniks.

- Hooldaja on erialase ettevalmistusega
tootaja, kes on omandanud tédks vajalikud
teadmised ja oskused kliendi/patsiendi
hooldamiseks, juhendamiseks ning rehabili-
tatsiooniks.

Nagu lugeja vdis veenduda, erineb kutse
nimetus ja moned sidesdnad, aga sisu on
sama. Ehk muutub midagi edaspidi?

- Hooldaja on hoolekande ja tervishoiu
esmatasandi téotaja. Tema t06 eesmdrk on
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abistada klienti/patsienti inimvddrse elu
korraldamisel ja voimalikult korge elukvali-
teedi saavutamisel. Ta hoolitseb abivajaja
fiitisiliste ja pstihhosotsiaalsete vajaduste
rahuldamise eest, juhendab ja toetab teda.
Hooldaja abistab klienti/ patsienti ter-
visekahjustuste, funktsionaalsete hdirete ja
rehabilitatsiooni korral.

- Sotsiaalhooldaja on hoolekande esma-
tasandi tootaja. Tema to6 eesmdrk on abis-
tada klienti inimvdcdrse elu korraldamisel ja
véimalikult korge elukvaliteedi saavu-
tamisel. Ta hoolitseb abivajaja fiiiisiliste ja
pstihhosotsiaalsete vajaduste rahuldamise
eest, juhendab ja toetab klienti.

- Hoolduséde on tervishoiu ja hoolekande
esmatasandi tootaja, kelle t06 eesmdrk on
abistada abivajajat tervisekahjustuste, funkt-
sionaalsete hdirete ja rehabilitatsiooni korral.

Ja nii edasi ja nii edasi. Kolm kutsestan-
dardit on iisna sarnased, kuid tegevusjuhen-
dajatel, keda erihoolekandes on ca 1000, oma
kutsestandard puudub. Sellest tulenevalt tekib
arusaamatusi Oppetoos — tasemeharidusest
lahtuvalt peaks koostama tdiendkoolitusprog-
ramme. Praegu pakub aga Tervise Arengu
Instituut tegevusjuhendajatele sisuliselt
kvalifikatsioonikursusi. Tegevusjuhendajaid
pole vdimalik diferentseerida ja takistatud
on horisontaalne karjddr. Olen ndus, et kui
on juba kolm {ihesugust kutsestandardit, siis
kas on vaja veel neljandat, mis kiill kesken-
duks rohkem erivajadustega inimestele?
Mis aga saab nendest, kes on aastate jooksul
labinud tegevusjuhendaja baaskoolituse ja
erinevad jatkukoolitused? Kuid ei tohi unus-
tada, et kuigi tasemehariduses Opetatakse
hooldajaid ja sotsiaalhooldajaid, siis vasta-
valt valitsuse ja riigi- ja omavalitsusasutuste
tootajate ametiithingute liidu kokkuleppele
(17. veebruar 2006) on digus saada kuupal-
ka fikseeritud alammaééras kvalifikatsiooni-




nduetele vastava ettevalmistusega tegevus-
juhendajatel. Ehk siis, kui to6taja ei ole 14bi-
nud TAI-s korraldatud kvalifikatsioonikur-
susi, siis tal ei ole alust palgatdusu nduda.
Kahtlemata on vaja jétkata sotsiaalminis-
teeriumi toetusel toimuva tegevusjuhenda-
jate tdiendkoolitust koos koikide jatkukooli-
tuste ja moodulitega, mis ldhtuvadki elu-
kestva Oppe pShimdtetest. Kuid ehk on
niitid kées aeg, et {ihise laua taha istuda ja
vaadata iile sotsiaalvaldkonna kdigi toeta-
vate erialade haridus, kompetentsid, tdiend-
ope, kutsed ning miks mitte ka ametid. Ja
kindlasti tuleb kiisida ka to6andjalt, millist
tootajat ta vajab.

Maétiskluseks

Kes todtavad tina meie hooldekodudes?
Kas hooldekodu tdotajate haridus vastab
nende todle esitatavatele nouetele?

Kuidas sobib praegune koolitussiisteem
elukestva dppe pShimdtetega?

Milline peaks olema hooldekodu tootajate
tdiendkoolitus?

Kas praegust tegevusjuhendajat on voimalik
sobitada sotsiaalhooldaja, hooldaja vdi
hooldusée kutsestandardi alla?

Kui jah, siis milline neist kutsestandarditest
sobiks?

Vi on vaja eraldi tegevusujuhendaja kutse-
standardit?

Tanukirjad hoolekandeasutuste tootajatele

30. novembril Tervise Arengu Instituudis toimunud hoolekandeasutuste konverentsil tunnustati
sotsiaalministri tAnukirjaga Uld- ja erihoolekandeasutuste t66tajaid. Valiku tegid asutused ise.
Tunnustust saanud té6tajate puhul margiti nende pikka td6staazhi, head suhtlemisoskust, klientidega
arvestamist, abivalmidust kolleegide suhtes ning positiivset eluhoiakut.

Ene Edur, AS Rannapere Pansionaat

Geia Kaart, Karula Hooldemaja, hooldaja
Oksana Kolesnikova, Kohtla-Jérve Vanurite
Hooldekodu

Anne Vaarmaa, Kodijédrve Hooldekodu
tegevusjuhendaja

Virve Salumaa, Risti Hooldekodu, meditsiiniode
Anneli Hurt, SA N6o Hooldekodu,perenaine
Jaan Anvelt, Valkla hooldekodu velsker
Tatjana Kuznetsova, Harku hooldekodu,
hooldustéétaja

Lidia Piht, SA Léuna-Lddnemaa TSK

Milvi Grosnoi, Ahja valla hooldekodu,
hoolduséde

Maire Piirmets, Hageri hooldekodu

Sirje Roos, Aavere hooldekodu med.t6étaja
Sirje Paas, Hargla hooldekodu, meditsiiniéde
Enn Kirt, Kérstna hooldekodu

Virve Jiirgenson, SA PJV Hooldusravi
meditsiiniéde

Maia Allik, Véisiku Hooldekodu, vaibaté6koja
perenaine

Helle-Mall Poolakese, MTU Elulong THK
meditsiinidde

Piia Pomerants, MTU Iseseisev Elu

Nelli Lepik, Sémera hooldekodu vanem 6de
Kersti Meitsar, Erastvere hooldekodu
vélitbéde osakonna juhataja

Helgi Saarna, SA TVTHK tegevusjuhendaja
Irma Mattus, OU Kadrina Hooldekodu
hooldaja

sotsiaaltoo

Rita Susta, S. K. Rakvere Hooldekodu OU
Rena Hiob, SA Taheva Sanatoorium,
perenaine-arvepidaja

Helgi Lanto, Udriku hooldekodu,
tegevusjuhendaja

Helmi Saar, SA Tarvastu Erihooldekodu
pstihhiaatriabde

Tiiu Trummal, Pérsti Pansionaat,
sotsiaalhoolekande té6taja

Eve Simson, Aravete hooldekeskus,
hooldaja

Helgi Tammiste, SA Kivibli Tervisekeskus,
hooldusravi ja hoolekande osak. juhataja
Aili Jalg, SA Jégeva haigla,
hooldusosakonna hooldaja

Annely Perejainen,SA Koeru hooldekodu,
tegevusjuhendaja

Erene Sepp, Vastseliina hooldekodu,
hooldeéde

Anne Lassikov, Narva-Jéesuu hooldekodu,
péevakeskuse juhataja

Ene Reinart, Védndra Alevi hoolekandekeskus,
hooldustéétaja

Tatjana Jermakova, Kursana Eesti OU,
meditsiiniéde

Tiina Viira, Paistu Sotsiaal- ja Tervisekeskus,
vanemhooldustdétaja

Maimu Noorhani, MTU Hellenurme méis,
direktori asetéitja

Riina Markson, Tallinna VTK Pelguranna,
Tugikodu tegevusjuhendaja
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SUMMARY

Changes in national family allowance system in 2007
Katre Pall, Ministry of Social Affairs

From 1 January 2007, the monthly foster care allowance will be raised from 900 EEK to 1,500 EEK.
Children under guardianship or foster care will receive a one-time start in independence life allowance
in the amount of 6,000 EEK. To date, this has been paid to children without parental care upon leav-
ing a social welfare institution or a school for children with special needs to start an independent life.
From 1 July 2007, the monthly child allowance is raised from 300 EEK to 900 EEK from the third
child onwards. The payments of the allowance for families with three or more children (the so-called
quarterly allowance) will be stopped altogether. This change also concerns the subsistence benefit, as
the quarterly allowance will not be paid to large families anymore. The loss of the quarterly allowance
will be compensated by the rise in subsistence benefit to 900 EEK in 2007. Thus, the social assistance
scheme will be standardised for all families.

From 1 September 2007, the child allowance and other family allowances will be paid to children aged
16-19 who are acquiring secondary education in other forms of study apart from daytime study
(evening courses, distance learning or part-time vocational education). Family allowance shall also be
paid to children who are simultaneously acquiring basic education and vocational education.

Are children’s homes child-centred?
Ingrid Kask, Social Work MA

According to the Soviet ideology, children belonged to the state and regardless of their growing envi-
ronment, they had to grow up to become useful and loyal citizens. Today, families are deemed to be
the most natural growing environments for children and child-centeredness is on the agenda. In the
first half of 2005, a study was carried out in an Estonian children’s home looking for answers to the
question of how children and educators describe the changes concerned with the transfer to the child-
centred welfare services. The results showed that the changes in the children’s home have first and
foremost concerned the exterior — the building of the home had been renovated and there has been a
transfer to the family system. Although the aim has been to generate a feeling of “home” for the chil-
dren and to pay special attention to their needs, the formal changes, which are called the family sys-
tem, guarantee neither a child-centred education nor a feeling of home to the children.

The educators were concerned about the children being more complicated compared to the years
before while the house rules in the home have become more liberal. There is a lack of clear regula-
tions and the educators feel they do not cope with the children. For the children, one of the reasons for
not feeling at home is the fact that the children’s home is and always will be an institution. The impor-
tance of listening, understanding and cooperation was also pointed out. One may assume that the chil-
dren desire sincere relationships, which the children’s home staff find difficult to provide.

Subsistence and needs of disabled people study 2005-2006
Katrin Pedastsaar, Mirt Masso, Ministry of Social Affairs

The Ministry of Social Affairs conducted a “Subsistence and needs of disabled people study” from
2005-2006, which included 967 people with disabilities aged 16-74 from all over Estonia. The aim of
the study was to map out the main subsistence problems of people with disabilities, to estimate the
amount of assistance needed for decreasing these problems and the accessibility and suitability of
allowances and services, and to identify the additional need for assistance. The study concerned the
following issues: participation in working life, education and community life, economic situation and
living conditions, services provided for people with disabilities and the necessary assistance.

The study showed that regardless of the measures taken in the last few years, people with disabilities
still have many problems. The development of necessary measures has to show a greater emphasis on
the needs of people with disabilities and on the increase and harmonisation of the accessibility and
quality of the assistance provided. Additionally, there is a need to inform people with disabilities bet-
ter of the services and allowances provided for them and to simplify the order of receiving the servic-
es. According to the study, 17% of the people with disabilities were employed. In comparison, the
average employment rate in this age group in Estonia was 64% according to the data of the labour
research 2005.



VI3MeHeHNsT B I'OCyqapCTBEHHBIX CEMEMHBIX II0COOMSIX B
2007 romy. Crp. 5

Karpe Ilayris, MUHICTEPCTBO CONUAIBHBIX JJEJT

B 2007 romy npon30iayT HEKOTOPhIe N3MEHEHNSI B CICTEME CEMEMHBIX OCOOMIT: C
1 sTHBapsi ezKeMecsTUHoe Iocobre Ha pebeHKa, IIPOZKIBAIOIIEr0 B ONEKYHCKON VUII
MOIEUNTEIILCKON ceMbe, IoBbIcuTcs ¢ 900 go 1500 KpoH, ST JEeTHU II0JIydaT IIPaBo
TaKzKe Ha Iocobre Ha BCTYIUIEHIE B CaMOCTOSITEJILHYIO JKI3Hb B pasMepe 6000
KpoH. C 1 miosis1 ezxReMecsiuHOe ITocobre Ha pebeHKa, HaumHasi C TPeThero peOeHKa
B ceMbe, noBbIcuTcsA ¢ 300 go 900 KpoH.

VHOJIHOMO%IIIBaIOHlee OIICHMBAHIE B pa60Te C KJINI€EHTaMN
COIMIJIBHOI paﬁoTbI. Ctp. 7
Jarmap HapyccoH, IIApHYyCcKU KOJUIEQXK TapTyCKOro YHUBEPCUTETA

[Ipy oIeHMBaHMM (HAIp. OIEHKA IIOTPEOHOCTH B yXOfde IUINM IPU COCTAaBIICHUN
peabmwInTaIoOHHOI0 IUIaHa) He CTOUT OrPAaHNUNBATLCST BbISICHEHIEM IIPOOJIEM 1
norpedHocTel. UTOOLI IIPOIleCC OIEHMBAHMS CTaJI MHTEPECHBLIM U IOJIOZKNTEIIh-
HBIM OIIBITOM KaK [JIsI KJIMEHTA, TaK I qJIsI COIIaJIbHOI0 paboTHIKA, HEOOXOIIMO
(1) BEIABIATH pecypchl, 3aKJIIOUeHHbIE B CaMOM KJIEHTE I ero cpefe (2) IocTOosIHHO
OPUEHTUPOBATHLCSI HA CIJIbHBIE JIMUHOCTHBIE KauecTBa KJIMeHTA (3) UCXOAUTDL U3
MIPUHIUATIOB YIIOJTHOMOUMBAIOMIEH COIMAJIBHON PaboThHI.

MasbkonbsM [leiH: compaibHyIo paboTy He CTOUT IIOKa
cImchIBaTh co cyeTal Crp. 12
PernHa KapsiknHa, KypHas1 Sotsiaaltdo

B pgaHHOM XKypHaJly HMHTEPBBIO OpUTAHCKUII Ipodeccop I aBTOP MOIYJISIDHOI'O
YUeOHMEKA II0 TEOpUN COIaIBHOM paboThbl MasibKoiIbM [leiH, moceTwBImin Tair-
JIMHH 9TOM OCEHBI0, Pa3MBINUISeT Haj CErONHSIIHIM JHEM 1 OYAYIIIM COIaIb-
Holl paboThbl. [lo MHeHUIO IIpodeccopa, coluaJyIbHAsi paboTa COHepzKUT B cebe
HaCTOJILKO IIeHHbIE WJIeN, UTO M BCerja HaideTcsl NpUMEHeHMe, JazKe eciIu
conasTbHasi paboTa NCYe3HET KaK Ipodeccrs.

06 ucciregoBaHUM 0JIarOCOCTOSTHUST M IOTPEOHOCTEN JIIOHEN C
OorpaHmYeHHbLIMI BO3MOXKHOCTsIMEI 2005-2006. Ctp. 18
Katpun IlegaTcaap, MapT Macco, MUHUCTEPCTBO COLUAJIBHBIX JJE€JT

B 2005.-2006. r.r. MuHHCTEPCTBO COLMAJIBHBIX MHEJI IIPOBEJIO MCCIIEHOBAHUE
«Br1arococTosIHAST W MOTPEOHOCTHU JIIOHEN C OrpaHMUEHHBLIMM BO3MOZKHOCTSIMU
2005-2006», UTOOBI MOJIYUNTH 0030p II0 CIIEAYIONIM TeMaM: yuacTue JIIOHel C
OrpaHMUYEHHBbIMIA BO3MOZKHOCTSIMII B TPYHOOBOI, 00pa30BaTEILHONM 1 OOIIECT-
BEHHOW JKU3HN;, X SKOHOMIUECKOE ITOJIOZKEHIEe U JKIUTUAIIHO-OBLITOBBLIE YCIIOBUST;
OKa3bIBaeMble JIIOASIM C OrPDAaHNUEHHBLIMI BO3MOZKHOCTSIMU YCIIYT'M 1 HEOOXO-
OUMasi M IIOMOIIb.

HaCKOJILKO COCPEAOTOUEHHBIM Ha PeOEHKE SIBIISIETCS
JAETCKUA QOM? Ctp. 29

HWuarpng Kack, MarucTp coaibHON paboThl

B ogHOM OeTCKOM AoMe B mepBoil mojioBumHe 2005 roga ObUIO IMPOBEOEHO MCCIIe-
JOoBaHUe, B X0[e KOTOPOro geTel 1 paboTHIKOB MOIPOCIUIA ONICATH N3MEHEHIST B
CBSI3H C IIepeX0J0M Ha IIeHTPUPOBaHHOE Ha peOeHKe MOIIeUnTeILCTBO I TO, KaK 9TO
oTpazkaeTcsI Ha OyJHSIX JEeTCKOro JoMa. XO0TsI IeJILI0 IIPpeoOpa30BaHmil SIBIISIIIOCH
peJocTaBjIeHne OeTsIM JOMAIHEero yioTa W ydyeT HX IIOTPeOHOCTE!d, 3TOro
J00UThCsI He yAaJI0Ch, T.K. opMaJIbHbIe I3MEHEHNSI ellé He Jes1aloT JeTCKUN oM
HACTOSIIIM JOMOM.

PE3IOME



Toetus ja eluase - sotsiaaleluaseme kasutamise

kogemus Tartu linnas )
Juri Kore, Karmel Tall, Maire Koppel (2006) Tartu Ulikooli kirjastus

Raamat pohineb suures osas Tartu Linnavalitsuse sotsiaalabi osakonna tellimusel
2006. aasta juunis valminud uuringul “Sotsiaaleluaseme vajadust pohjustavad sot-
siaalsed ja majanduslikud tegurid. Eluasemeteenuste pakkumise tulemuslikkus ja
seda kindlustavad abindud”. Selles kasitletakse jargmisi teemasid: sotsiaaleluruu-
mi madiste, sotsiaaleluruumide taotlejad, sotsiaaleluruumide statistika Eestis, sot-
siaaleluruumi taotlejate probleemid, eri sihtrthmade abistamiseks sobivad
meetmed, toetatud elamise teooria ja praktika. Autorid loodavad, et uuringu poh-
jal antud soovitused on abiks otsuste tegemisel nii sotsiaaltd6tajatele kui kommu-
naalpoliitika korraldajatele. )

Trlkist saab lugeda Tartu Linnavalitsuse kodulehel www.tartu.ee > Linnakodanikule > Uldinfo > Tartu
linna puudutavate uurimistédde register

; Eesti sotsiaalsed probleemid sotsiaalt66 eriala uliopilaste
~  ja oppejoudude uuringutes
e Tallinna Pedagoogilise Seminari publikatsioonid 2 (2006)

-~ Alates 1995. aastast valmistatakse Tallinna Pedagoogilises Seminaris ette sotsiaal-
- tdotajaid rakenduskorghariduse tasemel ning sellest ajast alates on kuulunud
Oppekavasse ka uurimuslik [6putd6.
somssarons Erisls Kaesolev kogumik on esimene, kus tutvustavad oma uurimusi sotsiaaltoo eriala
JlsELAsTE |5petanud ning 6ppejoud. Ulipilastdode teemadering on sama lai kui Gmbritsev
LR oL T S elu: sotsiaalsed probleemid koolis (E. Mélter), vaimupuudega ning kaitumis- ja 6pi-
raskustega laste probleemid (M. Kohl, K. Hermann), psuuhilise erivajadusega
inimeste hoolekanne (R. Kerdmann), eakate toimetulek muutuvas sotsiaalses keskkonnas (K. Teearu,
M. Raudsepp), kinnipeetavate resotsialiseerimise kiisimused (R. Saarepera), sotsiaaltoetused (S. Zilmer).
Koos Ulibpilastega opivad ka 6ppejoud ning kéesolevas kogumikus annavad Ulevaate oma aastatel
2003-2004 valminud magistritdédest H. Pddder, M. Kauber ning T. Korvits. Pedagoogikakandidaat
V. Neare on staazhika 6ppejou ja juhendajana koostanud Ulevaate puudega inimeste toimetulekust ja
oppimisest (E. Neem’e ja H. Tamme |6puté6de pohjal).
Sotsiaaltookoolitus ei seisne Uksnes eriala omandamises, sellesse kuulub ka sotsiaalse suhtlemise
oppimine, enda Umber positiivse sotsiaalse keskkonna loomine. Seda pulultakse silmas pidada Tallinna
Pedagoogilise Seminari sotsiaaltéotajate koolituses ning positiivsed ettepanekud probleemide lahen-
damiseks on iga uurimuse lahutamatu koostisosa.
e-post: koolitus-sotsiaal@tps.edu.ee

Kasulaps iseseisvas elus
Andres Siplane (2006) Eesti Kasuperede Liit

Perekonnas hooldamine on muutunud viimase kimmekonna aastaga oluliseks
alternatiiviks lastekodudele. Lastehoolekandes ei ole aga oluline Uksnes lapsele
taisvaartusliku ja arengut voimaldava keskkonna loomine kéaesoleval hetkel, vaid
ka see, et laps saaks hiljem elus iseseisvalt hakkama. Teabe puudumine hool-
dusel kasvanud laste hilisemast elukaigust tekitas vajaduse korraldada uuring.
Uuring sisaldab 21 intervjuud endiste kasulastega, kus on pddratud tahelepanu
lapse elukaigule ning noore inimese praegusele olukorrale (haridus, eluase,
perekond, t66koht jne).

Tegemist on kvalitatiivse uuringuga, milles ei tehta laiemaid uldistusi. Valminud
uuring aitab sisse elada selliste laste maailma, kelle vanemad ei tulnud nende
kasvatamisega toime. Lapsed paigutatakse parast mitmeid vintsutusi kasuperedesse ja nad putavad alus-
tada iseseisvat elu oma eakaaslastega vorreldes hoopis teistsuguses olukorras.

www.kasupered.ee




