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Juhtkiri
Vald ja sotsiaalt6o

Elukoha valik on inimese elus Uks otsustavamaid valikuid. Enamasti teeb ta selle tahtsa
otsuse traditsioonidest Iahtuvalt, kuid jarjest enam ka teadlikult. Sageli |ahtutakse sellest,
kas antud piirkonnas pakutakse tema vajadusi rahuldavaid teenuseid, kas on voimalik leida
sobivat t6okohta, kas lastele on loodud arengut soodustavad kasvutingimused, meeldiv
elukeskkond.

Ule kiimne aasta tagasi, kui Eestis hakati Ules ehitama omavalitsusi, olid selleks enim
vamis linnad. Maal, kus seni sotsiaaltdod Ulesandeid téitsid kolhoosid, sovhoosid,
ametithingud ja teised organisatsioonid, tuli omavalitsustel alles hakata korraldama
sotsiaalteenuste stisteemi. Uue stisteemiga tuli kohaliku elu korraldamine ja selle eest
vastutamine vallale 18hemale. Sageli e jatkunud siis ega jétku ténagi raha, millega seda
t6od teha. Arvan, et ka praegu e ole omavalitsustele pandud kohustused ja nende
téitmiseks eraldatud raha tasakaal us.

Sotsiaalstruktuuride Ulesehitamine ja teenuste osutamine on toimunud suuresti pere
printsiibil. On ju igas perekonnas neid, kes vedl e suuda, ja ka neid, kes enam e joua ise
toime tulla. Uldiselt peaks perekond suutma ise tihiskonnas hakkama saada.

Omavalitsus ja riik peavad pakkuma sotsiaalset turvalisust kdigile oma kodanikele stinnist
surmani, kuigi vahetahtsaks ei saa pidada ka inimese enda rolli selles. Kui aga siiski tekib
pohjendatud vajadus sotsiaalteenuste jérele, peavad need vastama Uhiskonnas tunnustatud
véaartustele ja voimaldama inimesel tunda end thiskonna téisvaartudiku litkmena.

Tana oleme olukorras, kus kdiki sotsiaateenuseid pole majanduslikult mdttekas, aga
teinekord ka voimalik osutada Uhel omavalitsusel. Sellisel juhul jé&b Ule neid kas osta voi
teha koost6od naabritega.

Uheks omavalitsuste koostoopartneriks on téusmas kolmas sektor, mille olemasolu
vOimaldab kiiremini jouda abivajajateni ning kaasata Uha rohkem inimesi. Mida enam me
Opetame inimesi méarkama hédasolijat enda koérval, seda suurema arvul saame neid ka
aidata, seda tervemad on inimsuhted koguk onnas.

Sotsiaalne turvatunne ergutab inimesi andma omalt poolt kogukonna ellu suuremat panust,
mis aga on Uledldise edu ja arengu alus. Ja sotsiaalse turvatunde tagamisel on raske Ule
hinnata kohaliku omavalitsuse rolli.

Kuno Erkmann
Paikuse vallavanem
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Uusravikindlustuse seadus joustus 1. oktoobrist

Anne Osvet
Eesti Haigekassa avalike suhete juht

Eesti ravikindlustus on solidaarsuskindlustus ja jargib solidaarsuse pohimatet:
haigestumise korral e sOltu raviteenuse maksumus, mille haigekassa tasub, konkreetse
inimese eest tasutud sotsiaalmaksu suurusest. Tootava elanikkonna eest makstud
sotsiaalmaksust tasub haigekassa ka nendele inimestele osutatud raviteenuste eest, kellel
téiseid sissetulekuid ei ole.

T66taja kindlustuskaitse

Uus seadus sdtestab tdpsemini ravikindlustuse kindlustuskaitse tekkimise, peatumise ja
|6ppemise ning kehtestab ka vastutuse dokumentide esitamata jatmise eest. Pikema kui 1-
kuulise téhtgjaga vb6i madramata agjaks solmitud todlepingu alusel todtav isk saab
ravikindlustuse kindlustuskaitse 14 p&eva moodumisel t0ole asumisest tingimusel, et
t6oandja esitab ndutavad dokumendid haigekassale 7 péeva jooksul alates toble asumisest.
Kui todandja esitab dokumendid hiljem, siis algab tootga ravikindlustus 10 péeva
moodumisel ravikindlustuse andmekogusse kindlustuskaitse tekkimise kande tegemisest.
Kande peab haigekassa tegema 5 péaeva jooksul. Kui tooandja esitab dokumendid gjal, kui
toéotajal on kehtiv kindlustuskaitse olemas, siis jatkub kindlustus ilma katkemiseta
(ootegjata). Kui to0andja e esita dokumente haigekassale igel gjal, s.0. 7 paeva jooksul,
siis peab ta hlvitama tootajale kahju, mis tootajal selle taggjarjel tekkis (néditeks arstiabi
eest arstile makstud tasud, ravimite eest makstud summad, gutise to6vOimetuse hivitis,
mille té6andja poolt dokumentide Gigeaegse esitamise korral oleks maksnud haigekassa).
Tootaja kindlustuskaitse 16peb 2 kuu méddumisel t66lepingu 18ppemisest. Kui téotaja
tooleping peatub (nditeks j88b tootgja palgata puhkusele) ja tédandja tema eest
sotsiaalmaksu maksma ei pea, ka siis peatub t66taja kindlustuskaitse 2 kuu méddumisel
t60lepingu peatumisest.

Fludsilisest isikust ettevotja kindlustuskaitse

FIE kindlustuskaitse tekib 3kuulise ootegja méddumisel ravikindlustuse andmekogusse
kande tegemise péevast. Vaalikud dokumendid kande tegemiseks esitab FIE ise. Kui FIE
esitab dokumendid gal, kui tal on vee kehtiv ravikindlustus olemas, sis jétkub
kindlustuskaitse ilma katkemiseta (ootegjata). FIE kindlustuskaitse 18peb 2 kuu
moddumisel maksuametile voi ariregistrile ettevbtiusega tegelemise |Gpetamise teatise
esitamisest. Sama teatise peab FIE esitama ka haigekassale. Oluline on teada, et FIE
kindlustuskaitse |0peb ka siis, kui ta ei maksa tahtgjaks sotsiaalmaksu avansilisi makseid.
Sdlisel  juhul vdib haigekassa |Opetada kindlustuskaitse 14 paeva moddumisel
maksetdhtgjast, teatades sellest ka FIE-le.

T66tamine voladiguslike lepingute alusel

Ravikindlustuse saavad ka lle 3-kuulise tdhtgjaga voi taéhtgjatu voladigudiku lepingu
ause todtavad isikud, kui lepingu teisel osapoolel on kohustus maksta nende eest
sotsiaalmaksu  2002.aastal  iga kuu vdhemat 700 kroonilt arvestatuna
Voladigudikud  lepingud on  nditeks  tOOvOtuleping,  k&sundusleping  jne.
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Arvestudik summa (kéesoleval aastal 700 krooni) kehtestatakse igal eelarveaasta
riigieelarve seadusega. Lepingu teisel osapoolel on kohustus maksta sotsiaalmaksu isikule
makstud summadelt, s.t. voladigudikust lepingust peab tulenema kohustus maksta iga kuu
tasu vdhemalt 700 krooni. Niisugusel juhul peab vaalikud dokumendid esitama
haigekassale sotsiaalmaksu makga ning kindlustuskaitse tekib 3-kuulise ootega
mooddumisel ravikindlustuse andmekogusse kande tegemisest. Kui dokumendid esitatakse
isku ravikindlustuse kehtivuse gal, dis jatkub kindlustuskaitse ilma katkemiseta, sit.
ootegjata. Kindlustuskaitse 16peb 2 kuu moddumisel sotsiaalmaksu tasumise kohustuse
[6ppemisest. Kindlustuskaitse 16peb 14 paeva moddumisel makse tahtpaevast, kui selleks
gaks e ole sotsiaalmaksu téies ulatuses tasutud. Koik nimetatu kehtib ka juriidilise isiku
juhtimis- ja kontrollorgani litkme kindlustuskaitse osas.

Lapsed ja kindlustatuga vordsustatud isikud

Kuni 1. oktoobrini said ravikindlustuse kuni 18-aastased lapsed. Uue seaduse joustumisel
saavad ravikindlustuse kindlustuskaitse kuni 19-aastased lapsed. Kuni 31.detsembrini
2002.a. saab ravikindlustuse ka kindlustatu poolt Ulalpeetav abikaasa, kuid alates
ljaanuarist 2003 saab ravikindlustuse kindlustuskaitse kindlustatud isiku Ulalpeetav
abikaasa, kellel on vanaduspensioni eani jd8nud kuni 5 aastat. Pensioniiga on meil 63
aastat, vdja arvatud 1944. kuni 1952.a. sundinud naised, kes vastavalt riikliku
pensionikindlustuse seadusele |ahevad Uleminekuajal varem pensionile.

Alates 1.oktoobrist hakkab teatud juhtudel riik maksma sotsiaalmaksu kindlustatud isiku
poolt Ulalpeetava abikaasa eest, kes kasvatab vahemalt Uht alla 8-aastast last voi 8-aastast
last kuni 1. klass |6petamiseni voi vdhemalt 3 ala 16-aastast last. Niisugusel juhul peab
kindlustatud isk omama kindlustuskaitset tOotajana, fllsilisest isikust ettevétjana voi
voladigusliku lepingu alusel to6tasu saavaisikuna.

Opilased ja ulidpilased

Seni said péevases Oppevormis Oppivad Ulidpilased ja Opilased ravikindlustuse kogu
oppimise gaks. Uue gaduse joustumisel saavad kindlustuskaitse koolitusluba omavas
Oppeasutuses Gppivad Opilased kuni 24. aastaseks saamiseni. Ulidpilased saavad
nominaalOppegjaks  ravikindlustuse  Oppimisel  statsionaarses  Oppevormis VoI
meditsiinilistel ndidustustel muus Gppevormis. Vaalikud dokumendid peab haigekassale
esitama haridusministeerium. Ulidpilaste kindlustuskaitse peatub akadeemilise puhkuse

gjaks. Opilaste ja Ulidpilaste kindlustuskaitse 16peb 3 kuu moddumisel Sppeasutuse
| Bpetami sest.
Kui 6ppur, vdlja arvatud meditsiiniliste naidustuste tottu muus Gppevormis oppiv isik, el

ole |dpetanud Oppeasutust nominaaldppegjaga voi on sealt vdja heidetud Oppeasutust
|6petamata voi eksmatrikuleeritud, 18peb kindlustuskaitse 1 kuu moéddumisel.

Vabatahtlik liitumine solidaar suskindlustusega

Uue ravikindlustuse seaduse jOustumisel on voimalik sdlmida haigekassaga leping, mille
alusal soodustatud isikule laienevad koik ravikindlustuse seaduses sétestatud kindlustatud
isiku Gigused ja kohustused, kui ravikindlustuse seadusest @ tulene teisiti. Haigekassaga
vOivad sdlmida lepingu vahetult enne lepingu sdlmimist vahemalt 12 kuud kindlustatud
isikud, kelle eest tasutakse sotsiaalmaksu, koolitusluba omavas Gppeasutuses dppiv Opilane
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kuni 24 aasta vanuseni ja statsionaarses dppevormis voi meditsiinilistel ndidustustel muus
Oppevormis Oppiv Ulidpilane voi eelnimetatud isikute Ulalpidamisel olev isik. Lepingu voib
sdlmida ka vélisriigist pensioni saav isik. Eelnimetatud isikud v8ivad sdlmida lepingu enda
kindlustamiseks voi sdlmitakse leping nende kasuks. Lepingu sdlmimisel 2002.aastal e

kehti vahetult enne lepingu sdlmimist vahemalt 12 kuu kindlustuse ndue. Nii néiteks voib
tootav vanem sdlmida lepingu tema Ulalpidamisel oleva téiskasvanud lapse kasuks, kui

lapsel pole vBimalik saada ravikindlustuse kindlustuskaitset seaduse alusel. Lepingu
téhtaeg on vahemalt 1 aasta. Seega voib leping olla pikem kui aasta, kuid mitte |Uhem.
Lepingu sOlminud isik maksab kindlustusmakset, mille suurus kalendrikuus on 13%
eelmisel kalendriaastal statistikaameti avaldatud Eesti keskmisest palgast. Seegaigal aastal
kindlustusmakse suurus muutub vastavalt Eesti keskmise palga muutumisele. Isiku
kindlustuskaitse tekib 1 kuu méédumisel lepingu solmimisest.

Tervishoiuteenused

Eesti Haigekassa eelarves raviteenusteks ette nahtud summad jaotatakse haigekassa
piirkondlike osakondade vahel vastavalt kindlustatud isikute arvule osakonna
teeninduspiirkonnas. Selle alusel sdlmivad haigekassa piirkondlikud osakonnad lepingud
raviasutustega raviteenuste ostmiseks. Haigekassas kindlustuskaitset omavale isikule
osutatud raviteenuste eest tasub haigekassa raviasutusele Vabariigi Valitsuse poolt Eesti
Haigekassa tervishoiuteenuste loetelus kehtestatud piirhinna alusel vastavalt haigekassa ja
raviasutuse lepingule. Teenus peab seega olema kantud haigekassa tervishoiuteenuste
loetellu ja olema meditsiiniliselt naidustatud. Tervishoiuteenuse piirhind sisaldab koiki
tervishoiuteenuse osutamisega seotud kulusid, vélja arvatud kulutused teadustegevusele
ning Opilaste ja Ulidpilaste koolitamisele. Alates 1l.juulist 2003 peavad haigekassa
tasutavad tervishoiuteenuste hinnad katma ka kulutused hoonete renoveerimisele ja
ehitamisele.

Raviasutusse arsti vastuvotule podrdumisel voi arsti kojukutsumisel tasuvad inimesed ise
vigiditasu. Haigekassale laekuvast rahast - sotsiaalmaksu ravikindlustuse osast - tasutakse
solmitud lepingute alusel ravikindlustuse kindlustuskaitset omavatele isikutele osutatud
raviteenused ja terviseuuringud, néiteks. arsti vastuvotul kaimine, diagnostilised uuringud,
raviprotseduurid, proftlaktilised menetlused, haiglas oldud voodipaevad, operatsioonid,
haigust ennetavad toimingud (vaktsineerimine), haiguste jérelravi (sanatooriumituusikud),
operatsiooniaegselt voi —argselt paigaldatavad abivahendid jne.

Plaaniline ravijarjekord voib tekkida kas arstide, raviasutuste vGi aparatuuri koormatusest
tingituna voi haigekassa lepingumahu piiratuse tottu. Seadus sétestab, et ravijarjekorrast
vOib ennast oma raha eest n.0. modda osta vaid juhul, kui sellega e halvene teiste
kindlustatud isikute ravivéimalused. Rahanappuse tottu tekkivale jérjekorrale kehtestab
hai gekassa nbukogu maksimumpikkuse.

Lisatasule ja omaosalusele kehtestab seadus kindlustatud isikute kaitseks juba téna
raviasutuste lisatasude maksimaalméadrad. Perearstii on &igus votta visiiditasu vaid
koduvisiidi puhul kuni 50 krooni. Eriarsti vastuvotu lubatud visiiditasu on samuti kuni 50
krooni. Haigla ndukogul on 8igus sisse seada voodipaevatasu kuni 25 krooni, vélja arvatud
alaedliste ravi, raseduse ja sunnituse puhul ning intensiivravis. Voodipédevatasu maksmist
on 0Oigus nbuda Uhe haglasoleku korra puhul  kuni 10 ravipdeva eest.
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Inimese omaosalust tervishoiuteenuse eest tasumisel rakendatakse, kui haigekassa
tervishoiuteenuste loetelus on sétestatud teenuse hinna jaotus haigekassa ja kindlustatud
isiku vahel. Omaosalust voib rakendada vaid siis, kui teenus on eelkdige mitte tervendava,
vaid elukvaliteeti tdstva issloomuga ja teenusel on olemas vaiksema maksumusega
alternatiivid. Omaosalus peab jd&&8ma alla 50 % teenuse hinnast. Seaduse jargi on
raviasutusel digus kehtestada dokumendi véljastamise eest mdistlik tasu ehk siis tasu, mis
katab vdjastamise kulud (néiteks relvaloa tbendi voi autojuhiloa tdendi tasu). Tasu el tohi
nduda toovoimetuslehe ja retsepti véljastamise eest ega nende dokumentide eest, mis on
vajalikud raviks teise arsti juures, toovOimetuse ekspertiisiks, puude raskusastme
madramiseks. llma perearsti saatekirjata eriarsti poole podrdumisel tasub kindlustatud isik
aga kogu teenuse eest (v.a trauma, naha- ja suguhaiguste, gunekoloogiliste ja
psiuhhiaatriliste haiguste puhul), samuti plaanilisest ravijarjekorrast mooddaminekul.
Viimane on lubatud vaid siis, kui see e kahjusta jérjekorras ootgjate huve.

Hambar avi

Seaduse jargi hakkavad ala 19-aastased noored saama hambaravi vaid haigekassa
hindadega ehk siis patsiendile tasuta. Téaiskasvanute hambaravi ja hambaproteeside eest
tasub inimene ise ja haigekassa kompenseerib seda sotsiaaministri kehtestatud summa
ulatuses. Kdrgem kompensatsiooniméédr kehtestatakse rasedatele, kuni 1-sastaste laste
emadele ja neile, kelledl on oma haiguse ravi t6ttu kdrgenenud vajadus hambaraviks.
Hambaproteeside puhul kompenseerib haigekassa vdhemalt 63-aastasele kindlustatud
isikule Uks kord 3 aasta jooksul hambaproteeside eest tasutud summa. Selle summa méaéra,
tingimused ja korra kehtestab sotsiaal minister oma maérusega.

Teisene arvamus

Haigekassa votab kindlustatult Ule teisese arvamuse saamise eest tasu maksmise kohustuse
vastavalt haigekassa tervishoiuteenuste loetelule, kui teisese arvamuse saamise eesmark on
vdja selgitada diagnoosi 6igsus, ravimi voi tervishoiuteenuse vajalikkus, muud
ravivbimalused ja nende oodatav m@ju ning teenuse osutamisega seotud riskid.
Kindlustatud isikul on seaduse pohjal Oigus saada teisest arvamust ka vélisriigist vOi
tervishoiuteenuse osutgjalt, kes asub valisriigis.

Ravimid

Ravimite eest tasumine toimub vastavalt haigekassa ravimite loeteludele. Séilib varasem
100 %-lise soodustuse nimekiri. Kuni 10-aastastele lastele, t66voimetuspensionaridele ja
Ule 63-aastastele kindlustatutele séilib 90 %line ravimisoodustus, teistele kindlustatud
isikutele muutub varem kehtinud 90 %-line ravimisoodustus 75 %- liseks.

Seadus sdtestab need kriteeriumid, mille ausel ravimid loetellu pédsevad. Ravimite
kompenseerimisel rakendub piirhindade slisteem, mille jargi sama toimeainega ravimi
kasutamist kompenseerib haigekassa kindla summa ulatuses sOltumata eri tootjate
erinevatest hindadest. Seaduse jou on saanud ka hinnakokkul eppe stisteem, mille pdhjal on
teatud juhtudel ravimi soodustamise tingimuseks hinnakokkuleppe sdlmimine ravimi
tootjaga. Uudsena sdtestab seadus tdiendava ravimite maksumuse kompenseerimise
susteemi: kui Uldise soodusskeemi alusel on inimene ravimite eest tasunud tle 6000 krooni
aastas, hivitab haigekassa vajaike ravimite maksumusest edaspidi 50 %. Kui aastane
ravikulu Uletab 10 000 krooni, tasub haigekassa 75 % ravimite maksumusest.
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Ajutise tobvoimetuse hivitis
Ajutise t6ovOimetuse hovitis on rahaline kompensatsioon, mida haigekassa maksab
t6ovoimetusehe alusel kindlustatud isikule, kellel jadb tookohustuste taitmisest gjutise
vabastuse tottu saamata isikustatud sotsiaalmaksuga maksustatav tulu. Ajutise
t6ovOimetuse hovitise liigid on haigushlvitis, stnnitushlvitis, lapsendamishivitis ja
hooldushtivitis. Hlvitisele e ole digust, kui:

haigestumise vGi vigastuse pohjustas isiku tahtlus

haigestumine vdi vigastus on tingitud joobesei sundist

meditsiiniliselt pohjendatud ravi eiramine, mille tbttu tervenemine on takistatud

arsti vastuvotule mojuva pohjuseta ilmumata jatmine

kindlustatud isik saab t66vOi metuse ga eest sotsiaalmaksuga maksustatavat tulu

FIE-1 on sotsiaalmaksu avansilise makse volgnevus

haigus algas palgata puhkuse, lapsehoolduspuhkuse, osaliselt tasustatava puhkuse vOoi
lapsendaja puhkuse ajal

tuvastatakse kindlustatud isiku té6tamine g utise toovoi metuse perioodi gjal.

Uue ravikindlustuse seaduses tervikteksti leiate Riigi Teatgjast ja Eesti Haigekassa
kodul ehekiljelt www.haigekassa.ee
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Hasartmangumaksu seaduses satestatud toetuste jagamise korrast

Niina Oja
Sotsiaalministeeriumi teabeosakonna vanemkonsultant

Madrusega nr.140 kéeoleva aasta 30.gprillist kehtestas Vabariigi Valitsus uue
hasartmangumaksu laekumistest toetuste taotlemise ja andmise korra.

Hasartmangumaksust saadavast tulust on vdimalik taotleda sotsiaalministeeriumi
vahendusdl raha laste, perede, vanurite, puuetega inimeste, meditsiini ja sotsiaalhooldusega
otseselt seotud programmide ja Urituste toetamiseks. Kéesoleval aastal on tunnistatud
prioriteetseteks jargmised valdkonnad:

1. tasutadoonorluse propageerimine

patsiendi nbustamine (verbaalne, trikised) kroonilise haigusega toimetulekuks
koduravi edendamine

nakkushaiguste proftlaktika

alkoholist ja uimastitest tingitud kahju vahendamine

tervidiku eluviisi soodustamine

URO lapse diguste konventsiooni ellurakendamine

o N o o bk~ WD

invapoliitika Uldkontseptsiooni “Puuetega inimesele vordsete voimaluste |loomise
standardreeglid” ellurakendamine

9. Vanuripoliitika kontseptsiooni tegevuskava el lurakendamine
Toetuse taotlemisel esitatavad dokumendid

Toetuse taotlemisel esitatakse sotsiaaministeeriumile kahes eksemplaris jargmised
dokumendid

1. Taotlus, milles on margitud taotlga nimi ja kontaktandmed; juriidilise isiku
registrikood; pangakonto number; projekti nimetus, millele toetust taotletakse; taotlga
esindgja nimi ja ametikoht koos allkirjaga.

2. Juriidilisest isikust taotlgja asutamisdokumentide &rakirjad (registreerimiskaart ja
pohikiri).

3. Projekti kirjeldus iga projekti kohta eraldi ja projekti eelarve.

4. Omafinantseerimise ja /v0i kaasfinantseerimise tdestamis- ja garanteerimisdokumendid
vOi kaasfinantseerimise taotlemist tdendavad dokumendid.

Sotsiaalministeerium kontrollib taotluse ja esitatud dokumentide vastavust Gigusaktides
kehtestatud nduetele ning edastab dokumendid koos omapoolse kirjaliku arvamuse ja
ettepanekuga toetuse andmise ja selle suuruse voi toetuse andmisest keeldumise kohta
hasartmangumaksu ndukogule.
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Esitatud dokumentide pohjal votab ndukogu vastu otsuse toetuse andmise ja selle suuruse
vOi toetuse andmisest keeldumise kohta ning edastab otsuse &rakirja ministeeriumile.
Toetuse andmise otsuse alusel saadab ministeerium taotlgjale allkirjastamiseks lepingu
projekti toetuse sihtotstarbelise kasutamise kohta. Kui taotleja ei ole sdiminud lepingut 2
kuu jooksul toetuse andmise otsuse tegemise pédevast arvates, on ndukogul 8igus toetuse
andmise otsus tuhistada. Sotsiaalministeerium edastab ndukogu otsuse drakirja toetuse
andmise kohta ja lepingu Uhe eksemplari rahandusministeeriumile .

Kogu protsess votab aega ligikaudu kaks kuud.

Taotlused tuleb esitada sotsiaalministeeriumi aadressil: Gonsiori 29, tuba 435 Tallinn
15027

Lahim informatsioon : tel. 6 269 853, e-post: Niina.Oja@sm.ee

Peale sotsiaalministeeriumi tegelevad taotluste vastuvdtmisega ka kultuuriministeerium
(Kultuuri- ja olimpiaettevalmistus- ning teised spordiprojektid) ning haridusministeerium
(laste-, noorte-, teadus- ja haridusprojektide toetamiseks).

Uldjuhul & toetata:
1. riigiasutuste, arithingute ja eraisikute taotlusi
2. reisikulude rahastamist
3. investeeringuid

10 péeva pérast peae projekti tdhtaja |Gppu tuleb esitada ministeeriumile projekti sisuline
aruanne ning finantsaruanne kululiikide 16ikes.
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Oigusest hoolekandele pdhiseaduse valguses

Taavi Annus

Tartu Ulikooli sotsiaalteaduskonna avaliku halduse |ektor
Berit Aaviksoo

Tartu Ulikooli 8igusteaduskonna avaliku diguse magistrant

Artikli eesmérk on anda Ulevaade sotsiaaministeeriumi tellimusel valminud uurimusest
“Riigi, kohalike omavalitsuste, perekonna ja muude isikute kohustused pohiseaduslike
Siguste tagamisel sotsiaalhoolekande valdkonnas,”! mille l&biviijateks olid kaesoleva
artikli autorid.

Eesti Vabariigi pOhiseaduse § 28 kohaselt on inimesel Gigus riigi abile vanaduse,
t6ovoimetuse, toitjakaotuse ja puuduse korral, kugjuures abi liigid, ulatuse ning saamise
tingimused ja korra sédtestab seadus. Uurimuse pdhikisimuseks oli, kui ulatusliku 6igusega
on tegemist ehk kust kulgevad erinevate sotsiaalsete Oiguste tagajate - riigi, kohaliku
omavalitsuse, perekonna ning isiku enda - pohiseaduslike kohustuste piirid. Seejuures
keskendusime hoolekandele, jéttes sotsiaalkindlustusega seondwva  uurimuse
késitlusulatusest vdja. Uurimuses toetume peaagalikult vordiusele, kuna tutvumine
eelkdige Euroopa riikides kehtivate pdhimdtetega néitab, milliseid digus ning piiranguid
neile tunnistavad muud demokraatlikud Ghiskonnad. Nimelt on vastavalt phiseaduse & le
11 mis tahes Giguste piiramine lubatav, kui piirangud on “demokraatlikus thiskonnas
vaalikud”.

Enne kui asuda uurimistulemuste tutvustamise juurde, tuleb peatuda Uhel pdhimattelisel
kismusel. Uurimuse eesmérk e olnud ega saanudki olla ettekirjutuste tegemine
seadusandjale sotsiadpoliitiliste valikute suhtes. Teisisdnu, me e uurinud seda, milline
oleks “0ige” ja “otstarbekas’ lahendus sotsiaaltoetuste slisteemi korraldamisel. Kéesoleva
oigusteadusliku uurimuse Ulesandeks oli kindlaks méarata sotsiaal poliitiliste otsustuste
pohiseaduslikud piirid. Nendes piirides tuleb optimaaseim lahendusvariant leida
Riigikogul. Oigusteadlaste ja kohtute {ilesanne on vaid kontrollida, kas tehtud valikud
vastavad pOhiseaduses esitatud nduetele. Missugused need nBuded on, peaks selguma
aljargnevast.

Sotsiaalsed Gigused kui pdhidigused

Inimdiguste teoorias on kaua olnud valdavaks arusaam sotsiaalsetest OGigustest
kui n6 teisgargulistest digustest, mille realiseerimine  SBltub  suuresti
riigi majanduslikust olukorrast. Sama arusaama kohaselt,
mis on omane ka mitmetele tanastele liberaalsetele sotsiaakaitsesisteemidele, e ole
sotsiaalsed pohidigused kohtulikus korras joustatavad voi puuduvad sellised pdhidigused
Uldse - vadiku, kas mingi sotsiaalne Oigus tagada vOi mitte, teeb parlament.
Eesti pOhiseaduse tdOlgendamisel tuleb siiski aluseks votta pohiseaduse dldine
vaartusskaala, mis on tdstnud sotsiaalriigi pdhimatte konstitutsioonilise printsiibi tasemele.
Seega VvOib viéita, et Eesti pOhiseadus d&rmudlikult liberaalset sotsiaalpoliitikat e salli:

! Taistekst kattesaadav sotsiaal ministeeriumi kodulehekiiljel www.sm.ee
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sotsiaalabi on kuillaldaste ressurssideta inimeste Gigus, mitte privileeg, mida jagatakse
voimude suva alusel. Inimene, kes leiab, et tema Gigust hoolekandele on rikutud, voib selle
&iguse taastami seks poérduda kohtu poole.?

Oigus hoolekandele — kas piiramatu Gigus?

Konstateering, et Gigus hoolekandele on pohidigus, mida on vdimalik kohtu korras
joustada, ei tdhenda siiski, nagu oleks tegemist piiramatu &igusega. Pohidigusteooria
kohaselt on mis tahes Giguse piiramine Gigustatud, kui piiramiseks eksisteerib maistlik, s.0
demokraatlikus thiskonnas vajalik pdhjendus.® “Demokraatlikus tihiskonnas vajalikkuse”
klaudlit tdlgendab Riigikohus kui nduet, mille jargi piirangul peab olema legitiimne
eesmark, see peab olema seatud eesmérgi saavutamiseks sobiv ja vaaik ning piirangu
ulatus peab olema kooskOlas taotletava eesmérgi olulisusega. Nii tuleb mis tahes
sotsiaal sete pohidiguste piiramisel kaaluda neid vaartusi, mida piiramine (nt. abi andmata
jatmine, toimetulekutoetuse saamise sdltuvusse seadmine aktiivsetest tédotsingutest voi
sobiva t60 aktsepteerimisest) teenib. Seejuures vdivad piiramise aluseks olevate
vaartustena kone alla tulla nii riigi mgjandusdliku tasakaalu tagamise nGue kui ka muud
vaartused, mida alljargnevas kasitleme.

Keson Gigustatud abi saama?

POhiseaduse kohaselt on Eesti kodanikul digus abile “vanaduse, t66vOimetuse,
toitjakaotuse ja puuduse” korral. Segjuures voib Uldlevinud seisukoha jargi kdne alla tulla
puudus kui iseseisev abi saamise dus, mitte ainult koostoimes méne muu asaoluga (nt.
vanadus, t6ovoimetus, toitjakaotus). Nii peaks pohiseaduse jargi olema nutav nt. to6tute
kui olulisema puudust kannatavate isikute grupi abistamine. Samuti abi osutamine
juhtudel, kus terve, téiskasvanud ja téotava inimese sissetulekud e ole killaldased tema
leibkonnale h&davagjaliku eatusmiinimumi  tagamiseks. Jargmisena vOib probleeme
tekitada pdhiseaduse formuleering, mille kohaselt on digus abile “igaiihel”, samal ajal kui
praktikas lahendatakse sotsiaalabiga seotud kisimused tihti perekonnast voi |eibkonnast
lahtudes, arvestades nende Uhiseid tulusid, kulusid ning maapidamist. Kui isiku
sissetulekuid ja valjaminekuid ei ole voimalik eristada temaga thist majapidamist omavate
isikute sissetulekutest p valjaminekutest, on sotsiaalabi osutamisel vaja arvestada kogu
leibkonda. Keda leibkonna hulka lugeda, tuleb otsustada igal konkreetsel juhul eraldi —
seadusandja saab kindlaks méadrata vaid Uldised raamid, mida leibkonna koosseisu
hindamisel tuleb arvesse votta

2 | sekiisimus on, kas kohtu poole péérdumine on sotsiaal sete riskigruppide puhul
efektiivseim 6iguskaitsevahend. Uurimuse autorite arvates tuleks kaaluda alter natiivsete
0i guskai tsevoi mal uste rakendamist inimeste hool ekandeal aste 6iguste tagamiseks naiteks
analoogiliselt kavandatavate Ulrivaidluskomisjonidega.

3 Sotsiaal se pohidiguse piiramisega on tegu, kui inimesele e anta neid hivesid, mille

saamise sotsiaal ne pohiigus pohimbtteliselt garanteerib, nt. 8igus saada sotsiaaltoetusi
ning sotsiaalteenuseid.

10



Sotsiaalt6o 5/2002

Uurimus

Pohiseaduspar ased piirangud ehk kiisimus abi ulatusest

Kuna peamiseks abi saamise tingimuseks on puudus, tuleb abi ulatuse méadramisel
ennekdike selgitada, mida pdhiseadus puudusena mdistab. Seda pShjusel, et abi ulatus peab
tagama puuduse korvaldamise.* Puuduse korvaldamiseks vajaiku abi mééra
konkretiseerimisel ldhevad sotsiaalseid Gigusi kasitlevate autorite seisukohad lahku.
Naiteks on Eesti Vabariigi pohiseaduse juriidilise ekspertiisi komigon leidnud, et Eestis on
pohidigudikult tagatud vaid digus eksistentssmiinimumile, millele vastab riigi kohustus
mitte lasta oma kodanikel ndlga surra voi @a kilmuda. Uurimuse autorid on siiski
seisukohal, et sotsiadlse Gigusriigi ja inimvaarikuse, aga ka isikku vaba eneseteostuse
printsiipe arvestades e tohiks Eestis piisata vaid eksistentsi materiaal sete aluste tagamisest.
Sotsiadlabi peaks olema ulatuslikum, hblmates ka vaimse, kultuurilise ja poliitilise
eksistents pohieeldused. Lisaks tuleb léhtuda Euroopa sotsiaalharta kontrolliorgani —
Sotsiaal6iguste Komitee — méaratlusest, mille kohaselt e tohi riigi poolt antava abi tase
ollailmselgelt ebakillaldane, vorreldes elamiseks vajalike kulutustega.

Sotsiaalsete pohidiguste tuumaks on tagada igaiihe inimvaarne &raelamine. Tihti & saa
inimvaarset daaelamist tagada vaid rahalise toetuse abil. Tanapdeval e mdista
sotsiaalteadlased vaesuse all Uksnes puhtrahalist vaesust. Seetbttu on vaa Ules ehitada
sotsiaalteenuste stisteem, mis aitaks igaiihel eluga inimvaarselt toime tulla. Niisugune
kohustus tuleneb ka sotsiaalharta artiklist 14. Teenustest tulevad ennekdike kdne ala
traditsioonilised sotsiaalteenused nagu sotsiaalndustamine, hooldamine
hoolekandeasutuses ning koduteenused, aga ka eluaseme- ja tooturuteenused. Selle Ule
otsustamisel, mis liiki teenust inimene vajab, on otsustgja killalt suur valikuvabadus. 1gal
konkreetsel juhul on otsustajal vaja valida erinevate teenuste vahel ja otsustada niisuguse
teenuse kasuks, mis leevendaks puudust kdige paremini. Tihti on tegemist
kombinatsiooniga ralelisest abist ning sotsiaalteenustest.

Isiku sissetulekute ja vara arvestamine

Kusimus seisneb selles, kas abi ulatuse kindlaksmé&éramisel on pdhiseadusega kooskdlas
l[ahtumine isiku varalisest olukorrast. Nimelt e pruugi isku sissetulekud olla aati
korrelatsioonis  tema  varalise  olukorraga® Véimalus  sissetulekute  ning
muu  vara  arvessevOtmiseks  toimetulekutoetuse  madramisel on  mitmeid.
Radikaalse miinimumkontseptsiooni kohaselt on pohimatteliselt
voimalik  sundida inimest  toimetulekutoetuse  saamiseks < miima  maha
oma vara ja ammendama saastud, sest toimetulekutoetus tagatakse vaid juhul, kui sel
teel saadud raha el ole minimaal seks araelamiseks killaldane.

* Puuduse, rahvusvaheliselt enam kasutatava termini “ vaesus’ t6lgendamisel |ahtutakse
maailmas mitmest erinevast kasitlusest. Enamlevinud eristusviisiks on absoluutse ja
suhtelise vaesuspiiri eristamine. Kui absoluutne vaesuspiir viitab minimaalselt vajalikule
sissetulekule, millest allpool vBib inimest lugeda vaeseks, siis suhtelise vaesuse maiste
viitab vordlusel e teiste Uhiskonnaliikmetega. Sotsiaalhoolekande seadus |&htub
toimetulekupiiri maaratlemisel absoluutsest standardist.

5 Nit. vBivad olla minimaal sed sissetulekud inimesel, kes omab kinnisvara. Eestis on nende
isikute arv omandireformi tulemusena mérkimisvaarne.
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Léhtuvalt sotsiadlabi eesméargist tagada inimesele vOimalus vaesusest véljuda, seda
kontseptsiooni demokraatlikes Uhiskondades siiski e rakendata. Enamikus Euroopa
riikides e loeta isiku sissetulekute hulka peretoetusi, teatud ulatuses to6tasu, kahjuhtvitis
jm. Inimese isikliku vara arvestamisel toimetulekutoetuse madramisel |8htutakse
pohimottest, et inimesele peab olema tagatud inimvdane elu. See e tédhenda Uksnes
materiaalse eksistentsi pohieeldustega kindlustamist, mistéttu e ole Gigustatud isiklike
agade miumisele sundimine. Samuti e arvestata mitmetes Euroopa riikides isiku varalise
seisukorra hindamisel isiklikku eluaset. Seesugune l&henemine on kooskdlas ka Eesti
kohtupraktikaga, mis on eluaseme puutumatusele omistanud olulise tdhenduse. Samas ei
tohiks pohiseadudlikult olla vélistatud reeglite sétestamine eluaseme suurusele, kunariik ei
ole kohustatud maksma toetus luksuses elavatele isikutele. Selle suhtes, milliseid
sissetulekuid ning vara tuleks arvesse votta, on seadusandjal laialdane otsustusdigus.

Riigi majandudik heaolu

Eelkbige voivad isikute hoolekandeal aste Giguste piiramise digustajana kdne alatullariigi
majanduslikud vdimalused. On selge, et toimetul ekutoetuste ulatuslik voimaldamine asetab
riigieclarvele markimisvaarse koorma, mis e pruugi olla pdhiseadudikult lubatav teiste
riskigruppide (nt. pensiondrid, paljulapselised perekonnad) samavaarsete Giguste tagamise
seisukohalt. See e téhenda, nagu vabaneks riik eelarveraha nappusele viidates igalihe
inimvadrse &aelamise kindlustamise kohustusest. Sotsiaglabi ulatuse méadramine
minimaalset draglamist Uletavas osas kuulub aga riikliku sotsiaalpoliitika kujundajate
kompetents.

Aktiveerivad meetmed

Samuti e tdhenda inimeste 8igus sotsiaalabile seda, et riik e viks toetuste jagamist seada
sOltuvusse mingite tingimuste téitmisest. Naiteks tuleb sotsiaaltoetuste mé&ramisel silmas
pidada seda, et toetustest ei kujuneks mugav alternatiiv tootamisele. Riigi eesmérk e saa
ega tohi olla vAimalikult suur toimetulekutoetuse sagjate hulk, vaid inimeste iseseisva
toimetuleku soodustamine. To6turupoliitika seisukohalt on  selliseks  legitiimseks
eesmérgiks, mille saavutamiseks digust sotsiaalabile piiratakse, to6ovoimeliste elanike
téohdive edendamine. Kdige levinum vahend t66tamise soodustamiseks demokraatlike
|&aneriikide praktikas on seada sotsiaalabi andmise tingimuseks osalemine Umber- VO
téienddppes, t66hdiveprogrammis vOi kohustus aktsepteerida sobivat t66d. Kui inimene
nende tingimustega e ndustu, sotsiaalabi kas vahendatakse vOi |Opetatakse toetuse
valjamaksmine sootuks. Tegemist on pohiseaduspéarase piiranguga, kus toohdive
soodustamine kui laiem eesmérk kaalub Ules selle eesmérgi saavutamise nimel sotsiaalabi
saamiseks Gigustatud isikutele kehtestatud piirangud.

Lisaks isiku varalisele seisukorrale, riigi majanduslike ressursside piiratusele ning tdohdive
soodustamisele piiratakse abi ulatust tihti ka lahtuvalt sellest, et perekond on kohustatud

abistama oma abivgjavaid litkmeid. Perekonna kohustusi hoolekandealaste Oiguste
tagamisel kasitletakse allpool.

K es peavad tagama hoolekandealased 6igused?

Igalihe Oigused hoolekande valdkonnas jadksid pelgalt deklaratsiooniks, kui neile ei
vastaks kellegi kohustus nimetatud Gigusi tagada. Eestis on eelkdige kisimus selles,
milline vBimutasand on hoolekannet puudutavate kisimuste lahendamiseks sobivaim.
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Teatud juhiseid slleks annab ka pohiseadus. Nagu abi ulatuse puhul, e ole aga ka siin
voimalik ainudigete lahendite pakkumine, kuna vastata saab vaid kisimusele, kas Uks voi
teine valik on pdhiseadusega kooskdlas.

Ennekdike tuleb vastutuse késitlemisel kdne alla isiku omavastutuse ulatus. PShiseadus el
ndua sotsi aal sete diguste automaatset tagamist avaliku voimu poolt, mis téhendab, et riik ei
pea abi andma juhul, kui iskul vbi tema perekonnal on piisav sissetulek. Ka Eesti
kohtupraktika on asunud seisukohale, et inimene peab ise “astuma samme elatusvahendite
hankimiseks, mitte lootma (ksnes sotsiadtoetustele ja abile”® Isiku omavastutuse
tagamiseks on mitmesuguseid vahendeid. Néiteks on v@imalik tdendamiskoormuse
asetamine abi taotlejale: inimene on kohustatud tdendama, et ta on aktiivselt todd otsinud.”
Kui selgub, et inimene t60otsimisega tegelnud el ole, voib abiandmisest keelduda. Sellised
meetmed on p&hi seadusega kooskdl as.

Vastavalt pohiseaduse 8§ 27 Ig-le 5 on perekond kohustatud hoolitsema oma abivajavate
liikmete eest. See tdhendab, et abi peaksid osutama ka vdjaspool leibkonda elavad
perekonnaliikmed. Millistele perekonnaliikmetele abistamiskohustus laieneb, on suures
osas seadusandja otsustada. PShiseaduse seisukohalt on oluline vaid see, et seadusandja
satestab Ulalpidamiskohustuse tksnes neile perekonnaliikmetele, keda Eesti kultuuriruumis
voib kasitleda moraaselt vastutavana teiste perekonnaliikmete kaekdigu eest. Mitmetes
riikides on perekonna toetamiskohustuse realiseerimiseks kehtestatud nbue, et enne
sotsiaalabi taotlemist tuleb kohtu kaudu vaja nduda elatis teistelt perekonnaliikmetelt.®

Problemaatilisem on kiisimus riigiviimu padevuse jaotumisest tksikisiku hoolekandeal aste
Oiguste tagamisel. Pbhiseaduse 8§ 14 néeb ette, et diguste ja vabaduste tagamine on
seadusandliku, téidesaatva ja kohtuvGimu ning kohalike omavalitsuste kohustus, viidates
seega jagatud vastutusele. Ka pdhiseaduse § 28 sdtestab, et puuduse korral on inimesel
oigus riigi abile, lisades segjuures, et riik soodustab vabatahtlikku ja omavalitsuse
hool ekannet.

Avaliku sektori organisatsioonide kohustuste kindlaksmé&dramisel l|ahtutakse pohiliselt
kahest printsiibist.

1) Nn. subsidiaarsuspdhimdtte kohaselt on mis tahes Ulesande téitmiseks sobilikem
kodanikule kb&ige ldhem vdimuorgan. Kohustuse Uleandmine kdrgemale
vOimutasandile on digustatud Uksnes juhul, kui selliselt on voimalik Ulesandeid
paremini, s.0 tdhusamalt, sdastlikumalt ja otstarbekamalt lahendada. Seega tuleb
kaaluda, kas kohalikud omavalitsused on hoolekandealaste Ulesannete téitmiseks
sobivad vbi on isikute Gigused paremini tagatud nende Ulesannete suunamisel
keskvdimule.

® Tallinna Ringkonnakohtu 17.05.2002 otsus nr. 2-3/6/2002. Ké&ttesaadav kohtulahendite
andmebaasi KOLA kaudu: http://eoigus.just.ee/kola

" Kanealla vib tulla vestlus sotsiaalttétajaga voi aktiivset tddotsimist tdendava
dokumendi toomine t66hGiveametist, samuti vastava andmebaasi loomine ning
sotsiaaltoota)j atel e kattesaadavaks tegemine.

8 Ka sotsiaalhool ekande seaduse § 21* 1g 3 p 2 kohaselt tuleb toimetul ekutoetuse
taotlemisel esitada téend taotlgale makstud elatise suuruse kohta.
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2) Nn. traditsioonilise kuuluvuse pdhimdtte kohaselt vaadeldakse, kes on kdnesoleva
Ulesande (hoolekanne) taitmise eest gjast - aega vastutav olnud. Naiteks viitab
hoolekande ajalugu sellele, et hoolekannet on alati peetud kohaliku elu
kilsimuseks.®

Hoolekande ulesannete kohalikele omavalitsustele suunamise kasuks rééagivad jargmised
argumendid: kohalik omavalitsus omab informatsiooni abivajgja kohta, ka eelistavad
kodanikud suhelda kohaliku omavalitsusega. Kuna niisugusel juhul lasub vastutus eelarve
jargimise eest kohalikul omavalitsusel, oleksid kohalikud omavalitsused ka motiveeritud
tagama abi joudmise tegelike abivggjateni. Et puudust e ole aati voimalik leevendada
Uksnes rahalist abi andes, vaid naiteks mitmesuguseid sotsiaalteenuseid pakkudes, néuab
lahenduste leidmine igal konkreetsel juhul individuaalset |dhenemist.

Teisalt e pruugi kohalikel omavalitsustel jatkuda hoolekande tagamiseks piisavalt
vahendeid. Samuti vdib kohalikele omavalitsustele suurema otsustusdiguse andmine viia
inimeste erineva kohtlemiseni Eesti eri paikkondades. Selle argumendi vastu r88gib siiski
kasitlus, mille kohaselt vdib kohalike olude arvestamine ja sellest tulenev ebavOrdne
kohtlemine olla mitte ainult lubatav, vaid isegi ndutav. Hoolekande Ulesannete riigile
suunamise pooldgjad vaidavad, et sotsiadteenuste roll toimetuleku soodustamisel on
kahanemas, to6turuteenuste osatdhtsus aga tdusmas. SeetOttu saaks raha valjamaksmist
paremini administreerida Uksus, kes tegeleb toohdivekisimustega, ja Eestis on selleks
Uksuseks keskvOim. Samas on selge, et individuaalsete vgaduste ja voimauste
arvestamine on mdeldav vaid kohalikul tasandil.

Ehkki voorriikide kogemust Uldistades voib teha jarelduse, et kdige sagedamini néhakse
hoolekande valdkonna eest peamise vastutgjana eeskatt kohalikku omavalitsust, tuleb
riikliku vastutuse kasuks esitatud argumentide valguses siiski modonda, et vastutuse
jaotumine hoolekande eest on suuresti poliitilise valiku kiisimus — pdhiseadus el anna tihest
vastust hoolekande eest vastutagja osas.

Hoolekande tlesannete suunamine kohalikele omavalitsustele el téhenda loomulikult seda,
nagu voiks riik end igasugustest sotsiaalsete digustega seotud kohustustest taielikult
vabastada. Esiteks voib moningaid hoolekande Glesandeid (nt. teatud tldpi
hoolekandeasutuste Ulalpidamine) lugeda riiklikeks, teiseks tulevad riigi kohustused kdne
dla erakorraliste stindmustega (nt. looduskatastroof) seotud kahjude korvamisel.
Keskvoimul lasub ka kohustus tagada omavalitsuste piisav finantseerimine neile pandud
Ulesannete edukaks tditmiseks. Seega e ole hoolekandekohustuste panek kohalikele
omavalitsustele Uhes vastutusega nende taitmise finantseerimise eest pdhiseadusega
vastuolus.

Eestis on Ules kerkinud kisimus, kuivord on digustatud sotsiaalvaldkonda reguleerivate
méaédruste andmise Oiguse delegeerimine kohalikele omavalitsustele. Riigikohus e ole
selles kisimuses seisukohta votnud. MOnevOrra sarnases, S0 maamaksu madra
kehtestamise kisimuses leidis Riigikohus, et kohalike erisuste arvestamine on lubatud.

® Traditsioonilisele kasitlusele viitab ka vanastna: “ Iga vald toitku oma vaesed” .
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Arvestades mééruste eesmérki — vahendada seadusandja koormust ning vdimaldada
paindlikku kisimuste lahendamist - on pohiseaduse jargi kohalikel omavalitsustel digus
seadusega kehtestatud volitusnormi  alusel kehtestada regulatsioone, mis vastavad
kohalikele oludele, nt. kulutuste ning elatustaseme erinevustele riigi eri osades.’® Selge on
see, et seadusega peavad olema paika pandud abi andmise Uldised tingimused, ulatus ja
kord.

10 Naiteks ei tohiks pdhiseaduse jargi olla valistatud toimetul ekutoetuse rahast tasutavate
eluasemekul ude piirméara kehtestamine kohaliku omavalitsuse volikogu poolt, kuna nii
Udrikulud, kommunaalkulud kui maamaksumaarad voivad omavalitsusiksuste | dikes olla
erinevad, mistttu Uleriikliku standardi kehtestamine e ol eks otstarbekohane.
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Omastehooldusest Eestis

Eha L eppik
Sotsiaal ministeeriumi hool ekande osakonna peaspetsialist

Sotsiaalministeeriumi  vanuripoliitika komigon (alates septembrikuust eakate poliitika
komigon) alustas omastehooldajate olukorra véljaselgitamist juba 2001.aastal, kui tootati
vdlja ,Eesti vanuripoliitika ellurakendamise tegevuskava aastateks 2002- 2005°.
Tegevuskava raames viidi 2002. aasta suvel 18bi eakaid vOi puudega inimes kodus
hooldavate perede kisitlus L&ine-Viru ja Viljandi maakonna péaevakeskuste
teeninduspiirkonnas.

Kusitluse 18biviimise eest vastutasid péevakeskus Viro juhatgja Anu Jonuks ja paevakodu
Inkeri hooldusabi osakonna juhatgja Asti Kallissaar. Ankeedi koostasid professor Taimi
Tulva ja Lia Nappa. Ankeedid todeldi sotsiaalministeeriumi spetsialistide Tiiu Metsa ja
Kadri Ruusmaa poolt. Sissgjuhatuse ja kokkuvotte tegi Eha Leppik. Kusitluse eesmérk oli
védja selgitada probleemid, mis on esile kerkinud Eesti omastehool duses.

Kusitlus oli anontimne. Ksitluslettede t66tlemisel ja analliisimisel saadud tulemusi
kasutatakse edaspidi sellealase to6 paremaks planeerimiseks, omakseid hooldavate perede
ndustamiseks ja toetamiseks.

Kes on omastehooldaja ja mida ta teeb

Ta tdstab, kannab, peseb,

riietab, sbddab, joodab.
Rahmeldab péaeval, valvab 66sel.
Ta nutab, palvetab, naerab, laulab.
Tavasib, toriseb, kasutab,

kuid ennekdike ta armastab.

Taon inimene.

(gakirjast Dialogi)

Pohjanaabrid soomlased on omastehoolduse kiisimustega viimastel aastatel intensiivselt
tegelenud. On l&bi viidud mitmeid uuringuid, hinnatud kodus vanurit voi puudega inimest
hooldavate perede olukorda, nende probleeme ja toimetulekut. Uurijad margivad, et igati

inimsdbralikum on aidata mittetéieliku toimetulekuvéimega eaka inimesel teenuste ja
hooldaja abil elada kodus nii kaua kui vahegi voimalik.

Kodus elamine on eakale vdi puudega inimesele rehabiliteerimise ja taandarengu
aeglustamise seisukohast parem lahendus, kui hooldus hoolekandeasutuses. Néaiteks on
kindlaks tehtud, et dementsus areneb tuttavas keskkonnas aeglasemalt kui tundmatus
kohas.
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Ka Soome elanikkond vananeb. Neilgi e jatku riigil ja omavalitsustel raha ega
inimressursss  hooldusvorgu  Ulalpidamiseks, seetdttu tuleb otsida Uhiskonnas
lisar essur sse, mis oleksid odavamad. Leiti, et senisest enam on vaja tdsta omastehooldaja
staatust ja hooldagjaid igati toetada. Lahedase inimese paigutamine hoolekandeasutusse on
raske kiisimus ning seda e tee kergekaeliselt keegi.

1990.a. |6puks vahendati Soome hool ekandeasutustes kohtade arvu nii tugevasti, et tdna on
paljude omavalitsuste hoolekandeasutustes koha saamine raske voi peaaegu vOimatu.
Seetlttu leitakse, et pered, kes hooldavad oma eakaid, haigeid vOi puudega pereliikmeid
kodus, teevad &ra vaga suure ning téanuvaarse t6o.

Eelmisel aastal oli kdigist kodus hooldatavatest umbes 60 000 sellises seisundis, et neid
oleks pidanud hooldama juba hoolekandeasutus. Uurijad mérkisid, et kui need eakad
inimesed Uhel péaeval tuleks hoolekandeasutusse paigutada, oleks vaja nende
Ulalpidamiseks 8 miljardit marka lisakulutusi, sealhulgas juurde luua 33 600 uut
hooldekodu kohta. Soomes peetakse tanasel péeva selliseid kulutusi vdimatuks. Otsesest
vgadusest tulenevalt on omastehooldgjate arv viimastel aastatel kasvanud ning
omavalitsuse kohustuste hulka kuulub hooldaja igakilgne toetamine. Toetusteks el loeta
mitte ainult rahalist toetust, vaid ka omavalitsuse poolt osutatavaid teenuseid.

Soomes on ligi 300 000 omastehooldajat, kellest vaid 20 000 saab seaduse kohaselt
omastehool dustoetust.

Omastehooldustoetus on eaka, puudega vdi kroonilise haige kodus toimuva
poetuse/hoolduse tagamiseks antav tasu vOi teenus, mille sisu on maaratletud
hoolekandeosakonna ja omastehooldaja poolt (Uheskoos koostatud poetus/
hooldusplaanis.

Soome seaduste kohaselt saavad omastehooldustoetust need omastehooldajad, kelle
poolt osutatav hooldustéd on eriti siduv (siduvuse astme maarab omavalitsus).
Hooldgjatele vabade péevade vdimaldamine kuulub omavalitsuse kohustuste hulka,
nimetatud teenust osutavad vabatahtlikud koduhoidjad voi valla sotsiaaltottajad.

K&esoleval aastal on omastehooldustoetus Soomes umbes 220 eurot, hoolekandeasutuses
oleva inimese ulapidamiskulud aga keskmiselt 2500 eurot. Uurijad margivad, et
omavalitsused sdastavad miljardeid, kuna hooldust6o teevad ara omaksed.

Uuringud on néidanud, et kdige rohkem vajavad hooldajad:
vaba aega (koduabilise saamise véimalus)

infot teenuste ja tugiabindude kohta (naiteks abivahenditest, mis ker gendavad
hooldamist)

omasuguste toetust (Uhisvestlused, Ghistritused)

1999.a. 1&8bi viidud uuringu kohaselt hooldas 36% omastehooldajatest abikaasat, 23 % isa
vOi ema ja 28% oma puudega voi pikka aega haiget last.
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Omastehooldus Eestis

Omastehooldus on teema, millest Eesti hoolekandes on vee véhe rédgitud ja nende
inimeste heaks, kes oma eakat, haiget vOi puudega pere liiget kodus hooldavad voi
pOetavad, on suhteliselt vahe dra tehtud. Kui palju on Eestis inimesi, kes omakseid kodus
hooldavad? Milline on nende perede olukord, nende probleemid ja abivaadus?
Sotsi aaltoetuste seaduses ette nahtud hooldajatoetust sai 2002.aasta esimesel poolaastal Ule
28 tuhande inimese. Kameil e saa kdik hooldajad toetust ja tdpset hooldgjate arvu e teata.

Omastehool dus on tanuvaarne ja strateegiliselt oluline hoolduse moodus ning statsionaarse
hoolduse asendaja. Omastehooldajate toetamine peaks kujunema ka meil osaks kohaliku
omavalitsuse poolt teostatavast eakate ja puuetega inimeste poliitikast. Hooldajad
teevad nii inimlikus kui majanduslikus mattes tahtsat t66d, kuid nad vajavad ka tldsuse
heakskiitu ja tuge — hooldaja positsiooni parandamist, toimetuleku toetamist ning méned
hooldajad ka sotsiaalseid garantiisid.

Omastehoolduse vorgu arendamine eeldab teenindussiisteemi mdningat muutust ja
sotsiaalteenuste vOrgu laiendamist. Arendades sotsiaalteenuste saamise vOimalus,
toetatakse hooldgja suutlikkust ja hooldatava toimetulekut kodus. Toetades eakate vOi
puuetega inimeste toimetulekut kodus, vahendame sellega eakate ja raske puudega
inimeste kulukat ja kauakestvat ravi- vOi hoolekandeasutuses viibimist.

Eakas inimene, kes e suuda enam iseseisvalt toime tulla, soovib siiski elada nii kaua
kui vahegi voimalik omas kodus. Tanase p&eva seisuga on eakat voi puudega inimest
kodus hooldavad pered jaetud pShimatteliselt ks, ilma ndustamise ning abita. Enamusel
hooldgjatest puuduvad igasugused hooldus- ja pdetusalased teadmised. Ilma ndustamise
ning toetavate teenusteta on sellisel perel sageli vaga raske toime tulla.

Meie poolt 18bi viidud uuringust huvitatu voib anallts tulemustega l&hemalt tutvuda
sotsiaalministeeriumi eakate poliitika komigjoni kodulehekljel
http://www.hot.ee/eakad

Kokkuvdte ja soovitused edaspidiseks

Ligi pooltel hooldajatel esines t00s eakaga Uks vdi mitu probleemi. Kdige suuremaks
probleemiks oli vaba ga, puhkamisvGimaluse puudumine. Peaaegu sama oluline oli raha
vahesus ja info puudumine sotsiaalteenuste, abivahendite ja koolitusvbimaluste kohta.
Jargnevalt kokkuvote kahe maakonna — Viljandimaa ja L&dne-Virumaa - paevakeskuste
tegevuspiirkonnas elavate omastehool dgjate kisitlusest. Vaatluse all olid 207 hooldatava ja
207 hooldaja probleemid.

Mida arvasid hooldajad omastehooldusest:

1. Hooldamisega tegeldakse tihti seetdttu, et perel e jatku raha eaka hooldekodusse
pai gutami seks.

2. Hooldatav vgaks taastusravi, haiglaravi, aeggat oleks vaga eakas paigutada
hooldushaiglasse, mida aga on vaga raske korraldada kohtade ja ka rahanappuse
tottu.

3. P&evahoid, asendushooldgja kasutamise vOimalus oleks paljudele vastanutele
hédavajalik vaba aja saamiseks, puhkuseks.
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Kuna
inimesi, siis vOib oletada, et ka Eestis on kodudes hooldatavate v6i pletatavate inimeste
arv Upris suur (Soomes on see 300 000).
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Hooldgjad e ole kursis sotsiaalabi slisteemiga — e teata, kust saab teavet
pbetamise, osutatavate teenuste, abivahendite, sotsiaalabi kohta. RGhutati vajadust
koolituse ja nBustamise jarele.

Moned hooldajad leidsd olevat naeruvdarse, et to6l kaiv hooldaja e saa
hooldgjatoetust, ka on toetussummad vastanute arvates vaga vakesed.
Hooldgjatoetus voiks olla suurem ja toetust tuleks maksta ka hooldgjae, kes
hooldab eakat t06 korvalt.

Sotsiaal abististeemi ja perearstide td6ga vanurite terviseprobleemide lahendamisel
oli vordselt nii rahulolijaid kui ka rahulolematuid.

Kuigi paljud vastanud hindasid eaka hooldamist kui paratamatut kohustust |dhedase
vastu nii fuusiliselt kui ka vaimselt raskeks, eriti réhutades pstithilist koormust, oli
osa hooldajatest rahul ja mérkis, et vahekord hooldatavaga on véga hea.

Kohalikult omavalitsuselt sai sotsiaalteenuseid vaid véga vaike osa hooldatavatest.
Kobige sagedamini saadi soodushinnaga ravimeld ja invavahendeid ning
hooldusttttaja kais abistamas. Ule poole vastanutest vajaks sotsiaalteenuseid.
Kdige enam vaati transporditeenust, soodushinnaga ravimeid, invavahendeid,
koduhooldajat, asendushooldajat ning paevahoidu.

Uueks teenuse liigiks, mida kohalik omavalitsus veel vastanutele polnud osutanud,
kuid mille jarele on vgjadus, on arsti- ja 6endusabi, pbetusteenus.

Selgus, et kdigis teenusteriihmades on teenuste vajadus osutatavate teenuste mahust
suurem.

Hooldamise eest saavad hooldajad tasu jargmiselt: 40% vastanutest saab
hooldajatoetust, 11%- le tasub hooldamise eest KOV, 40%-i teeb vabatahtlikku t66d
ning 2%-le hooldgast tasub hooldamise eest hooldatav ise. Seega hooldga
enamasti kas hooldab vabatahtlikult ning teeb tasuta t60d voi saab hooldajatoetust.

Koolitust kursuste ja dppepaevade ndol oli saanud vaga vahe hooldgjaid. Ligi
veerand hooldgjatest oli end ise tdiendanud vastavat kirjandust lugedes, moned olid
saanud hooldamisalaseid teadmisi seoses t6dga voi oli neil vastav haridus. Kdige
enam vagjati meditsiini- ja pdetusal ast, aga ka psiihholoogiaal ast koolitust.

Kusitluse korraldgjate arvamus:

Kisitluse organiseerijad ei taha k&esoleva uuringu tulemuste pohjal teha mingeid |6plikke
jardldus omastehoolduse kisimuses. Selle avahoolduse vormi kohta on ké&esoleva
uurimuse tulemused esimesed, mis Eestis saadud, ning sellele vdiks jargneda juba
suuremat kontingenti hélmav kisitlus.

kisitleti inimesi, kes olid ise pensioniealised vdi kes hooldasid pensioniedlis

Ankeetide to6tlejad mérkisid, et kahe killalt erineva maakonna vastustes suuri erinevusi el
esinenud, v.a. toetuste madramine, mistéttu vOib arvata, et kusitluses selgunud
omastehool duse probleemid on Eesti oludes Uldised.
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Voib arvata, et omastehooldaja t66 on ka Eestis sageli vaga siduv. Hooldagja toetamine
oleks niisiis ennetav t66, mis aitaks &a hoida hooldagja |abipdlemist voi haigestumist. Kui
eaka vOi raske haige hooldamine kestab péevast péeva ja kuust kuusse hooldaja omal joul
jailma vahemagi korvalise abita, vOib Uhel paeva hooldaja joud lihtsalt 18ppeda ning the
pdetust voi hooldust vgjava inimese asemel on neid kaks.

Aarmisdt vajalik on luua omastehooldajatele tugivérgustik, et hooldajal oleks
voimalik saada nBustamist, koolitust voi abi oma l&hemast Umbrusest.

Viimastel aastatel on peaaegu koOigis maakondades joudsalt arenenud eakate ja
puuetega inimeste paevakeskuste vorgustik, hetkel tegutseb Eestis Ule 80
paevakeskuse. Péevakeskuste juhid teevad koostood sotsiaaltdotgate ja perearstidega
Paevakeskuste juures tegutseb juba péris palju haritud ja koolitatud spetsialiste, viiakse |&bi
huvitavaid Uritusi, péevakeskustes leidub rohkesti huvitavat ning vajalikku informatsiooni.
Paevakeskuste juurde hakkab kogunema inimesi, kes hea meelega teevad vabatahtlikku
t6od (tublimad eakad ja need noored, keda huvitab teiste inimeste aitamine). Seda kdike
tuleb oskudlikult &ra kasutada. Paevakeskuste ulesannete hulka peaks edaspidi
kuuluma ka omastehooldajate nGustamine, nende kaasahaaramine uhisiritustele,
ringide toodsse. Paevakeskuste vabatahtlikud vOi omavalitsuse poolt palgatud
hooldustoétajad voiksid voimaldada vajadusel omastehooldajatele vaba paeva voi osutada
muud abi.

Mitte Uks Soomes, vaid ka mell teevad omastehooldajad &ra vaga suure t66 ning neile on
suur toetus juba see, kui nende t66d mérgatakse ja tunnustatakse.

Soome omastehooldusest Ulevaate koostamisel kasutatud kirjandus:
Dialogi, 1/2002, Vain pieni osa saa |akisaateista tukea lk 34
Lahell& 3/2001 Liitto jatti lakialoiteen omaishoitjien aseman parantamiseksi 1k 6 -7

Lahella 3/2001 Omaishoitajat ja Laheiset ry kuulavana eduskunnan sotsiaali- ja
terveyvaliokunassa Ik 24

Soili Juvonen, Merja Salanko — Vuorela (2002) Omashoidon tukea kannatta hakea.
Lahelld /2002, Ik 4 -5

Vaarama, M., Rintala T., Eteldpdd — Vainio, S., Sinervo, T. (1999) Omaishoidon tuki
sosiaalipalveluna. Selvitys omaishoidon tuesta ja sen vaihtelusta vuonna 1998. Sosiaali- ja
terveysministerio. Selvityksia 1999:6. Helsinki
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Koduhooldus Tallinnas

Signe Martin
Avahoolduse Arenduskeskuse peaspetsialist

Avahoolduse Arenduskeskus viis mais 2001 |dbi uurimuse, selgitamaks koduhoolduse
olukorda Tallinnas. Uuringu eesméark oli kaardistada koduhoolduse organisatsiooniline
Ulesehitus, mida on vga arendustegevuse planeerimiseks.

Uurimus viidi 18bi jargmistes ks mustes:
koduhoolduse sisu ja tingimused Tallinnas
koduhoolduse osapooled: sotsiaalhooldajad ja kliendid linnaositi
osutatavad teenused
koduhool duse kitsaskohed Tallinnas

Tallinnas reguleerib koduhooldust Tallinna linnavalitsuse méarus nr. 53 (27.12.1996)
“Koduteenuste loetelu ning nende osutamise tingimused ja kord Tallinnas’. Selle jérgi on
0igus saada koduteenuseid korvalabi vajavatel ja Tallinnas daliselt elavatel isikutel, kellel
reeglina puuduvad sugulased ja ldhedased. Hetkel pakutakse koduhooldusteenuseid
linnaosavalitsuste hoolekandeosakondade kaudu, kuid aastaks 2005 on koduhoolduses
eesmargiks seatud teenuste osutamine eeskétt linna poolt ostetavate teenustena. Eakate
hoolekande mudelis on hooldusttdtajad linnaosavalitsuse koosseisus, erandiks Pirita
linnaosa, kus koduhooldust korraldab Avahoolduse Arenduskeskus.

Tallinnas oli koduhooldustottajaid seisuga mai 2001 136, kliente 784. Need arvud ei
sisalda sotsiaalmajade kliente ja tootgjaid. Keskmine koormus to6taja kohta oli seega 5,7
klienti. Linnaositi oli tdokoormus véga erinev.

Tallinna linna poolt pakutavad koduteenused on fikseeritud Tallinna linnavalitsuse
maéruses nr 53 (27.12.1996). Teenuste osutamisega seotud probleemide uurimiseks pal uti
kdigi linnaosade koduhooldusttttajatel kahe nédala jooksul fikseerida tehtud t6o, st
osutatud teenused, nende osutamise keskmine sagedus ja Uhel korral teenuse osutamisele
kulunud aeg.

Kustlustulemuste jargi oli enamndutav teenus toiduainete ja esmatarbekaupade
hankimine. Seda teenust osutatakse kliendile keskmiselt kaks korda nadalas ja selle
osutamiseks kulub hooldustdotajal keskmiselt 70 minutit Ghe kilastuskorra kohta.

Teisel kohal teenuse tarbijate arvu jargi oli kommunaamaksete tasumine. Teenust
osutatakse keskmiselt kolm korda kuus ja selleks kulus Uhel kilastuskorral keskmiselt 60
minutit. Sellele jargnesid maapidamistoodega seotud teenused, néiteks prugidmobri
tuhjendamine, porandate puhastamine jne.

Tallinnas osutatavad teenused voib tinglikult jagada kolme p&higruppi:

1. Hoolekandealast ettevalmistust ndudvad ehk isikliku abistamisega seotud teenused
(nditeks kliendi abistamine pesemisel, riietumisel, sobmise ja véljandgemise
korrastamisel).
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2. Koduabi ehk peamiselt majapidamistotdega seotud teenused (néiteks toidundude
pesemine, pdrandate ptihkimine ja pesemine, tolmu puhkimine ja voodi korrastamine).

3. Abistamine véljaspool kodu ehk igasugune varustamine, maksete sooritamine ja
muud asjagjamised (néiteks toiduainete ostmiseks tellimuste vastuvotmine, kaupade
ostmine  ja  kojutoomine,  valmistoidu  kojutoomine  toitlustuspunktist,
kommunaal maksete tasumise korraldamine ja ravimite muretsemine ).

Sellise jaotuse korral moodustab suurema osa koduhooldusteenustest koduabi (44 %),
teisel kohal on abistamine véjaspool kodu (41 %) ning kdige vdhem kasutatakse
hoolekandeal ast ettevalmistust ndudvaid teenuseid (15 %) (vt. joonis 1).

|E| koduabi ® abistamine valjaspool kodu O isiklik abistamine |

15%

44%

41%
Joonis 1. Koduteenuste jaotumine Tallinnas.

Uurimistulemustest voib jareldada, et Tallinna koduhoolduse klient on killalt hea
toimetulekuvdimega. Isikliku abistamisega seotud teenuste osatdhtsus on véga véike,
enamndutavad teenused on toimetulekut toetav agagjamine ja raskemad majapidamistood.

Eraldi vaadeldi vamistoidu kojutoomist. Seda teenust osutatakse linnaositi killalt
erinevalt. Mitmes linnaosas e osuta nimetatud teenust hooldusttotaja, vaid seda ostetakse
toitlustusfirmadelt. Néiteks Lasnamée linnaosas koordineerib valmistoidu kojutoomist
eradi ametnik, kes omab informatsiooni k&ikide klientide kohta ja vormistab firmadega
lepingud. Mustaméel valmistatakse toit paevakeskuses ja selle viivad koju hooldustootajad,
Kesklinnas aga osutab seda teenust Uksnes paevakeskus, kes valmistab toidu ja korraldab
ka transpordi. Sageli on teenus klientidele tasuline. Méned linnaosavalitsused (Haabersti,
Lasnamae, Nomme) kompenseerivad teenuse hinna kliendile 100 % -liselt, kuid mdnes
linnaosas tuleb kliendil tasuda nii toidu kui transpordi eest (Pirita). Kristiines ja Pohja-
Tallinnas tasub klient transpordikulud, s.0 40 krooni kuus.

Tallinnas on koduhoolduse korraldamisel tiks oluline probleem: kiisimus teenuse saamise
Oigusest. Praegu pakutakse koduhooldusteenuseid eakatele, kes on tksikud ja kel pole
jareltulijaid. Nende teenuste eest tasuvad tanased maksumaksad, kes sageli hooldavad ise
oma vanemaid. On alust arvata, et kui kriteeriumid teenuse sagate osas muutuksid, siis
kasvaks ka ndudlus isikliku abistamisega seotud teenuste jarele. Siin vaib tekkida klisimus,
kust |eida ressursse koduhool duse osutamiseks klientide arvu kasvades.

22



Sotsiaalt6o 5/2002

Uurimus

Avahoolduse Arenduskeskuses on alustatud t66d koduhoolduse arendamiseks ja
koduteenuste korraldusmudeli muutmiseks. Hetkel on rbhuasetus toiduainete ja
esmatarbekaupade hankimise kui enamndutava teenuse Umberkujundamisel.

Talinna linna arengukavas on prioriteediks seatud klientide ja hooldustGotajate arvu
suurendamine. Aastaks 2005 on planeeritud viia klientide arv 3000- ni. Kui iga
hool dust6taja kohta arvestada 7 — 8 klienti, siis peaks hoold usttotgjate arv tdusma 400-ni.

KODUABI

Abistamine kodustes toimingutes (nt koristamine, riiete hooldus, toidu, ravimite,
esmatarbekaupade ja kitte hankimine jms), véja arvatud fllslist kontakti vajav
abistamine, ning kodu ja iskliku eluga seotud agagamisel (nt arvete tasumine, info
hankimine jms).

ISIKLIK ABISTAMINE

Lisaks koduabiteenuse tegevustele kliendi abistamine ka niisuguste toimingute
sooritamisel, mis nbuavad fuusilist kontakti (nt riietamine, ihu pesemine, mahkmete
vahetamine, juuste |16ikamine, kiinte |6ikamine, habemeajamine jms).

Avahoolduse Arenduskeskus (2001) Avahooldusteenuste kvaliteedinduded ja
hinnakujunduse pdhimétted. http://aak.1kdigital.com
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Uurimus
Ida-Virumaalastekodud — neljandik Eesti lastekodulastest elab siin!

Tiina Kallavus

Ida= Viru Maavalitsuse sotsiaal- ja tervishoiuosakonna lastekaitse peaspetsialist,
MA sotsiaalt6os

Millal me kill taipame,

et oleme kdik omavahel seotud,

et oleme Uhe ja sama ihu litkmed?

Kuni maailma ei téida

armastuse vaim ligimese vastu

sbltumata tdust, nahavarvist ja usutunnistusest,
muutes inimkonna vendluse

elus ja tegudes tegelikuks; kuni enamikku
inimesi e taida vastustus Uksteise hiiveolu eest —
seni pole vdimalik saavutada sotsiaal set Giglust.

Heen Keller (1880-1968)

Lastehoolekanne on hoolekande Uks osa. Arvan, et téhtsaim, sest Siit saab alguse kdik
jargnev: lapsed kasvavad suureks, kuid kasvavad ka probleemid. Kdigil on voimalus, isegi
kohustus kaasa aidata laste heaolule, sest sellest sdltub neie tulevik. Lastekaitsetoost ja
selle tegijatest on kirjutatud palju uurimus ja artikleid ning tanaseks on ilmunud ka
piisavalt kirjandust. Ometi tundub, et lastekaitse teema on siiski puudulikult kasitletud. Ja
kas ongi voimalik kdike kirjeldada voi juhendisse vormida, kui see puudutab inimese elu —
tépsemalt lapsega juhtuvaid siindmusi. Lastekodudes elavad vanemliku hoolitsuseta lapsed
on vaid Uks shtrihm, kellega lastekaitsetootga tegeleb. Tihti nimetatakse ned
“paigutatud” lasteks. Need on laste hoolekandeasutustes elavad lapsed, kes on parema
lahenduse puudumisel lastekodudesse “unustatud”.

L astekodulaps

Tootades lastekaitse spetsialistina, on mulle Giha selgemaks saanud, et lastekodudest ellu
astuvad noored e saa iseseisvalt oma eluga hakkama. Aastatel 2000-2002 Ida-Virumaa
lastekodudes l&bi viidud projekt “Lastekodu tédna ja homme” tegi kindlaks, et
lastekodulaste arusaamine neid Umbritsevast ja nendega toimuvast on vdga madala
tasemel. lgapdevasest t60st voib jareldada, et lastekodulaps on véagivala (hooletusse
jatmise ja fuusilise ning emotsionaalse jt vagivala) ohver, kes vaab professionaal set
l[&henemigt, lisatdhelepanu ning vajadusel rehabiliteerimist. Alles segjdrel saab loota tema
arengu eakohasele ja sujuvale jadtkumisele ning tema kujunemisele toimetulevaks
taiskasvanuks. Kahjuks takistavad mitmed agaolud lastekodulapse arenemist
téisvaértuslikuks kodanikuks. Uhiskonna tormilise teisenemise t6ttu muutuvad Kiiresti ka
hoolekande vaatevdja jOudvad lapsed: neil on sageli sOltuvusprobleeme-, tdsiseid
kaitumishéireid-, HI viirusega seotud probleeme jne. Lapse olukorra enne lastekodusse
sattumist votab kokku Uhe 12 aastase poisi Ulestunnistus:

“Olen kasutanud narkootikume, nuusutanud lahusteid, tarvitanud alkoholi, neelanud
ravimeid, tdnavatel hulkunud, elanud peresjatagasi tulnud...”
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Koige selle tottu kasvavad lastekodudele esitatavad ndudmised. Tana e ole enam vaa
lastekodusid, kus pakutakse ainult siilia ja peavarju, sest Uha enam tuleb tegelda laste
Umberkasvatamise, kujundamise ja rehabiliteerimisega. Kas selleks on ressursid olemas?

Meie maakonnas on 6 lastekodu: Narvas, Narva-Joesuus, Sillaméel, Vokas, Kohtla-Jarvel
ja KohtlaaNommel, kus elab kokku 320 kasvandikku vanuses 3-24 eluaastat. Kuna
maakonnas on eestlas vaid 18%, siis on meil ka ainult Uks eestikeelne lastekodu, kus elab
40 last. Ligi 60% lastekodulastest on 7-14 aastased, seega Umbritsevaga aktiivse
suhtlemise ja iseseisvumise konfliktiderohkes eas, aga Uhtlas ka vastuvotlikus
kujunemiseas, mis annab vdimaluse edukaks kasvatustooks.

Laste mured

Minu uurimistoos leidis kinnitust hipotees, et lda-Virumaa lastekodulastel esineb
rahulolematust lastekodu elukorraldusega, raskusi toimetulekuga oma tulevases elus ning
et olemasolevad ressursid e voimalda kasvandikke igakiilgselt arendada.

Uurimusest selgus, et 52,5% kasvandikest tahab lastekodus midagi muuta: “lastekodus
peavad olema meeskasvatgjad”, “vahetaksin kogu kaadri vélja, sest need on vasnud’,
“lastele peab rédkima organisatoorsetest agadest, probleemidest”, “laps e tohi pidada
“hallideks hiirekesteks’, kbik el ole sarnased”, “saadaksin kdik koju”... Need ettepanekud
on vOetud laste vastustest. Muret teeb, et 30% lastest ei ole kellelegi oma probleemidest
rédkida. Usaldamatus on lastekodulaste puhul nende elu negatiivsete kogemuste tagajarg.
Eelkdige e usaldata téiskasvanuid, mida tOestab agaolu, et vaid neljandik kasvandikest
usaldab oma kasvatgat. Vaatamata sellele, et pajud lapsed véljendasid oma
rahulolematust, kirjutades seni mitte téitunud igatsustest, soovidest ja lootustest, véidab
7% lastest siiski, et nende elu on muutunud paremaks vorreldes lastekodule eelnenud
perioodiga. Seega vOib jareldada, et lastekodu kui asendushoolduse vorm on hetkel vaalik,
kuid see vajab olulisi, lapse arengut ja rehabiliteerimist arvestavaid muudatus.

Lapse jaoks oluline perering ja suhtlemine puudub téelikult 60,6% lastest. T6O
bioloogiliste vanematega on minimaalne, sest nii eestkosteasutustel kui lastekodudel
puudub selleks raha. Kahjuks el ole 80,6% lastest tugiperet ning see takistab kasvandikel
omandamast teadmis ja kogemusi pereelust, raskendab ellu astuvate noorte iseseisvat
toimetul ekut.

Lastekodulapsed vajavad lisatdhelepanu ka koolis, sest paljudel esineb Opiraskus ja
puudub motivatsioon dppimiseks. Halvikute koolis Gpib 71 Ida-Virumaa lastekodulast,
kuid eriBpetust vajaksid pooled lastekodude kasvandikest. Elukutset omandavate noorte
mureks on Opitava aa perspektiivitus ja tulevikus raskused t60 leidmisel. Oodatakse
omavalitsuse toetust ja arvamust eriala valiku ning Opitava ameti rakendamise vdimaluste
suhtes oma tulevases elukohas.

Terviseprobleeme esineb enamusel lastest, 177 kasvandikule on vdlja pandud kindel
diagnoos. Vaga sageli esineb pea- ja kéhuvalu ning nutuhoogusid, mis viitab laste poolt
ldbielatu jatkuvale mojule. Lastekodulaste tervidik seisund vagab lisauuringuid ja
varasemate otsuste labivaatamist, kuid eelkbige inimressurssi ja raha, et korraldada
kasvandike igakulgne meditsiiniline rehabiliteerimine vastavalt nende individuaalsetele
vajadustele ning selleks, et luua lastele arenguks vajalikud tingimused.
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Noéudmised lastekodule kasvavad

Kasvatgate toonddala pildistuste pdhjal voib véita, et neil on palju todulesandeid, mille
téitmise tottu jadb tahaplaanile individuaalne suhtlemine lapsega. Laste arv, kelle
suunamise ja arendamise eest kasvatajad peavad vastutama, on niivord probleemsete laste
puhul liiga suur. Kasvatajad on vasinud ja narvilised, tihti rahulolematud oma t6oga (palju
“raskeid” lapsi, e suuda oma t6od teha nagu tahaksid ja digeks peavad). Vaid kolmandikul
kasvatgjatest on erialane haridus. Véga vaalikuks peetakse koolituskursusi t6oks jérjest
probleemsemate lastega ning supervisiooni véimalust. Kahjuks puudub koolitusteks ja
superviseerimiseks raha.

Aastast aastasse on Ida-Virumaa lastekodudesse suunatud lapsed muutunud “raskemaks’.
Nad on pikka aega maitsnud vabadust tanavatel, neil puudub kooliskémise kogemus, nad
on tarvitanud mitmesuguseild monuaineid, paistavad silma hédlbiva kaitumisega, on
kasvanud asotsiaalses keskkonnas. Vadavalt on niisugused lapsed kaotanud usalduse
taiskasvanute vastu. Nad alahindavad ka ennast ja dlavadristavad teisi. Enamasti on nad
kannatanud véagivalla all, samas on sellised lapsed ise vagivaldsed ja kontrollimatud oma
olekus, sbnavaras ja tegudes. Lastekodudel puuduvad arvestatavad kogemused, koolitus ja
tingimused t6oks niisuguste lastega. Lapsed vajavad eelkdige psiihhoteraapiat ja pikagjalist
ravi, mida e suuda pakkuda tavaline kasvatga ega — lastekodu. Kahjuks e vbimada
lastele Ulalpidamiseks riigi  poolt eraldatud raha spetsidistide (psiihholoogid,
pstihhoterapeudid, logopeedid, eripedagoogid jt) abi kasutamist.

Kokkuvotteks

On vaga leida voimalus lastekodulaste rehabiliteerimiseks, et nad omandaksid eakohased
sotsiaalsed oskused, turvatunde, et nad leiaksid ennast ja séilitaksid hingelise tasakaalu —
alles siis saame nduda neilt edu Oppetdos ja katumist vastavalt Uhiskonna normidele ja
ootustele.

Kujunenud olukorras tuleb asetada pohirdhk ennetustotle, et pidurdada lastekodul aste
juurdekasvu. Sellel eesmérgil on sotsiaaministeerium austanud projektiga “Laste
hool ekande optimaal se korraldusmudeli kujundamine”.

Lastekoduteenus tuleb pohjalikult [8bi arutada ja leida need kitsaskohad (t6okorraldus,
spetsialiseeritud kaadri puudus vm), mis takistavad kasvandike igakilgset arendamist.
Tuleb leida lisaressursse, et parandada bioloogiliste vanematega tehtavat t66d ja koost6od
omavalitsustega, vaartustades niiviis last, kes tahab oma kodukohta tagas podrduda
oodatud ja toimetuleva noorena. Tuleb tunnustada lastekodude to6tajaid: hinnata nende
vastutusrikast t66d, kindlustada nad korraliku sissetuleku ja téiendkoolitusega. Lastekodu
peab muutuma igas mattes avatumaks, seda nii lastekodu siseelu kui valissuhtluse osas.
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K ohus otsustas
Head kolleegid!

Aastaid on valiseksperdid kahelnud, kas Eesti 6igusslisteem ikka tagab inimestele piisavalt
tbhusa kaitse. Meil on nende kahtlus olnud raske Umber lUkata, sest néiteks
sotsiaalvaldkonda puudutavaid kohtuotsuseid peaaegu ei olnudki. Viimastel aastatel on aga
niisugustes kiisimustes kohtusse podrdumisi jérjest rohkem, seda ka otseselt hool ekandesse
puutuvates asjades.

Seda, et sotsiaalsed digused on muutumas kohtus tegelikult kaitstavateks OGigusteks, voib
pidada Uhiskonnas demokraatia slivenemise ja kipsemise maérgiks. Jarjest paremini
tuntakse oma digusi, Oiguskaitse voimalusi ning neid voimalusi ka kasutatakse. Inimesed el
poordu kohtusse enam Uksnes oma agjas diguse saamiseks, vaid ka avaliku sektori poolt
osutatavate teenuste ja muude Oiguste, sealhulgas sotsiaal sete Giguste kaitseks.

Seepérast on hea, kui sotsiaaltoo tegijad saavad Ulevaate sellest, missugustes hoolekandega
seotud kisimustes inimesed kohtusse potdrduvad ja mida kohtud otsustavad. Et Ulevaate
saamist veidi hdlbustada ning sellega sotsiaalttd praktika Uhtlustumisele kaasa aidata,
alustame gjakirjas Sotsiaaltdo uut rubriiki “Kohus otsustas’.

Joudu ja edu soovides
Merle Malvet

Rubriigi “KOHUS OTSUSTAS’ esimeses artiklis vitame vaatluse alla toimetul ekutoetust
taotlenud isiku (edaspidi: L) hagi Johvi linnavalitsuse vastu 03. aprillist k.a. (kohtuotsus
nr 3-93/2002) sotsi aaltoetuse saamise kiisimuses.

2001. aastal esitas L Johvi Linnavalitsuse sotsiaal osakonnale seitsmel korral nduetekohase
taotluse toimetulekutoetuse saamiseks ning sai ka toetused katte. Moddunud aasta
detsembris avastas linnavalitsus, et L on toetuse saamiseks esitanud vadrandmeid.
Linnavalitsus keeldus edaspidisest toetuse maksmisest ning ndudis valesti makstud
toetusraha tagasi. PGhjendus:. L varjas toetuse taotlemisel agaolu, et tema abikaasa G sai
igakuist pensioni, mistéttu L-I puudus alus toimetul ekutoetuse madramiseks. L vaidlustas
kohtus linnavalitsuse otsuse toetuse maksmisest keeldumise kohta ning soovis
toimetul ekutoetuse maksmist tagantjérele.

L vétis, e toimetulekutoetuse maksmisest keeldumine ja makstud summade
tagasimaksmise ndue on alusetud, sest ta el elanud abikaasa Gga Uhises eluruumis ega
omanud dhist majapidamist. Nende abielu lahutati 2001. a. detsembris, G aga kirjutati
eluruumist vaja juba 2000. a. novembris. Kohtuistungil kinnitas L, et ta e ole abikaasa
pensionist tulu saanud ning e olnud teadlik pensioni arvestamise kohustusest toetuse
taotlemisel, ametnikud aga polevat taotluste vastuvotmisel sellekohaseid selgitusi andnud.
Linnavalitsus vaidles, et kaebuse esitgja on ise tunnistanud G oma pereliikmeks ning
moonis, et kuigi ametnikul on selgitamise kohustus, pidi taotlgja ise aru saama, et andmed
oleks tulnud esitada ka pensioni kohta.

Aga labivaatamisel leidis kohus, et toimetulekutoetuse maaramisel on oluline isikute
samas eluruumis elamine, Ghine majapidamine ning tuluallikate Uhine kasutamine,
mitte aga see, kas need iskud on omavahel abielus. Kuna L ja G omasid erinevaid
majapidamis, olid lahutatud ning L G-It tulu e saanud, polnud linnavalitsusel alust nduda
enammakse tagastamist.
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Samas oli L toetuse saamisel arvesse voetava isikuna mérkinud perekonnaliikmete hulka G
ning seega esitanud toimetulekutoetuse saamiseks tegelikkusele mittevastavaid andmeid,
mis sotsiaal hoolekande seaduse § 30 Ig 6 kohaselt vdib kaasa tuua toetuse mittemaksmise
ja alusetult saadud toetussummade tagasindudmise voimaluse. Puudusid aga tbendid, et L
oleks valeandmeid esitanud tahtlikult. Kohus leidis, et tegemist oli tavakodanikuga,
kellelt e saa nduda kdigi agassepuutuvate seadusesitete tundmist. Kill saab selliseid
teadmisi nbuda toetuse madramisega tegelevatelt ametiisikutelt, kes kaesoleval juhul
pole ndutaval maaral téaitnud abivajajale selgituste andmise kohustust, mille neile
paneb sotsiaalhoolekande seaduse § 29.

Kohus markis ka, et tuleb eristada konkreetses gavahemikus toimetulemiseks abi saamise
Oigust ja varem saadud toetuste enammakse tagasinbudmise digust. Esitatud valeandmed
toovad kaasa just sdlel kuul toimetulemiseks mdeldud toetuse mittemaksmise.
Valeandmetest tulenev enammakse e saa valistada vdimalust toimetulekuabi
saamiseks mis tahes jargneval kuul. Kohtu arvates polnud Johvi Linnavalitsusel alust
keelduda L-1e toimetul ekutoetuse maksmise taasal ustami sest.

Kuivord sotsiaalhoolekande seadus sétestab, et toimetulekutoetust tuleb iga kuu eest
eraldi taotleda ning ka méarata, e ole dige kdnelda toetuse maksmise jatkamisest vOi
taasalustamisest.

K ohus otsustas, et kuna 1. jaanuaril 2002 jéustunud sotsiaalhoolekande seaduse § 22° 1g 1
keelab méérata toimetulekutoetust varasemate kuude eest, pole L-il seaduslikku alust
nduda toetuse valjamaksmist vahepeal moddunud kuude eest. Sellest tulenevalt ei saanud
kohus L-i taotlust temale toimetulekutoetuse maksmise taasalustamiseks rahuldada, sest
toetust tuleb taotledaigal konkreetsel kuul eraldi.

Hal duskohtumenetluse seadustiku sétete kohaselt jagatakse kaebuse osalisel rahuldamisel
kohtukulud vordeliselt kaebuse rahuldamisega. Seetdttu otsustas kohus, et Johvi
Linnavalitsus kannab kohtukuludest kaks kolmandikku ning riik Uhe kolmandiku. Seda
seepdradt, et L oli oma maksujduetuse tottu vabastatud riigilGivu tasumisest. Tahtsust
omas ka agaolu, et kaebus e olnud korrektne ning selles paluti tihistada olematu
0igusakt, mistdttu kohus pidi selgitama kaebaja tegeliku tahte.

Esitatud kohtulahend peaks péris selgesti nditama, kui oluline on inimeste vastuvétuga
tegelevate ametnike seadusetundmine ning seadustes satestatu jargimine. Kéesoleval juhul
oleks toetust taotlevale isikule tema Giguste ja tegutsemiskdigu detailsem selgitamine péaris
kindlasti ara hoidnud agja joudmise kohtuni. Sellega oleks hoitud kokku riigi ja
omavalitsuse raha, sééstetud kohtu ning teiste protsessis osal g ate aega ning nérve.

Hdi Sildmée

Sotsiaal ministeeriumi sotsiaalkindlustuse ja toetuste osakonna jurist
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Eakad
Voidetud aastad ja Eesti eakate eneseabitegevus

Aili Kogerman
vabatahtlik seeniorpoliitik

Eakate inimeste osatdhtsuse suurenemine rahvastikus on muutmas oluliselt suhtumist
eakatesse inimestesse. Kui ved hiljaaegu raégiti avalikkuses vanadest inimestest vaid kui
hoole ja abi vajgatest, kui vaestest ja Uksikutest inimestest, siis niitid on teemad muutunud
- eakad inimesed tunnevad ennast iseseisvate ja kompetentsetena, ise enda eest
vastutavatena. See aga sageli el vasta veel Uhiskonna ja sageli ka perekonna ootustele ja
arvamustele. Tekivad konfliktid. Vahepeal on demograafid ja gerontoloogid teinud t66d,
olukorda on anallitisitud ja teema Ule laiat diskuteeritud.

Keson Eesti vanaduspensionar

Eedtis oli 2001. aastal 297 363 vanaduspensionéri, nendest Ule 65 aastaseid 207 564 ja Ule
85 aastaseid 17 472. Alates O1. juulist 2002 on keskmine vanaduspension 1780 krooni, mis
téhendab ka seda, et paljud saavad pensioni keskmisest tunduvalt vahem ja sellega an
linnas elaval Uksikul pensiondril véga raske toime tulla. Kui Ule-eelmisel sgjandivahetusel
oli keskmine eluiga Euroopas ca 40 aastat, siis moddunud sgjandivahetusel oli see juba
kaks korda pikem. Eestis on keskmine eluiga 70,7 aastat, meestel 65,1 ja naistel 76,0. See
tahendab, et pensionile jédval naisel on ees veel 15 - 20 aastat téisvaartuslikku elu. Alles
75 - 80 eluaastast adates vOime radkida neljandast elufaasist, kui inimene vaab
toimetulekuks korvalist abi. On tekkinud uus elufaas, mida nimetatakse kolmandaks
elufaasiks voi ka kolmandaks nooruseks. Meeste keskmine eluiga on kahjuks statistiliselt
[Ghem, mis tdhendab seda, et statistiliselt tuleb naistel elada 10 aastat lesena.

Mida teha voidetud aastatega

Niisiis on saatuselt vOidetud 15 - 20 aastat ja tekib kisimus, mida nendega ette votta.
Erinevalt Euroopast, on Eesti pensionér suhteliselt vaene ja paljudel on toimetul ekuraskusi.
Riik on omalt poolt soodustanud pensiondride tottamist sellega, et toGtavale pensionérile
makstakse vdlja ka tema pension maksuvabalt. Eestis tootab 10 7000 vanaduspensionéri,
mis moodustab kolmandiku ko&igist vanaduspensioni sagjatest. Riikliku pensioni
maksmisega tootavale vanaduspensionérile on Eesti Euroopa riikide seas toeline haruldus.
Nuld raégitakse ka Euroopa pensiondride organisatsioonides Uha enam pensiondride
t66hdive parandamisest.

Tootamise korval pakuvad eakate organisatsioonid koostdds omavalitsustega palju
voimalusi vabatahtlikuks eneseabitegevuseks. Eesti on adates taasiseselsvumisest
vordlemisi hasti korraldanud eakate eneseabitegevust, nii et peaiga soovija on véimalus
leida endale sobiv tegevus mones paevakeskuses voi pensionéride klubis. Teoreetiliselt on
voimalik igal eakal inimesd leida endale meeleparane ja kompetentsile vastav tegevus kas
perekonnas, hoolekandes, mdnes erakonnas jne. Diaoogis valitsusega Onnestus
pensiondride organisatsioonidel saada riigieelarvest alates 2001. aastast oma tegevuseks
toetust, mille taolist teistes Ida- ja Kesk - Euroopa riikides pole. Alates 2002. aastast jagab
sotsiaalministeeriumi vanuripoliitika komigon toetust eakate eneseabitegevust toetavatele
projektidele.
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Koik Eesti omavalitsused on leidnud véimalusi eakate péevakeskuste ja organisatsioonide
materiaalseks toetamiseks, mistottu Eesti eskas inimene on viimase kimne aasta véltel
muutunud hoopis iseseisvamaks ja vahem manipuleeritavaks. Uha enam areneb koostoo
sotsiaaltotgatega, et vabatahtlikke abistgjaid kaasa tOmmata Uldisse sotsiaaltoosse.
Pakume oma abi ka mujal. Nii néiteks tegutseb Tallinnas grupp vanemaid Opetajaid, kes
edukalt aitavad pohikooli lapsi pOhiainetes taas jérjele, eakad teostavad sotsioloogilisi
uuringuid jne.

Per eabilised vajavad tuge

Uurimused on ndidanud, et korvalist abi vajab ca 25% Eesti eakatest ehk umbes 50 000
inimest. Eestis oli 2000. aastal 115 téi skasvanute tldhooldekodu, milles kohti 3276 (pede
selle erihooldekodud 2509 téiskasvanud hoolealusele). 4503 eakat abistavad
sotsiaaltottajad nende kodudes. Niisiis laias laastus vottes hooldatakse riiklikult ja
omavalitsuste poolt vahem kui 8000 eakat, s.0 vaid 15 % abivajgjatest. Ulgjaanud elavad
kodus ja neid abistavad pereliikmed, sdbrad, naabrid. See on perekondadele sageli raske nii
rahaliselt kui fllsiliselt. Vahepeal t0i haigetele eakatele inimestele leevendust puuetega
inimeste toetuste seadus, mille alusel hakkasid puudega inimese toetust saama ka eakad
puudega inimesed ja nende hooldajad. Seni aga olid hoolekande vaatevdjast véljas pajud
kdrges eas haiged inimesed, keda hooldavad kodus nende eakad lapsed vOi abikaasad. Olen
olnud tunnistgjaks mitmetele juhtudele, kus eakat 95 aastast ema hooldanud 70 aastane
titar e pidanud raskele koormale vastu ja suri. Selleparast oleme meie - eakad
vabatahtlikud - hakanud r&8kima teemal "tiitreabi ja pereabi”, vajadusest toetada pereabilisi
nii materiaalselt kui teadmistega. Tean, et sotsiaalministeeriumis on valmimas omasteabi
késiraamat haiget kodus hooldavatele inimestele. On tekkinud ka esimesed téhtgjalised
hooldekodu kohad, kuhu saab haige pereliikme paigutada nadalaks - paariks, et hooldaja
saaks ise veidikene hinge tdmmata.

Rahvusvahelised sidemed

Eesti eakad vabatahtlikud on saanud hea koolituse Euroopa seeniororganisatsioonide toel.
Meie eakaid on demokraatlikuks eneseabitegevuseks koolitanud ja toetanud peamiselt
EURAG (Euroopa Pensionéride Liit) oma Ida- ja Kesk - Euroopa toogrupi kaudu. Eriti on
Eesti eakate eneseabitegevusele kaasa aidanud ja Tallinnas Poska tn asuva Vanurite
Eneseabi ja NOustamiskeskuse kaudu ka materiaalselt toetanud pr. Kéte Tresenreuter
Berliinist. Me oleme saanud temalt julgust suhtlemiseks ka valitsuse ja omavalitsuste
juhtidega.

Viimase viie aasta jooksul on Ida- ja Kesk- Euroopa pensiondride koolitamisega tegelnud
Ulemaailmne organisatsioon HelpAge, mille t66s on aktiivselt osalenud ka meie
pensionarid.

Sel suvel viibisid Eesti pensionarid mitmel rahvusvahelistel seeniororganisatsioonide
kongressil ja seminaril: EURAG'i suurel kongressil Torinos kéis 7 Eesti esindajat, kus
EURAG'i Noukogu liikmeks valiti Eestist Heino Hankewitz ja Aili Kogerman.

HelpAge piirkondlikel seminaridel Prahas, Frankfurdis ja Vilniuses valmistasid Eesti
vabatahtlikud seeniorpoliitikud ette ndudmiss URO Madridi vananemisassamblegle ja
Berliinis septembris toimunud riikidevahelisele ministeeriumite vananemiskonverentsile.
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Septembri alguses osalesid Berliinis toimunud eneseabiseminaril "Aktiivne vananemine -
véljavaated ja vbimalused' koigi viie EURAG Eesti liikmesorganisatsiooni esindajad.
Voib hdbenemata tunnistada, et valismaa esinedes ja osaledes paistab silma Eesti eakate
kompetents, keeleoskus, aktiivsus ja vaarikus ning neil on, mida réékida oma maa eakate
aktiivsusest. Sellist laiadt arenenud paevakeskuste vorgustikku nagu Eestis pole mitte
Uheski teises Kesk- ja Ida- Euroopa riigis. Vadismaale sbidetaksegi mitte ainult dppima,
vaid ka Opetama. Tanu Avatud Eesti Fondi juures tegutsevale Bati Ameerika
Partnerlusprogrammile oleme, taas erinevalt teistest Ida- ja Kesk-Euroopa riikide
pensionaridest, saanud oma Oppesditudeks ka raha. Eesti riik on seni toetanud meie
osavottu rahvusvahelistest Uritustest vaid erandkorras.

Kokkuvotteks voib Oelda, et Eesti eakate organisatsioonide omaalgatuslikul tegevusel
eneseabitegevuse ja rahvusvaheliste sidemete arendamisel on oluline roll Eesti positiivse
seeniorpoliitika Ulesehitamisel. Positiivseks saab lugeda vabatahtlike
seeniororganisatsioonide ja valitsuse vahelist dialoogi ja koostdod eakate eneseabitegevuse
toetamisel. Oleks hea, kui riik saaks toetada ka Eesti seeniororganisatsioonide osavottu
rahvusvaheliste organisatsioonide toost.
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T60hoive tegevuskava aastaks 2003

Mari Vali
Sotsiaal ministeeriumi t06turu osakonna peaspetsialist

Ké&esoleva aasta juulis kiitis Vabariigi Valitsus heaks juba kolmanda t66hdive tegevuskava
— aastaks 2003. Toohdive tegevuskava tootatakse vaja sotsiaalministeeriumi juhtimisel
koostdds haridusministeeriumi, maj andusministeeriumi, siseministeeriumi,
rahandusministeeriumi ning sotsiaalpartnerite esindgjatega. Tegevuskava koostamisel
arvestatakse Euroopa toohGive pdhisuundadega, mis annab Eestile Uhelt poolt vBimaluse
harjuda Euroopa ttohOivestrateegiaga ning teisalt vorrelda Eesti to6turu olukorra
parandamiseks tehtavat Euroopa Liidu (EL) liikmesriikide ning teiste kandidaatriikidega.
Samuti on tegevuskaval oluline roll eri institutsioonide t6ohdiveaase tegevuse
koordineerimisel.

ToohOive tegevuskava aastaks 2003 koosneb kolmest osast — Eesti to6turupoliitika, selle
taust ja t6ohdive tegevuskavade tulemused ning uued tegevussuunad. Esimene osa kujutab
endast Ulevaadet tOGturgu puudutavatest peamistest strateegilistest dokumentidest,
tooturupoliitika ellurakendamisest 2001. aastal, selle rahastamisest ja peamistest
probleemidest Eesti t66turul. Tegevuskava teine osa annab Ulevaate maanduses,
sealhulgas to6turul viimastel aastatel toimunud peamistest muudatustest ning T66turuameti
viimase aasta tegevusest. Eraldi kasitletakse Euroopa Liidu t66hdive pdhisuundade neid
pohimotteid, mida tuleks silmas pidada koigi tegevuste eluviimisel. Sellisteks
pohimoteteks on elukestev Ope, t60 ja tookohtade kvaliteet, vanemaealise t66j6u
problemaatika, sotsiaaldialoogi arendamine. Tegevuskava kolmas osa kéasitleb Euroopa
t6ohdivestrateegia alusel nii juba ellu viidud kui ka kavandatavaid tegevusi.

Eelmiste t66hoive tegevuskavade tulemused ja uued tegevused

Riskigruppide tooturule integreerimisele suunatud tegevused

Kuigi Uhtsete pohisuundade alusel t66hdive tegevuskava koostamise tUheks eesmargiks on
Euroopa Liiduga vorreldava todturupoliitika elluviimine, jaetakse liikmesriikidele
tegevuskava koostamisel siiski vabadus podorata suuremat tdhelepanu konkreetse riigi
aktuaalsetele probleemidele. Selline suhtumine on Eesti jaoks @&rmiselt oluline, kuna
vOimaldab meil rohutada just Eesti tooturusituatsioonile iseloomulikke probleeme (nt
tooturupoliitikarahastami sega seonduvat).

Eesti t60turu peamised probleemid vorreldes Euroopa Liidu liikmesriikidega on 2001.a
andmete alusel pusivalt korge uldine tdopuudus (12,6%) ja noorte t6Opuuduse kdrge tase
(22,2%) ning tooturupoliitika elluviimisele riigieelarvest eraldatav napp raha, mis el ole
paari viimase aasta jooksul mérkimisvaarselt kasvanud. Seet6ttu on vaga oluline hinnata
aktiivsete tOOturumeetmete efektiivsust ning rakendada teenuseid léhtuvalt toGturu
riskigruppide vagadustest. Nii on t6ohGiveametites kaigus spetsiaalsed pilootprojektid
noorte ja pikaajaliste toétute t66lerakendamiseks, milles osaleb kokku Ule 750 t6o6tu. Nii
pikagaliste tootute kui noorte tottute projektide Uheks oluliseks osaks on osalegjatele
individuaalse  tegevuskava  koostamine, mis on  osutunud  tulemuslikuks.
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On selgunud ka vagadus konsultantide koolituse jérele, kes juhendavad seesuguste
tegevuskavade koostamist. Toohdive tegevuskava 2003 Uheks eesmérgiks on muuta
t6ohdiveametite teenuse Uheks osaks individuaalse tegevuskava koostamine kdigile seda
soovivatel e tootutele.

Noorte paremaks integreerimiseks tooturule on kavas kéivitada Phare projekt “Toetus
noorte toohdivele”. Selle raames katsetatakse voimalust kombineerida kutseOpet,
toopraktikat, Opipoisiskeemi ja olemasolevaid tobturuteenuseid, et kindlustada noortele
voimalikult sujuv Uleminek koolist t66ellu.

Eelmiste tegevuskavade raames on ellu rakendatud erastamisrahast finantseeritud projektid
puuetega inimestele toetatud téokohtade loomiseks, milles erinevates maakondades osales
kokku ligi 90 tootut. Maavalitsuste ja kohalike omavalitsuste, era- ja kolmanda sektori

koost6ds on loodud toimivad meeskonnad puuetega inimeste aitamiseks todturule ja nende
tootamise toetamiseks. Vdjatottatud mudeli alusel jétkub toetatud tockohtade loomine
puuetega inimestele ka 2003. aastal.

2003. aasta alguses kdaivitub sotsiaalministeeriumi juhtimisel Phare projekt “Puuetega
inimeste t66hdive suurendamine”’, mille eesméark on puuetega inimeste konkurentsivdime
tBstmine ja t6ovoimaluste avardamine rehabilitatsiooni- ja toGturuteenuste osutamise ning
téokohtade kohandamise kaudu. 2003. aastal tOotatakse vélja totkohtade kohandamise
teenus — koolitatakse spetsialiste, tottatakse vélja teenuse optimaalne rahastamismudel
ning todandjate ndustamise ja rahalise motiveerimise mehhanism. Teenust on kavas
rakendada 2004. aasta t00hdive tegevuskava raames riigieelarvest.

Uue riskigrupina on Tothdive tegevuskavas 2003 késitletud vanemaealist t66j6udu. On
selge, et peagi muutub Uha védheneva tdoedise rahvastiku taustal jarjest olulisemaks
vanemaealise t60j0u (lUle 45-aastaste) motiveerimine ning voimaluste loomine to6tamise
jatkamiseks. Selleks on vanuripoliitika aluste elurakendamise riikliku programmi 2002-
2005 ja toohoive tegevuskavade raames kavandatud tegevused pensionieel ses eas inimeste
toohdive edendamiseks, tingimuste loomine to6elust pensionipdlve paindlikuks
Uleminekuks ning selle propageerimiseks ja pensionieas vahendatud koormusega toéotamise
soodustami seks.

T66turu ndudmiste ja haridussiisteemi poolt pakutava vastavusse viimine

Tegevuskava kolmandas osas késitletud kutsehariduse arendamisega seotud tegevused on
suunatud t66j6u ndudluse ja pakkumise mittevastavuse vahendamisele. Olulisemad neist
on seotud elukestva Oppe pohimdtete vdjatGotamisega ja tdiskasvanuharidusele
juurdepddsu parandamisega, sest need omandavad kiiresti muutuvates sotsiaal- ja
maj andustingimustes Uha suuremat téhtsust. Haridusministeerium on seadnud eesmérgiks
aastaks 2003 kahekordistada kutsedppeasutustes tédiskasvanute tddalases koolituses
osagate arvu ning koostada elukestva Oppe strateegia tegevuskava, mis paneks paika
erinevate osapoolte rolli elukestva Oppesisteemi loomisel ja arendamisel. Lisaks
eeltoodule pannakse rohku sotsiaadpartnerite ulatusikumale kaasamisele kutsekoolide
juhntimisse, kutsekoolide Oppepraktika voimaluste avardamisele, hindamisstisteemi
juurutamisele jne.
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Ettevotlust toetavad meetmed

Tasakaalustamaks t66j06u konkurentsivBime parandamisele suunatud tegevusi, kajastab
toohdive tegevuskava ka ettevOtluse arendamist toetavaid meetmeid. Ettevotiuse
toetusmeetmeid rakendab majandusministeeriumi  haldusalas tegutsev  Ettevotluse
Arendamise Sihtasutus (EAS). EAS on Kkaéivitanud mess- ning ndustamis ja
arikoolitustoetuste maksmise, alustavate ettevétjate stardiabi, infrastruktuuri arendamise ja
toGtajate Umberdppe- ja tdiendkoolituse toetuse ning ettevdtja infoportaali. Krediidi ja
Ekspordi Garanteerimise Sihtasutuse (KredEx) kaudu parandatakse ettevotete
finantseerimisvBimalusi, pakkudes laenu- ja liisingugarantiisid. 2003. aastal kuuluvad
prioriteetide hulka inimressursi arendamine (ettevotiusega tegelemise motiveerimine ja
konkreetsel tegevusala nbutavate  oskuste ja  teadmiste  Opetamine),
finantseerimisvBimaluste parandamine, ettevotlust toetava tugistruktuuri arendamine,
ettevotlusalase informatsiooni kéttesaadavuse parandamine ning asjagjamise lihtsustamine.

Toohdive tegevuskava 2003 sisaldab ka mitmeid teisi to6turu arengut toetavaid tegevusi,
millest vBiks nimetada tooturustisteemi  haldussuutlikkuse tdstmist, regionaalarengu
progranme ja kolmepoolsete toohdivendukogude to6 tBhustamist, sotsiaaldialoogi ja
paindlike t6osuhete arendamist ning soolise vorddiguslikkuse pOhimdtete sisseviimist
riiklikesse programmidesse, tegevuskavadesse ja meetmetesse.

Voimalused t66hoive tegevuskava tulemuslikuks rakendamiseks

Hoolimata sellest, et tegevuskava koostati juba kolmandat korda ning et see koondab
endasse terve hulga institutsioonide to6turu olukorra parandamisele suunatud tegevus,
kédtkeb see endas ka mitmeid kitsaskohti. Néiteks el ole tegevuskava anallilisivas 0sas
kasutatud to6turu riskigruppide olukorda kgjastav statistika veel killalt pohjalik tulemuste
hindamiseks. Probleemidena vdib nimetada ka kavandatud tegevuste ebapiisavat
omavahelist seostatust ning erinevate institutsioonide vahest huvi tegevuskava koostamises
ja rakendamises osalemiseks. Kindlasti takistab tegevuskava edukat ellurakendamist ka
tooturupoliitika ebapiisav rahastamine, mis omakorda seletab mitmete organisatsioonide
vahest motivatsiooni osaleda tegevuskava koostamises. Euroopa Liidu liikmesriikides on
toohdive tegevuskava koostamisse ja rakendamisse kaasatud riiklike, piirkondlike ja
valitsusvéliste institutsioonide ring markimisvéérselt lalem ning see on oluliseks teguriks
tegevuskava tulemuslikul elluviimisel. Segjuures tuleb aga silmas pidada, et EL-s on
tegevuskava ellurakendamise oluliseks rahastamisinstrumendiks Euroopa Sotsiaalfond,
mille summasid saab Eesti kasutama hakata alles liitumigargselt. Selleks peaks meil riigi
haldussuutlikkuse parandamise kérval olema ka toimiv vorgustik partneritest, kes oleksid
huvitatud t66hdive olukorra parandamisest, mille kujunemisele t66hdive tegevuskavade
koostamise senine praktika kaasa on aidanud. Eesti tO6turusituatsiooni parandamisele
aitavad kokkuvottes kaasa Uhelt poolt Ghiskonna erinevate huvigruppide laialdasem
kaasamine ning teisalt kasvanud rahalised vdimalused ja t6ohdive tegevuskavade
koostamine ja rakendamine.
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Pikaajalised t66tud ja nende tagasitoomine to6turule

Ulle Marksoo

sotsiaalministeeriumi todala asekantderi ndunik

Viimase aasta jooksul on Eesti mgjanduse areng olnud kullalt edukas, mis on avaldanud
positiivset mdju ka tooturule. To6tuse méér on langenud 12,6%- 1t 2001. aastal 9,4%-ni
2002. a. Il kvartalis. Vorreldes 2001. a. keskmisega (83 tuhat) on to6tute arv véhenenud 61
tuhandeni. Samas on aga t6dga hbivatute arv kasvanud ainult ca 3 tuhande vorra (578
tuhandelt 581 tuhandeni). Jarelikult ei ole tootute arv vahenenud mitte seetdttu, et toohbive
oleks oluliselt kasvanud ja to6tud t66d leidnud, vaid suurenenud on hoopis mitteaktiivsus.

Vorreldes mitteaktiivsuse pdhjusi, vdib margata Opilaste arvu tunduvat suurenemist
edmiste aastatega vorreldes. Iseenesest on tegemist positiivse ndhtusega, sest hariduse
omandamine on Uks kindlamaid kaitseld t66tuks j&8mise vastu. K&esoleva aasta alguses
oli Opilas koguni ca 19 tuhande vorra rohkem kui aasta tagasi. Murettekitav on aga
heitunud isikute osakaal mitteaktiivsete seas. Need on inimesed, kes kill tahaksid ©6d
teha, kuid e ots t66d, kuna on kaotanud lootuse seda leida. See grupp kasvab eelkdige
nende toGtute arvel, kes on pikkadest ja tulemusteta toootsingutest vasinud ning e usu
enam t60 leidmise vBimalusse.

Seega on td6tute seas peamiseks riskigrupiks just pikagjalised t66tud, kes on t66d otsinud
12 kuud voi kauem ning kelle to6turule tagasitoomine on vaevarikaks jariigile kulukas.

Tabel 1. To6tud, pikagjalised t66tud ja heitunud

Aasta Toobtute arv Sh pikagjaliste Pikagjaliste Heitunud
kokku (tuh) | to6tute arv (tuh) | tootute osatahtsus | isikutearv
tootutest % (tuh)
1998 66,1 31,1 47,1 17,2
1999 80,5 36,9 45,9 18,9
2000 89,9 40,8 45,4 19,1
2001 83,1 40,1 48,3 224
2002 | kv 72,6 42,9 59,1 14,5
2002 Il kv 60,6 31,3 51,7 19,2

Allikas: ESA t66j6u-uuringud

Nagu tabelist ndha, on Eestis tle 60 tuhande t66tu, kellest Ule poole on pikagjalised to6tud.
Kui lisada heitunud isikud, saame kokku ca 80 tuhat inimest, kes tahaks t6od teha, kuid
pole mingil pdhjusel selleks vaimalust leidnud.

Ei ole sugugi Oige \dita, et kdik t66tud on laisad ning oma to6tuks j&8mises ise studi.
2002.a. t66j0uuuringu andmetel on viimase 10 aasta jooksul ca ¥ elanikkonnast (~260
tuhat) vanuses 15-74 olnud lihemat vOi pikemat aega tootu. Neist 44% on kogenud
pikagjalise t06tu staatust. Inimene vOib ja&da tootuks mitmel pbhjusel, sageli temast
soltumatutel, nagu néiteks ettevotte pankroti tottu. Edasi oleneb juba inimesest, kas ta
suudab uue olukorraga kohaneda ja koiki todotsingu vOimaus &ra kasutada
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Sageli on to6tu vanus see, mis takistab t60 leidmist. Nii keskealistel kui vanematel
toootsijatel on raskus tdokoha saamisega, kuna todandjad eelistavad nooremaid. Pidev
aralitlemine pdhjendusega “te olete liiga vana’ mdjub halvasti inimese enesehinnangule ja
tekitab tunde, et teda pole enam kellelegi vaja. LOpuks lltiakse kéega ja loobutakse
toootsingust Uldse. Koik kokku mdjub laostavalt tervisele ja perekondlikele suhetele.
Sotsiaalministeeriumi tellimusel TTU Eesti Majanduse Instituudi 1&biviidud pikagjaliste
to6tute uuringu andmetel véitsid pooled intervjueeritud, et nende tervis on to6tuks olemise
ga halvenenud. Norbalti projekti raames ldbiviidud elutingimuste uuringu andmetel
hindasid 1999.aastal ca 17% pikagjalistest to6tutest oma tervist halvaks voi vaga halvaks.
Pikagjaliste tootute sonul e oleks nad kunagi arvanud, et t60 leidmine, isegi gutise t60
leidmine osutub voimatuks. Mida kauem on inimene to6turult eemal, seda raskem on t66d
leida. Eestis loetakse juba Ule 45 aasta vanuses inimest eakaks t66jouks, kellel on raskusi
t6okoha saamisega.

Tooj0u-uuringute andmetel on suurim risk jd8da pikagjaliseks to6tuks madala
haridustasemega (kuni p6hiharidus) to6tutel, mitte-eestlastel ja meestel. Sageli voib ka hea
erialase ettevalmistusega inimene t66d mitte leida, kui piirkonnas, kus ta elab, vastavaid
tookohti pole. Pikagjaiste tootute uuring toi valja ka juhtumeid, kus inimest keelduti t6dle
vOtmast tema liiga korge haridustaseme pérast, kuna ettevitte juht ise oli madalama
haridusega. Ka e soovita todle votta toootsjat, kelldd on véikes laps Vo
terviseprobleeme. Sageli on pakutavad kohad liiga madala palgaga (miinimumpalk),
segjuures halbade to6tingimuste ja pingelise tooreziimiga.

Probleemiks on ka todotsingutega kaasnevad kulutused, mida td6tule e kompenseerita.
Toohdiveametite pakutav vakantside hulk on @rmiselt piiratud, mist6ttu tuleb to6tul t66
leidmiseks iseseisvalt pdorduda tédandjate poole, lugeda ja avaldada téokuulutusi, suhelda
sugulaste ja tuttavatega. See kdik nGuab raha, mida tootul, eriti pikaagjalisel to6tul pole.
Rahapuudus pérsib ka paljude to6tute osalemist tmber- ja tdienddppekursustel, kuigi nad
seda sooviksid. Eriti terav on see probleem maaelanike puhul. Raske magandudliku
olukorra tottu on osa to6tuid ndus vastu votma igasugust t6od, ka madalapalgalist ja
sotsiaal sete garantiideta, sest toimetul ekutoetusest elamiseks e piisa.

T6o6turupoliitika meetmed pikaajalise to6tuse vahendamiseks

Pikagjaline t66tus e ole probleemiks mitte ainult Eestis, vaid ka teistes Euroopa riikides.
Kuna pikagjalistel to6tutel on to6turule naasmine raskem kui teistel to6tute gruppidel, on
kdigis kolmes Eesti Vabariigi t6ohdive tegevuskavas olnud Uheks prioriteetseks
riskigrupiks pikagjalised t66tud. Oluline samm pikagjalise to6tuse leevendamisel oli 2000.
aasta oktoobris joustunud to6turuteenuse seadus, mis laiendas to6turuteenuste sagjate ringi.
Sellest hetkest alates avanes ka pikagjalistel to6tutel vBimalus saada toGturuteenuseid:
teavet tooturu olukorra kohta, tooturukoolitust, toetust ettevotluse alustamiseks,
kutsenBustamist, osalemist hadaabittddel. Seadus naeb ette t6Gturusubsiidiumi maksmist
toéoandjale, kes votab t6dle vaiksema konkurentsivdimega tootu, sh. pikagjalise tootu.

Euroopa Komigoni hinnangul on pikagalise to6tuse valtimisel peamiseks strateegiaks
individuaalne |dhenemine tottutele (individual case management), mille sisuks on
individuaalse tegevuskava koostamine pikagaistele tootutele nende toGturule
tagasitoomiseks (European Commission, 2001). Uha enam rohutatakse ka vajadust
kindlaks teha riskigrupid juba to6tuse varases staadiumis, et votta kasutusele ennetavaid
meetmeid ja sellega vétida téootsija muutumist pikagjaliseks tootuks.
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Pikagaliste tottute tagasitoomiseks tooGturule voeti 2001. aastal riikliku programmi
“Toohdive suurendamine, pikagjalise tottuse vatimine ja riskigruppidesse kuuluvate
iskute tooelust véjatdrjumise ennetamine” raames to0hdiveametitesse todle 16
pikagjaliste toGtute konsultanti ning To6turuametisse Uks spetsialist, kes hakkas
konsultantide t66d koordineerima. Uks oluline tlesanne, millega pikagjaliste to6tute
konsultandid tegelema hakkasid, oligi tegevuskavade koostamine. Lisaks sellele kuulub
konsultandi Ulesannete hulka infopanga koostamine pikagjaiste to6tute haridustaseme,
iskuomaduste, varasema tookogemuse, toble asumise motivatsiooni ja tookohae
esitatavate nduete kohta, koostod kutsenbustgja ja koolituskonsultandiga, kohaliku
omavalitsuse ja kolmanda sektori kaasamine, kontaktide loomine ja koosto6 té6andjatega,
pikagjaliste to6tute abistamiseks mdeldud projektide koostamine ja juhtimine.

2001. aasta juunis alustati projektiga “Pikagjaliste tootute to0l erakendamise toetamine |&bi
tooturukoolituse ja tooturutoetuse toédandjale’, mille eesméark oli t66tute tagasitoomine
tooturule aktiivsete téoturumeetmete kaasabil. Projekt kestis 2002.a. mértsini ning seda
koordineeris Totturuamet. Kokku sai projekti kaudu t66d 354 pikagjalist tootut, neist
tooturusubsiidiumiga todandjale 63. Individuaalsed tegevuskavad koostati 336-le
pikagjalisele tootule. Viidi 1dbi individuaalset ja grupindustamist ning suunati pikagalisi
tootuid koolitusele. Kohanemiskoolitust sai 440 ning to6turukoolitust 170 pikaajalist
t6otut. Véaga kasulikuks osutus kohanemis- ehk toimetul ekukoolitus, mida hindasid kdrgelt
ka pikagjalised to6tud ise. Nii monigi sai tagas usu endasse ja tahtmise t66turule tagas
poorduda. Kuna projekt oli edukas, alustati 1.septembril j&tkuprojektiga, milles osaleb 11
t60hGiveametit.

ToohGiveametid saavad aidata ainult neid tO6tuid, kes on ennast toohGiveametis
registreerinud. Paraku suur osa to6tutest ennast registreerima el tule, pikagjalisi to6tuid
registreerub veelgi vdhem. Maakondades on registreerimise aktiivsus vaga erinev: Kkui
Jogeva- ja Vagamaal moodustavad pikagjalised ligi poole tootutest, siis Parnumaal on
pikagjaliste toGtute osatéhtsus minimaalne (vt.joonis 1).
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Joonis 1. Registreeritud t66tute, sh. pikaajaliste téotute
osatéhtsus elanikkonnas vanuses 16 a. kuni pensioniiga (%)
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Tootute tegelikku arvu aitavad vélja selgitada t66j6u-uuringud, nende pdhjal on arvud
teistsugused ja uldjuhul hoopis suuremad. Nii oli 2001.aastal pikagjalisi to6tuid tOGjOu
uuringute andmetel keskmiselt 40 tuhat, registreeritud pikagalis tootuid aga projekti
alguses (juunis 2001.a.) 11 830. Naiteks Parnumaal oli 2001.aastal t66tuse madr 10,6%,
mis on registreeritud t66tusest tunduvalt suurem. Ainus maakond, kus registreeritud t66tus
Uletab Gige pisut t66)O6u-uuringute jargi tuvastatud to6tuse, on Vorumaa.

Selleks et riik saaks pikagjalis to6tuid aidata, peavad nad ennast kodukoha t66hdiveametis
registreerima. Alles segdrel on neil vOimalik osaleda pakutavates toGturumeetmetes.
Pikagjalise to0tuse programmides osalemiseks peab t66tu olema t66hGiveametis
registreeritud vahemalt 1 aasta. Oluline on pllda to6tut aktiviseerida juba t66tuse varases
staadiumis, et ta el kaotaks usku endasse ning ei muutuks pikagjaliseks tootuks. Lihtsam ja
vahem kulukas on ennetada inimese muutumist pikagaliseks tootuks, kui teda sellest
olukorrast vélja tuua.
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Saima Kalgan
Tugikeskuse tegevdirektor

MTU Merimetsa Tugikeskuse peamine eesmérk on pstitihikahéiretega inimeste igapaevase
toimetuleku toetamine nende tdise tegevuse kaudu. Merimetsa Tugikeskuse teenused
jagunevad toosarnaseks tegevuseks igapaevaelu toetamise teenuse kujul ja tooks. TGO
omakorda jaguneb teenuse tarbijate tOOks ja tootmistooks tdiendava raha saamiseks.
Eesmérk on suurendada teenuse tarbijate t66 osatéhtsust.

Tugikeskuse asukoht psihhiaatriakliiniku ldhedal on igati soodne, see tagab teenuse
tarbijatele turvalisuse, sest neil on lihtsam tulla tuttavasse keskkonda toetust saama.

Tugikeskuses on pstitihikahairetega inimestele t66d pakutud Ule 25 aasta. Selle aja jooksul
on asutuse nimetuses toimunud muutus — Merimetsa Tugikeskus jatkab Tallinna Ravitootla
tegevust. Téna on haaratud tugikeskuse igapdevasesse tegevusse 142 psidhilise
erivagjadusega inimest, kellest 33 kasutavad toetatud toGtamise teenust ja 109 igapéevaelu
toetamise teenust.

T66r ithmadest

Tugikeskuses on 3 to6rihma: dmblust6o, kleepimis- ja pakendamistdd ning transpordi- ja
abit6ode rihm. Neis osalevad inimesed on oma t66voimest kaotanud keskmiselt 80%. Igal
t6oruhmal on oma t66juhendaja, kes omab erialast ettevalmistust.

Toetatud t60 teenuse tarbijad tootavad tugikeskuses t66lepingu voi t6ovatulepingu alusel
kuni 6 tundi péevas. Pakutavad tdokohad ja klientide arv on jargmine: 9 dmblgat, 1
transpordittoline, 9 kleepijat- pakkijat, 1 remonditooline, 1 hoovikoristaja, 3 koristgjat, 1
muusikgjuhendaja, 1 kasitotjuhendaja, 1 pildiraamide valmistgja, oma maja toitlustuses
tegutseb 6 inimest.

Omblustéd rithmas tegelevad 6mblustéd dppimisega ka igapéevaelu toetamise teenuse
tarbijad. Siin saavad nad algteadmised dmblemisest. Algul dmmeldakse vaga lihtsaid
esemeid — taskurdtid, katerdtid. Kogemuste lisandudes tehakse ka keerulisemad
omblustéid: dmmeldakse voodi- ja operatsioonipesu, patju, voodikatteid, laudlinu,
pajalappe, grillkindaid jne. Me Ombleme tellijatelt saadud tellimuste alusel. Koik
tellimused pllame téita tahtgaliselt ja kvaliteetselt. Teenuse tarbijatele Opetatakse
omblemist 2- 3 tundi paevas ja nad tegutsevad t6orihmas 1- 5 korda nadalas.

Suurimaks ja enim ndutud t6orihmaks on kleepimis- ja pakendamistoddega tegelev ruhm.
Selles riihmas on t66 lihtne ja igalihele jéukohane: pakendatakse tihekordseid lauandusid,
tootamisel kasutatakse abivahendeid, néiteks lusikate loendamisel. Lisaks pakendustoddele
kleebitakse paberkotte ja vamistatakse tordikarpe. Paevas osaleb t6drihma tegevuses
keskmiselt 80 inimest.
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Kolmas t6orihm on transpordi ja abitédde rihm. Selle rihma teenuse tarbijad on majas
ruumide Kkoristagjad, Suekoristajad, transporditoolised laos ja Gmblustédrihmas, abitdolised
kohvikus ja sooklas. Abitéodeks on ka pesupesemine ja triikimine, tdoruumides toalillede
kastmine, véetamine ja istutamine, uste ja akende pisiparandus, muru niitmine,
lillepeenarde tegemine ja hooldamine. Tugikeskuse jooksvast remondist enamus on tehtud
teenuse tarbijate abil.

Uus todliik on pildiraamide valmistamine ja piltide raamimine.

Igapdevaeluga toimetulekut Opivad teenuse tarbijad toiduvalmistamise gruppides,
toimetulekukursusel, késitto- ja tarbekunstiringis.

Huviaaringides vamivad maalid, kaardid, keraamikatooted. Kasitooringis kootakse
kangastelgedel kaltsuvaipu, O0mmeldakse kaltsunukke ja muid pehmeid manguagu,
lapitehnikas tekke ja ilupatju, valmistatakse siidimaali tehnikas salle ja rétte. Tootavad ka
laulu, tantsu ja muusikaringid.

TG0 otsimine ja toodete muuk

Lihtsa, klientidele joukohase t60 otsimine on igapaevane mure. Tellimusi Smblustdéodele ja
rontgenfilmikottidele saame haiglatelt ja toiduainetddstuse ettevatetelt. Omblustdid teeme
ka Soome. Viimastel aastatel on dmblusttode tellimine vahenenud pingelise konkurentsi
tottu. Loomulikult on tugikeskusel puuetega inimestele raskem t66d leida kui firmadel, kus
tootavad terved inimesed. Selles osas ootame toetust kariigilt ja Tallinna linnalt.

Koiki meie teenuse tarbijate poolt vamistatud esemeid ja tooteid saab osta ja tellida
tugikeskuse poest igal toopaeval kell 8.00- 16.30, Merimetsa tee 1, Tallinn, telefon
6567530.

Merimetsa Tugikeskusest tooteid voi teenuseid tellides ja ostes toetate Tallinna ja
selle lahiimbruse psiitihikahéir etega inimeste toimetulekut ja téovoimalus.
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L aste institutsionaalne hoolekanne- véljakutse tulevikuks

Konverents Parnus

Pille Vaiksaar
Viljandi Lasteabikeskuse juhatagja

18.-20. septembrini toimus Parnus esimene POhja- ja Baltimaade laste ingtitutsionaalse
hoolekande Uhiskonverents, mille korraldasid Eesti Laste Hoolekandeasutuste Juhtide
Uhenduse esindajad koosttos Nordic Committee esindagjatega. Korralduslikult aitas kaasa
Parnu Kolledzi turismi- ja hotdliettevdtiuse metoodik Heli Miristaja koos oma
ulidpilastega. Konverentsi eesmérk oli arendada koostood PShjamaade ja Balti riikide laste
ja noorte hoolekandeasutustes tOttavate spetsidistide vahel, vorrelda oma arengut
naabermaadega, leida uus motteid ja vBimaikke suundi lastele ja noortele mdéeldud
institutsioonide arendamiseks. Konverentsil olid esindatud lastega tottavad spetsialistid
Soomest, Rootsist, Taanist, Norrast, Islandilt, Létist, Leedust ja Eestist, kulalis oli ka
Nizni-Novgorodist. Veidi piiras soovijate osalemist konverentsi téokeel, milleks oli inglise
kedl. Huvitavaks kujunesid nii konverents ettekanded kui t66toad.

Professor Marju Lauristin késitles oma haaravas ettekandes Eesti, sealhulgas Eesti pere
arengut viimase 10-12 aasta jooksul, rohutades, et Eesti riik on 18binud selle ajaga oma
arengus rohkem, kui moni teine ritk 50-100 aastaga. Niisugune tempo on asetanud tugeva
surve ala nii Uksikisku kui perekonna. Pohjalikud muutused paljudes vadkondades,
reeglistikes, suhetes jm. tekitavad inimestes, kes e suuda muutustega piisavalt kiiresti
kaasa minna, kdrvalgjaetuse ja kasutuse tunde.

Humaansetel véartustel, mis olid ndukogude gjal véhemalt deklareerimise tasemel olemas,
el olnud 90. aastate keskel akitselt enam mingit tahtsust. Uhel hetkel taipasid vanemad, et
raha hakkab mangima olulist rolli nende laste tulevikus. Isegi piirkond, kus elatakse,
osutus Uht&kki kas sotsiaal seks eeliseks vOi vastupidi, sotsiaal seks miinuseks.

Lauristin rohutas, et ténaseks oleme joudnud Uhiskonna arengu sellesse etappi, kus
sotsiaalsetest kisimustest e saa enam mooda vaadata. Kuid selleks, et neid saaks
lahendama hakata, tuleb neid - esiteks mérgata, ja teiseks - nimetada.

“Meie Uhiskond alles 6pib ré&kima oma probleemidest”, Utles prof. Marju Lauristin, tuues
néditena lastega perede vaesuse Eestis. Kuigi vaesus oli probleemiks juba aastaid, juleti
vaesuspiirist ja sellest, et see on whiskondlik probleem, avalikult réékida alles 1998.aastal.
“Alles dis, kui me sbnastame probleemi, ssame hakata seda lahendama’, Utles Marju
Lauristin.

Mida mdoista asutuse (institutsooni) all, millised on laste- ja noorte
hoolekandeasutuste tegevuse alustalad, sellest rédkis oma ettekandes POhjamaade
Komitee esindgja, Uhe Norra lasteasutuse juhatgja Lars Lund. Tema sisukast anal lilisivast
ettekandest ja kblamatdsias, et asutusse sattunud laps on igal juhul erivajadusega laps
jateda saavad aidata ja mgjutada vaid professionaalid.
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Asutuse definitsioon laste hoolekande kontekstis kdlab jargmiselt:

Laste hoolekandeasutus on institutsioon, mis osutab erivajadustega laste
statsionaar set hoolekannet koos ter aapiaga.

Vaga on asutuste mitmekesisust SOltuvalt laste eripdrast. POhjamaades on
hool ekandestisteemi votmesdnadeks:

Eesmargikindel preventsioon: laste asutusse sattumise &arahoidmiseks tuleb
tugevdada ja kindlustada peresid, et nad suudaksid hoolitseda oma lapse eest.

Asutustes peaks kasvama nii vahe laps kui voimalik.

Asutused peaksid voimalikult sarnanema normaal se pere mudelile.

Edlistatud peaks olema kasupere vOi peresarnane hooldeasutus.

Igal lapsel peab olema voimalus areneda sdltumatuks ja sotsiaal seks indiviidiks.

Hoolekande eesmék on luua koostoos lapse vOi noorukiga talle vajalikud
arengutingimused.
Teragpia eesmark on koostods lapse vdi noorukiga luua shikindel, hasti
struktureeritud ja korraldatud muutumisprotsess.

Konverentsil tegutses 4 to6tuba:

1. Tootuba: VAGIVALD KUI VALJAKUTSE

L ektoriteks olid Pdhjamaades tunnustatud pstihholoogid ning psiihhoterapeudid Per Isdal
ja Mette Bengtson kes t66tavad Oslo ravi- ja uuringukeskuses “Alternatiiv vagivallale’.
Molemad spetsialistid ravivad laps ja noorukeid, kellel on probleeme végivala ja
agressiivsusega, juba aastaid.

Oma loengus kasitlesd nad laps ja noorukeid kui véagivalla ohvreid. Nad réhutasid, et
laste ja noorukite vagivaldsuse mdistmiseks on vaja tunda suurt hulka tegureid. Mdned
mérksdnad to6toast:

vagivald on lapse ja nooruki puhul simptom selle kohta, et miski on valesti
see simptom raégib nende elust

see rédgib voimust ja vOimetusest nende elus

stimptom kujutab lapse ja nooruki puhul eeskétt riski neile endile

vagivald sinnitab végivalda, mistottu agressiivsete lastega e vOi kunagi kéituda
agressiivselt!

Tootoas said osalgjad praktiliss ndpunditeid, kuidas tulla toime laste ja noorte
agressiivsusega, kuidas sdlliseid laps aidata

2. tébtuba: KASUPERE VOI INSTITUTSIOON?

Kas lapsdle, kes on eemaldatud oma perest, on kasupere parim aternatiiv
institutsionaalsele hoolekandele? Sellele kiisimusele e ole voimalik nii lihtsalt vastata.
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Kaaluda tuleb paljusid asaolusid. Mis on Umberpaigutamise eesmark ning mil viisil see
saavutatakse? Milline on meie arusaam bioloogilisest perekonnast — kas vanemad on lapse
arengu seisukohalt téhtsad voi me nendime, et teatud juhtudel on nad pigem lapse arengut
pidurdavaks teguriks? Kuidas teha koost6dd vanematega ning siduda neid meie igapaevase
t60ga vaatamata sellele, kas laps kasvab institutsioonis vOi kasuperes? Oma kogemusi
jagasid sotsiaaltootajad Margareta Johansson Winberg ning Margreta Laring, kellel on
pikagaline kogemus Stockholmis Vérljus AB’s tobtamisest, mis vastutab lastele ja
peredel e kvaliteetse hool ekande pakkumise eest.

3. totuba: KUIDAS TULLA TOIME SEKSUAALSELT ARA KASUTATUD
NOORTE INIMESTEGA. OHVRID JA NENDE VAARKOHTLEJAD.

Tootoas kasitleti jargmisi teemasid ja probleeme: Seksuaalsuse areng lapsepdlves ja
noorukieas, vOimalikud hadlbed. Laste ja noorukite seksuaalprobleemid Eestis. Laste
seksuaalne kuritarvitamine Eestis, selle sagedus ja riskifaktorid; fudsilised ja
kditumudikud mérgid, vahetu ja pikagaine mdju. Kes on laste kuritarvitgad Eestis.
Millissid samme astutakse, kui kahtlustatakse, et keegi on osutunud seksuaalse
kuritarvitamise ohvriks? Opetaja roll seksuaalse kuritarvitamisega kokku puutunud lapse
abistamisel. Spetsialistide vorgustik Eestis.

Selle valdkonna olukorda ja arengut tutvustasid konverentsil Tartu Laste Tugikeskuse
spetsiaistid Lemme Haldre, Malle Roomeldi, Sirje Saar ja Kristel Altosaar eesotsas
keskuse juhatgja Ruth Soonetsiga.

4. tootuba: MILJOOTERAAPIA

Teraapia instrumentidena saab kasutada niisuguseid igapaevaseid tegevus nagu s6omine,
laulmine, vaidlemine, dppimine, tootamine, kuulamine, régkimine jt.

Professonaalid loovad milj6d, mille struktuur koosneb isiklikest suhetest ja
professionaalsetest tegevustest. Lastele luuakse sobiv pinnas teraapiliste Ulesannete
taitmiseks, toetades nii nende isiksuse arengut.

Personaalsed muutused e toimu ilma vastupanuta. Miljo6teragpia piltab mdjutada
protsess enamasti avalikult, kuid kasutatakse ka varjatud meetodeid.

MiljoGteraapias  kasutatakse  mitmesuguseid  vahendeild — koos  td6tamine,
toiduvalmistamine, raha kasutamine, kultuuridritused, sport jne.

Too6tuba juhtinud Andres Hagqvistil on magistrikraad sotsiaalttos ja ta on dpetanud juba
kimme aastat Uihes Rootsi Ulikoolis.

Laste Giguste kaitse eetilis probleeme Leedus kasitles Romualda Navikaite, Leedu
Lastefondi direktor.

Kuidas tagada laste Giguss mitut laadi institutsioonides, oli Lati Lasteagade kohtu
direktori l1ze Freimane ettekande teema.
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Konverentsi 10pus tehti kokkuvotteid to6tubades, kus iga konkreetse maa osalgjad said
omavahel reastada oma igapdevatdd ning koduse hoolekandeslisteemi jaoks selgunud
kasulikke motteid. Kokkuvdtte Eesti esindajate to6toast kandis auditooriumile ette Tallinna
L asteahaigla lastepsiihhiaater Anne Kleinberg. Kdlama jéid jargmised motted:

vga on parandada koostood tervishoiu, hariduse ja sotsiaalvaldkonna vahel, mida
toetaks kindlasti seadusandluse areng

areng peab kulgema deinstitutsionaliseerimise suunas

teenused ja meetodid peavad arenema teenuste mitmekesistamise ja lapsekesksuse
suunas

laste hoolekandeasutuste spetsialiseerumine — tuleb luua erineva suunitlusega
asutusi vOi reorganiseerida olemasolevaid nii, et lapse soltuvalt probleemi
iseloomust ja raskusastmest oleks olemas vaaliku ettevalmistusega persona ja
tingimused |apse aitamiseks

stisteem peaks olema paindlik — et last @ “hoitaks kinni” hes asutuses voi teenusel,
vad lahtuvalt lapse vajadustest ja arengust suunataks teda sujuvalt thelt teenuselt
teisele

hédavajalik on asutuste to6tajate professionaal suse kasv (jarjepidev koolitus)
lastega vBivad tootada vaid selleks koolitatud spetsialistid

teenus peab sOltumata elukohast ja pere rahakotist olema igale lapsele Uhtmoodi
kéttesaadav

vaiksema konkurentsivBimega noortele on oluline vordsete voimaluste tagamine
eneseteostuseks (haridus ja too)

Laste heaolu mdjutavad Uhiskonnas valitsevad véartused ja ideoloogia, mille alusd
kujunevad suhted ja suhtumine, mis omakorda mdjutavad lapse arengut ja isiksuseks
kujunemist.

Osalgjatele Eestist osutus kdige keerukamaks “péahkliks’ see, kuidas mdjutada thiskonda,
et Uhiskond hakkaks ometi kord ka tegudes laps vaartustama. Leiti, et tuleb tugevdada eri
valdkondade Uhistegevust, vahetada regulaarselt informatsiooni, kaasata voimalikult palju
meediat ja poliitikuid, korraldada dhislritusi, mille heaks nditeks seesama konverents.
Kaigi konverentsil osalenud maade thine arvamus oli, et sdltumata konkreetsest riigist on
meie laste probleemid sarnased. Erinevad on hetkel vaid vaupunktide lahendamise
vOimalused. Probleemide sarnasus on aluseks uhiste lahendusteede otsimisel ja edasiseks
koostooks.
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Lasteinstitutsonaalne hoolekanne L atis

Ilze Freimane
Riia linna lasteas ade kohtu direktor

Kéesolevas artiklis annan Ulevaate laste institutsionaal se hoolekande korraldusest Létis ja
pakun selle kohta ka moningaid statistiliss andmeid. Erilist tdhelepanu pdoran sellele,
kuidas on korraldatud bste hoolekandeasutuste ja laste digusi kaitsvate institutsioonide
vaheline koostdo.

Riialinnalasteagade kohus loodi 14. jaanuaril 1997. Oletan, et termin “|asteagade kohus’
on Eestis vooras, kuna Lé&ti |asteagade kohus on ainulaadne terves Baltikumis. See on laste
hooldus- ja eestkostekiisimustega tegelev institutsioon, mis tegutseb linnavalitsuse juures.
Lasteagade kohus on igas linnas, maa aga tegelevad samade kisimustega vallakohtud,
mis téidavad lisaks lasteagade kohtu funktsioonidele ka notariaadi Ulesandeid. Mdlema
institutsiooni  tegevusulatus on lai. Nende esmane Ulesanne on kaitsta alaediste ja
teovOimetute isikute nii isiklikke kui materiaalseid huvisid, mistdttu on nendele
ingtitutsioonidele antud ka téidesaatev voim. Naiteks on neil digus peatada ja tagastada
vanemlikke Oigusi, anda eestkostjale volitus aaedise vOi teovOimetu isku vara
haldamiseks, méédrata hooldga jms. Vanemlike &iguste |6plik &ravdotmine kuulub
ringkonnakohtu padevusse.

Noukogude gjast saadik on laste hoolekande vorm olnud traditsiooniliselt institutsionaalne.
Viimasel ga on laste institutsionaal ne hoolekanne arenenud mitmes suunas:

1. Vaikelastekodud pakuvad sotsiaalset kaitset, esmast dpetust ja tervishoidu orbudele ja
lastele, kelle nende vanemad on hiljanud, kuid ka vaimse vai flusilise alaarenguga lastele
nende stinnist teise eluaasta |Gpuni. Selliste keskuste peamine Ulesanne on anda nendele
lastele alusharidust, futsilist treeningut, pakkuda hoolitsust ja kanda hoolt nende tervise
eest. Vékelastekodud puliavad aidata lapsel igati areneda ja toetada ta tagasipoordumist
perekonda, olgu siis adopteeritud lapsena voi eestkostetavana. Lisaks peavad need
keskused pakkuma ravi, rehabiliteerimist, sotsiaalset ja tervisehooldust ning haridust
lastele, kel on vaimne vai fuusiline puue, kuni nende seitsmenda eluaasta | Gpuni.

2. L astekodude peamine Ulesanne on anda haridust, pakkuda hoolitsust ja esmast
arstiabi lastele vanuses 2-18 eluaastat (ménel juhul ka kuni 21 eluaastani, kui noor 18petab
opingud mdnes erikoolis). Ka lastekodud aitavad ja toetavad last tema perekonda
naasmisel voi leiavad talle kasupere voi hooldgja, kui see on parim variant lapse arenguks.
L astekodudesse suunatakse lapsi lastekodu teeninduspiirkonna jérgi lasteasade kohtu
otsusel. Lastekodusse tulevad |apsed:

a) véaikelastekodudest,
b) sotsiaal selt ebastabiil setest perekondadest,
C) vanemate poolt hiljatud lapsed lastekodu teeninduspiirkonnast.
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Lastekodu ei tohi keelduda last vastu votmast, kui laps ise voi téiskasvanud isik, kes voib
tOestada, et laps on hooletusse jaetud, seda taotleb. 1ga lastekodus elav 1aps peab vastavalt
oma vaimsetele ja fulsilistele voimetel e Gppima mdnes haridusasutuses. Lapse
lastekodusse paigutamise aluseks voib vahel olla ka politseijaoskonna ettekirjutus.

3. Erivajadustega laste hooldekeskused on asutused, mis pakuvad sotsiaalteenuseid
kehaliste ja vaimsete héiretega lastele. Nende asutuste pShikohustus on osutada lastele
rehabiliteerimisteenuseid, hooldust ja arstiabi, samuti aidata neil perekonda tagas
poorduda, leida neile eestkostja voi lapsendgja. Nimetatud keskused pakuvad nii
psithholoogilist kui sotsiaalset rehabiliteerimist, jagavad lastele proteese, prille,
kuulmisaparaate ja muid abivahendeid. Keskustesse voetakse vastu 418-aastasaid laps,
kes vajavad arstide ja sotsiaal tOotajate 60paevast jarelevalvet.

4. Internaatkoolid ja eriinternaatkoolid votavad vastu kooliealiss vanemliku
hoolitsuseta jaénud lapsi.

5. Paranduskeskused on haridusasutused nende laste jaoks, kelle kditumine on olnud
thiskonna normidega vastuolus ja kes vOivad seet6ttu vajada muu hulgas ka sundravi.
L aps saadetakse sellisesse keskusse juhul, kui ta on toime pannud mdne kuriteo ja kui tal
on vanust vdhem kui 14 aastat. Niisugusesse keskusesse saatmise aluseks saab olla vaid
kohtuotsus.

Nii vaikelastekodud kui erivgjadustega laste hooldekeskused on riiklikul Ulalpidamisel,
lastekodude kulud katavad kohalikud omavalitsused. Uhe lapse hooldamise kulud kuus on
ca 200 latti ehk 5200 krooni.

Praegu on Léti lastekodudes 3600 last. 9000 last elab internaatkoolides, 3000
eriinternaatkoolides ja 9000 last oma eestkostja peres. Mittetulundusiihingu “ Paéstke meie
lapsed” andmetel elab puudustkannatavates perekondades 21 000 |ast.

L aste hool ekandeasutustesse sattumisel on mitmeid pohjusi:
a) lapson haige,
b) lapse vanematel on vanemlikud Gigused éra voetud,
c) vanemad on lapse hiljanud ja andnud ndusoleku lapse adopteerimiseks,
d) hdljatud laps hulgub tanaval,
€) lapse perekond ei tule endaga sotsiaalselt toime.

Kodige suuremat muret teeb meile see, et Uha rohkem on neid sotsiaalselt torjutud
perekondi, kes ei tule eluraskustega ise toime. See pdhjustab perekonnas kahtlemata kriisi,
mille taggjdrjel e kanta lapse eest enam piisavalt hoolt. See omakorda viib vanemlike
diguste peatamiseni, ja nii suunataksegi laps hoolekandeasutusse. Pérast seda, kui laps on
hool ekandeasutusse paigutatud, keelduvad vanemad katmast lapse eluaseme-, toidu, riiete
jm kulusid. Vaatamata sellele, et Léati tsiviildiguse kohaselt peavad vanemad katma oma
laste Ulalpidamiskulud hoolekandeasutuses viibitud gja ulatuses, jédb see nbue enamasti
téitmata, kuna laste vanematel el ole t66d.

Lati Statistikaameti andmetel oli Latis seisuga 1. juuni 2002 registreeritud 96 400
toootsjat. Léti uudisteagentuurid vaidavad, et niisama palju on riigis ka registreerimata
tootuid. Enam kui pooled to6tutest on naised, kdige kdrgem on to6tuse tase maal .
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Eestkostele antud, kasuperes kasvav vdi hoolekandeasutusse suunatud lapsel on 6igus oma
vanemate ja |ahedaste sugulastega suhelda, vaja arvatud juhtudel, kui see voib kahjustada
last vdi kui see seab ohtu tema hooldaja, kasupere, hooldeasutuse personali voi teis lapsi.

Ka nendd juhtudel, kui vanematelt on vanemlikud Oigused &ra vOetud, voib
hoolekandeasutuse juht lubada lapsel vanemaid nadalavahetusel voi pihade gjal kilastada
tingimusel, et lasteagade kohus on selleks kirjaliku loa andnud. Hoolekandeasutuse
juhtkond vOib lubada lapsel kulastada ka ménd muud kodu, kui eelnevalt on seda
perekonda uuritud ja joutud jareldusele, et lapse viibimine selles perekonnas on talle igati
ohutu. Lasteagade voi vallakohtule tuleb sellisest killamineku kavatsusest kirjalikult ette
teatada

Mones muus riigis asuvasse perekonda vOi hoolekandeasutusse voib last suunata vaid
juhul, kui selleks on andnud loa lasteasjade kohus, kui see on kooskélastatud laste digusi
kaitsva ingtitutsiooniga ja kui vastava riigi Gigusaktid seda lubavad. Lé&ti vanemliku
hoolitsuseta lapsed on sna sageli valismaa perekondades kilas, eriti suvel. Mdnikord
sdidavad lapsed valismaale mdnele perekonnale killa selleks, et parandada oma tervist.
Sellistel juhtudel annavad vastuvétjariigi ametkonnad lasteasjade kohtule lapse tervise
kohta regulaarselt aru.

Laste Oiguste kaitse seadus vOeti vastu 19. juunil 1998. See seadus (tleb, et lapse
perekonnast eemal viibimise gja aitab kohalik omavalitsus lapse vanemaid nii haridus-,
sotsiaal- kui mis tahes muudes kisimustes, et vOimadada lapsele perekonda tagas
poorduda.

Lati Vabariigi taasiseseisvumisest on niidseks mooddunud 10 aastat. Sama kaua on Létil
olnud ka sotsiaalabi seadus, mis esimesena madratles sotsiaalteenuste eesméargi ning riigi ja
kohalike omavalitsuste vastutuse jaotumise hoolekande kiisimustes.

Kogemus néitab, et sotsiaalteenustel on perekondadega tehtavas preventiivses sotsiaaltoos
kdige kaalukam roll, kuna need aitavad perekonnal kriisist Ule saada ammu enne, kui
tuleks kasutusele votta kdige drastilisem meede — eraldada laps perest. Et sotsiaalse toe ja
abi pakkumine vakelaps vOi noorukeid kasvatavatele raskustesse sattunud peredele oleks
voimalikult efektiivne, on Riia linnavolikogu asutanud sotsiaal abiteenistuste juurde lastega
perede tugikeskused, mille sihtgrupid on:

lastega pered

lastega pered, kes e tule endaga toime

perekonnad, kelle lapsed e k& koolis

kasu+ ja eestkostepered

alaedlised digusrikkujad ja nende pered,

lapse hooletusse jatnud pered

orvud ja vanemliku hoolitsuseta lapsed ja noored kuni 24 €l uaastani
alaealised hulkurid ja kerjused, kelle elustiil v8ib viia neid kuritegevuseni
pered, kus on esinenud vagivalda

erivgjadustega lapsed
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kriis Ule elavad pered
soltuvusprobl eemidega pered

Kui klient tuleb abi otssmavdi kui tugikeskus on saanud teate politseilt, |asteas ade kohtult,
lastekaitsekeskuselt voi monelt muult institutsioonilt voi eraisikult, kes on palunud
probleemi sekkuda, saab tugikeskus pakkuda professionaal set sotsiaal set ja psiihholoogilist
abi. Tugikeskus aitab inimestel Uhiskonnas taas hakkama saada ja kannab hoolt nende
omavalitsuselt saadavate huvitiste eest. Tugikeskustes tdbtavad oma eriala spetsiaistid —
sotsiaaltood, pedagoogilise ja psiihholoogilise kdrgharidusega voi seda omandavad
inimesed. Tanu suurtele edusammudele, mis sotsiaaltdos juba saavutatud, osatakse nlid
Ules leida Uha enam perekondi, kes vajavad tihiskonna tuge.

Riia linnavolikogu on orbude, vanemliku hoolitsuseta laste ja nende perekondade heaks
palju teinud, neid igati toetanud ja neile sotsiaalset kaitset pakkunud, mida e saa paraku
O0elda olukorra kohta riigi muudes regioonides. Peamiseks pohjuseks on koolitatud
sotsiaal toota) ate vahesus maal. Sotsiaalttotajad tegutsevad meelsamini linnas, kui kaugetel
darealadel, kuhu méni thiskondlik transpordivahend satub vaid kord péevas.

Laste dOiguste kaitse seadus on selgelt méératlenud riigi ja kohalike omavalitsuste
kohustused sotsiaalteenuste osutamisel. Eeskétt kohalik omavalitsus peab asuma appi
vahekindlustatud peredele laste kasvatamisel ja harimisel, t66- ja elukoha otsimisel. Uks
teine seadus annab méaratiuse, mida vahekindlustatud perekonna al mdista ning millistele
tingimustele peab pere vastama, et ta saaks abi taotleda. Sotsiaalabiseadus Utleb, et iga
kohalik omavalitsus peab looma oma sotsiaalabiteenistuse, mis hindab madala
sissetulekuga perekondade sotsiaal majanduslikku olukorda ja pakub neile sobivat abi. V&in
kindlalt véita, et tegelikult on maapiirkondade omavalitsustel abi peaaegu véimatu anda,
kuna omavalitsuste eelarves pole selleks piisavalt ressursse. Nii e mahu abisagjate
nimekirja nditeks perekond, kes elab maal ja milles on kaks too6tut téiskasvanut ja kaks voi
kolm last, ent kes peab talu. Taggarjeks on aga olukord, kus perekond on sunnitud &ra
elama vaid lastetoetustest, mis on 5 latti ehk ca 140 kr kuus lapse kohta. Kui nad ka enda
elatamiseks kasvatavad juurvilju ja peavad loomi, siis riieteks, arstiabiks ja koolihariduseks
niisugusel perekonnal raha enam e jéku. Monikord viivad sellised eutingimused
juhtumiteni, kus vanemad on oma lastest lihtsalt loobunud.

Uhe v&ga positiivse vahevormina lapse perekonnast eraldamise ja kehva perekonda jétmise
vahel on gutine vdi luhigaine hoolekanne: 1. juulil 1999 avati Riias tanavalaste
tugikeskus, mis on terves linnas ainuke seesugune institutsioon.

Selles keskuses vOib laps elada kuni kaks kuud. Koolitatud sotsiaalttotajad, psiihholoog ja
teised spetsidlistid annavad endast parima, et luua keskkond, mis vdimaldaks lapsel
voimalikult kiiresti oma perekonda naasta. Sel eesmérgil pannakse erilist réhku tédle
perekonnateiste lilkmete ja sugulastega.

Tuleb tunnistada, et kasupereteenuse osas on veel paju arenguruumi. Riia lasteagade
kohus on putdnud leida perekondi, kes sooviksid last gjutiselt hooldada, st hakata lapse
kasupereks. Sel eesmérgil on korraldatud teavituskampaaniaid, et inimestele selgitada, mis
on kasupere ja kuidas kasuperesid rahastatakse. Olen ka meedias ules kutsunud perekondi
omale kasulast votma. Kahjuks on need Uleskutsed jdanud tagasisideta vaatamata sellele, et
Riia linn toetab niisuguseid perekondi 100 latiga kuus (ca 2600 kr).
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Praegu on linnas vaid kaheksa kasuperet, kus kasvab 11 kasulast. See néitab ilmekalt,
kuivord vahe inimes tunneb huvi kasupereks saamise vastu.

Toetust saadakse ka mittetulundusorganisatsioonidelt, mis pakuvad lastele ja noortele
institutsionaal set hoolekannet samadel alustd riiklike asutustega.

Mo6dunud aasta kevadel avas uksed nildisaegne keskus vaarkoheldud lastele, mida
voib lugeda lUhigjalist hoolekannet pakkuvaks asutuseks. Keskuses on kenad ruumid,
moodne sisustus, muuhulgas ka vaarkoheldud laste intervjueerimise ruum. Selle ruumi
tehnika voimaldab vadrkoheldud lapsega peetavat intervjuud ka kohtul ndha ja kuulata,
tdnu millele saab sdésta last teistkordsest Ulekuulamisest kohtus. Keskuses tO6tavad
pstihholoog, kasvatgjad, medbed, sotsiaalpedagoogid ja jurist. Paraku suudab keskus
korraga vastu votta vaid 20 last, keda on kas seksuaalselt, emotsionaalselt voi fuusiliselt
ara kasutatud.

On pariskindel, et lapsi tdepoolest ahistatakse. Usna sageli tuleb ette, et koolikiusamine on
kooliskdimisele lausa stinoniim. On kdllalt juhtumeid, kus lapse ema elukaaslane on
alaealist seksuaadselt @ra kasutanud. Vaatamata sellele, et neist juhtudest teatatakse
lasteasjade kohtule pidevalt, ei ole nende arv vahenenud. Kui perekond elab vaesuses voi
kui keegi kodustest tarvitab liiga palju alkoholi, toob see endaga kaasa ka agressiivsust ja
vagivalda— nii fulsilist kui pstudhilist. Taiskasvanud suunavad omaraevu lastele, sest need
on taiskasvanust nGrgemad.

Alguses votab keskus niisugused lapsed oma hoole alla kolmeks kuuks. Kui t60 lapse
perekonnaga on olnud edukas, antakse laps perekonnale tagasi, vastasel korral suunatakse
laps hoolekandeasutusse, kui eelnevalt on ldbi kaalutud kdik muud voimalused lapsele
perekondlikku hoolitsust pakkuda.

Jatkub
Tolkis Liina Randvee
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Konverents*® Perekond - marka ja hooli”

23. novembril k. a toimub Rahvusraamatukogus Lastekaitse Liidu poolt korraldatav iga
aastane konverents “Meie lapse mured”, mis kannab sel aastal alapealkirja “Perekond —
mérka ja hooli”, jatkates eelmisel aastal alustatud peretemaatikat.

Lastekaitse Liit on korraldanud konverentss “Meie lapse mured” alates 1989. aastast,
1991. aastast peale on konverents pihendatud URO lapse Giguste konventsiooni
aastapdevale. Konverents teema on iga aastal erinev ning tuleneb dhiskonnale hetkel
olulistest kisimustest ja vajadustest. Konverentsi eesmérk on juhtida avalikkuse téhel epanu
lahendamist vajavatele lastega seotud muredele ning neil teemadel diskussiooni
algatamine. Konverentsid on olnud tdukeks lastega seotud probleemide lahendamisele
Eesti Uhiskonnas.

2001. a. konverents aapeakiri oli “Minu pere’. Konverentsil tutvustati lastekaitse ala
tehtud t66d ja uuringuid, jagati motteid ténase Eesti pere, seda mdjutavate tegurite ning
pere vaartushinnangute kohta. Konverentsile jargnes seminar igas Eesti maakonnas, mille
kédigus kaardistati perede tugivorgustik. Perekonnatemaatika kasitlemine on hetkel vaga
oluline, kuna Eesti perel on palju muresid. Aasta tagasi sotsiaal- ja |astekaitsetotajate seas
l8bi viidud kisitlusest “ Eesti pere suurim mure”’ selgus, et pereprobleemidest on esikohal
vaesus (23% vastanute arvates), aapuudus (12%) ja pereprobleemide ignoreerimine
hiskonnas (10%).

Kéesoleva aasta konverentsi pShieesmérk on tutvustada Lastekaitse Liidu ja teiste Eesti
organisatsioonide poolt peredele pakutavaid teenuseid. Ettekannetega esinevad ka
koostoopartnerid Soomest ja Venemaalt, kes jagavad oma teadmis ja kogemus.
Konverentsil esinevad oma véljapanekutega Tallinna Pedagoogikatilikool, Ghendus “Eesti
Elujdud”, Mannerheimi Lastekaitse Liit Soomest ja Venemaa Lastepsiihholoogide ja —
Pslihhiaatrite Assotsiatsioon ning Sankt-Peterburi Vargjase Sekkumise Instituut. Samuti
esitavad oma t66d mitmed laste ja peredega tegelevad organisatsioonid ning Lastekaiste
Liidu projektid: “Argipéevad’, “Peresdber” jt.

“Argipdevad” on Uleriiklik projekt, mis juba 4 aastat tegeleb Uiksikvanemate toetamisega.
Projekti moto on “Toimetulekut saab Oppida’. Projekti raames korraldatakse
toimetulekulaagreid, pereseminare ja mitmesuguseid Uritus Ule kogu Eesti.

“Peresdber” on uus Lastekaitse Liidu projekt, mis on mdeldud noorte perede toetamiseks.
Projekti kaigus koolituse labinud perestbrad hakkavad pakkuma lapsehoiu teenust esialgu
Harjumaal, aga edaspidi ka teistes Eesti maakondades.

Kui varasematel aastatel on konverentsist osa votnud enamasti  sotsiaalvaldkonna
spetsiadigtid, sis sel aastal on konverents suunatud eeskétt lapsevanematele. Lastega
perekondade toetamiseks algatatakse palju uus projekte ja sotsiaalteenuseid, kuid tihti ei
joua info ja teenused abivaagjani. Seeparast on oluline edastada informatsiooni peresid
toetavatest projektidest mitte ainult spetsialistidele, vaid ka peredele.

Konverents toimub siinkroontdlkega ning materjalid on saadaval eesti ja vene keeles. Pede
konverentsi ilmub kogumik konverents ettekannetest, levitatakse infomaterjale Eesti ja
teiste riikide peretugiteenuste kohta.

Taendav info ja registreerimine telefonil (+372) 626 32 68 vdOi e-postiga
konverents@l astekaitseliit.ee
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CIF vahetusprogramm aastaks 2003

Aastal 2000 ilmus gjakirja Sotsiaaltéd viiendas numbris Valter Parve Ulevaatlik artikkel
organisatsioonist CIF, mis korraldab sotsiaa- ja noorsootdotajate kutsealase
enesetéiendamise vahetusprogramme. 2001 a. 16pul registreeriti mittetulundusuhing CIF-
Estonia, thingu liikmeteks on programmi l&binud inimesed. CIF-Estonia on taas valmis
vastu votma taotlus sotsiaalttotajatelt voi sotsiaaltdole |ahedaste erialade inimestelt,
kes soovivad osaleda 2003. aastal korraldatavates vahetuspr ogrammides.

Esitan siin veel kord nGuded programmis osal emiseks:
sotsiaaltdoga seotud ametikoht, klienditoo staaZ peaks olema vahemalt 3 aastat
sotsiaaltéoalane voi sellele |ahedane haridus
intensiivset erialast suhtlemist véimaldav inglise keele oskus
suutlikkus kogu programm tédies mahus kaasa teha

Loetletud tingimustele vastav huviline peaks esitama sooviavalduse koos lisadega CIF-
Estonia esindgjale. Pérast seda, kui kandidaat on sobivaks tunnistatud, lisab CIF-Estonia
tema avaldusele toetuskirja ning saadab selle edas soovitud riigi CIF juhtkonnale.
Programmide tdpsem sisu ja gakava ning avalduse vorm on saadaval internetis, CIF-
Estonia kodulehel aadressil http://www.parnu.ee/raul page/cif/programm.html . Alati voib
tdendavat infot kisida ka alakirjutanult (Raul Kivi, tel. t66l 044 45082, e-mail
raul @lv.parnu.ee ). Programmi gjaline kestus on riigiti erinev, nt Itaalias 4, Soomes ja
Rootsis 6, Prantsusmaal 8 nadalat, USA-s 4 -12 -18 kuud. Programmi mahuvad:

loengud CIF kilaliste grupile

individuaalne praktika eri asutustes ja organisatsioonides tle kogu riigi
saadud kogemuse suuline jakirjalik hindamine

oma maa ning téoval dkonna tutvustamine

elamine peredes

Programmis osalemisega seotud kulutused on erinevad: Rootsis, Soomes ja Sotimaal on
see tasuta, Austrias peab programmis osalemise eest maksma 350 €, Itaalias 200$ jne.
Siiski on voimalik taotleda osalemiskulude osalist voi taielikku katmist programmi
korraldava riigi poolt. Osalgjal endal tuleb tasuda sdidukulud ja maksta kindlustuse eest.
Nagu eespool mainitud, toimub majutamine peredes, see tahendab tasuta. Uldjuhul on ka
toit prii, monel pool peab osalga ise hoolitsema Uhe toidukorra eest péevas. Kaesoleval
aastal toimunud programmides osalgatest said ClF-Estonialt soovituse Priit Ruut (Parnu
Pereabikeskus) ja Maie Pikker (Voru vallavalitsus). Priit osales programmis Sotimaal,
tema muljeid on vBimalik lugeda gakirjast Sotsiaaltod nr. 4/ 2002 ning CIF-Estonia
kodulehel. Maie ldbis programmi Rootsis ja kirjutas sellest kohalikus ajalehes. Mdlemad
osalenud leidsid programmi olevat ootustekohase - nii meeldiva kui kasuliku.

Kusmus jaavaldus ootama jdades
Raul Kivi

CIF esindgja Eestis
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Eesti tervishoiuasutuste sotsiaaltdttajad koondusid mittetulundustihingusse

MarianneLeis

mittetulundusiihingu asutajaliige, TPU sotsiaalté magistrant

Rapla maakonnas Hageri hooldekodus said k. a 20. septembril kokku Eesti
tervishoiuasutuste sotsiaalto6taj ad, et asutada erialaiihing.

Koosttd sai alguse juba sotsiaaltéo 11 kongressil Parnus. Tanaseks on toimunud kolm
koolitusseminari ja seitse koosolekut. Viimasel neist, mis toimus Hageris, loeti ette
tervishoiuasutuste sotsiaalttotgjaid Uhendava mittetulundustihingu pohikiri.

Mittetulundusiihingu eestvedgja Margit Venessar - Tallinna Pedagoogikatilikooli
sotsiaaltéd doktorant - oli Ghingu asutgjaliikmete abiga ette valmistanud pohikirja projekti,
millele tehti tdiendusi ja parandusi. Loodava thingu nimetuseks valiti mitme ettepaneku
seast vélja Eesti Tervishoiu SotsiaatOttgate Assotsiatsioon, lUhendatult ETSA.
,Loodetavasti saab nimetus koos MTU dokumentidega registreeritud juba oktoobri 16pul
arvas asutgjaliige Margit Venesaar.

Mittetulundusiihinguga liitujaid on ténaseks juba Ule kolmekimne. Enamik neist on
omandanud sotsiaadttdalase  korghariduse, paljud Opivad magistrantuuris VoI
doktorantuuris. Koostéod tehakse Tallinna Sotsiaal- ja Tervishoiuametiga, kelle
peaspetsiaistid Merle Leopard ning Andrus Toompuu on thingu asutajaliikmed.

Koosolekul valiti viigliikkmeline mittetulundusiihingu juhatus. TPU sotsiaaltod doktorant
Margit Venesaar; Pohja Eesti Regionaalhaigla Mustamée korpuse sotsiaalttdtaja Merike
Tennof; onkoloogiakeskuse sotsiaaltodtaja, TPU sotsiaaltéd doktorant Katrin Raamat;
Tartu Ulikooli Kliinikumi lastehaigla sotsiaaltdotaja, TPU sotsiaaltto doktorant Dagmar
Narusson ja Tallinna lastehaigla sotsiaaltdttaja, sotsiaaltéd magistrant Kristiina Salong.

Tervishoiu sotsiaaltdtd arendav tegevus

Uhingu eesmiark on oma erida vaartustamine, edasiarendamine ning liikmete
sotsiaaltObaaste teadmiste rikastamine. Lahitulevikus on plaanis luua kodulehekilg
internetis info jagamiseks ka teistele agast huvitatuile. Kodulehekilje, mis peaks kujunema
siduvaks luliks Eesti tervishoiu sotsiaaltotgate vahel, koostamist organiseerivad Margit
Venesaar ja Laéne-Tallinna keskhaigla sotsiaaltdotgja Piret Kruuser. Koostamisel on ka
infoleht, mille ettevalmistamisega tegeleb Ida -Tallinna keskhaigla sotsiaalttdtaja Egne
Aavik. Koos sama haigla naistekliiniku sotsiaaltdttgja Kai Ulmaniga kujundavad nad
mittetulundustihingu logo.

Oma panuse Pdhjamaade tervishoiu sotsiaal tootaj atega kontaktide loomisesse lubasid anda
Katrin Raamat, Dagmar Narusson ja Merike Tennof, kes teevad mitmete véliskolleegidega
pidevat koostood.

Uhingu liikmetel on veel teisigi soove: teha Eesti tervishoiu sotsiaalttotgjatest film,
koostada kasiraamat ning viia l&bi Uhine koolitus PBhjamaade tervishoiu
sotsiaaltootgatega. Plaanis on kirjutada erialaseid artikleid, mida hakatakse avaldama ka
ajakirjas Sotsiaaltoo.
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Eetikast sotsiaaltoos ja selle arendamise voimalustest Balti mere maades

AnneTiko
TPU sotsiaaltto osakonna juhataja, dotsent

20.-22. septembrini toimus Taanis Bornholmi saarel seminar kdigi Balti mere darsete
maade sotsiaaltootg ate kutseorganisatsioonide esindajatele. Seminari eesmérk oli vahetada
kogemusi ja planeerida koost60d sotsiaaltoo eetika valdkonnas. Kutsujaks ja korraldajaks
oli Taani Sotsiaalttotajate Assotsiatsioon. Kigis Balti mere piirkonna maades peale Eesti
on kas Uks Uhtne vdi kaks erineva tasemega professionaalset sotsiaatottajate
organisatsiooni, mis on ka rahvusvahelise organisatsiooni IFSW liikmed kas otse voi
PGhjamaade organisatsiooni kaudu. Paraku el ole me Eestis suutnud Uhtset organisatsiooni
luua, ja nii oli Eesti ainsana kutsutuist esindatud mitte organisatsiooni, vaid isikute
tasemel. Eedtit esindasid Valter Parve Parnust ja allakirjutanu. Sellisel foorumil viibides
tunnetasime molemad teravat vajadust kdigi Eesti sotsiaattotgjate huvisid esindava
sotsiaaltdotagjate organisatsiooni jarele. Kutselihingu olemasolu on oluliseks tingimuseks
rahvusvahelise koostoo arendamisel.

Seminar oli sisutihe. Avaloenguga,, Professionaal ne to6, personaal ne vastutus ja kolbeline
hindamine* esines Norra teoloog ja eetik Trygve Wyller. Tema ettekanne oli Usna
motlemapanev. Allakirjutanu jaoks oli selles ettekandes kaks pohilist sdnumit. Esiteks see,
et sotsiaalpoliitilise mudeli valik ise on eetiline valik - vaid heaolutihiskonna mudel on
oma olemuselt eetiline, seevastu liberaalne mudel on oma olemuselt ebaestiline. Teiseks,
sotsiaalttotaja on aati selle juhtumi osa, mida ta késitleb. Ta el saa asetada end véljapoole
kliendisuhet, vastastikust soltuvust. Uus, niitidisaegne ettekujutus klienditdéost on jargmine:
mina kui aitgja olen kliendi elu-vélja osa ja seeldbi saan aidata luua kliendi osalemist
Uhiskonnas kodanikuna.

Seminari pohiliseks toovormiks oli rihmaarutelu, kusjuures rihmad olid koostatud nii, et
igas rihmas oleks voimalikult paljude maade esindgjaid. Nii sai tutvuda mitme naabermaa
vahetu kogemuse ja eetikakoodeksiga. Pohiprobleem oli sotsiaalttd eetika ja véartuste
praktikasse juurutamine. Siinkohal mdned néited teiste riikide kogemustest:

Taani sotsiadttotajate organisatsioon on vamistanud Oppevahendi, mille abil
arutletakse etilisi dilemmasid téokohtadel. Vahend kujutab endast kaardipakki, kus
igale kaardile on margitud ks voimalik eetiline dilemma. Kaardipakist tdmmatakse
juhuslik kaart ning arutletakse rihmas sellel kirjeldatud eetilise probleemi Ule.

Mitmes riigis (Taanis, Rootsis, Islandil) on eetikakoodeksid trikitud plakatitele, mis
ripuvad nii kliendile kui ka tédandjale ndhtaval kohal. Sellega on kdigile osapooltele
teada antud, millistest eetilistest printsiipidest tootaja |ahtub.

Islandil on eetikakoodeks valja artud ka véikese taskuraamatuna, mida téétaja voib igal
hetkel Iehitseda.

Norra sotsiaalttGtgjate organisatsioon esitab oma kord kuus ilmuvas gakirjas
jarjekindlalt eetilis dilemmasid Uldiseks arutel uks.
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Diskussioone tekkis selle Uimber, kas pidada vaalikuks ja voimalikuks sotsiaaltttaja
distsiplineerimist, korralekutsumist, reeglitele allutamist mingi eetikakomisjoni voi muude
organite poolt. Pikagjalise demokraatiaga maade esindgad on Uldjuhul igasuguste
repressiivsete meetmete vastu. Venemaa dlatas vaga tugeva ja toimiva sotsiaaltootajate
organisatsiooni olemasoluga. Nende organisatsioonil on ka véaga hasti toimiv
eetikakomigon, mis lahendab probleemseid olukordi.

Seminari Uks huvipakkuvam ettekanne oli Arne Grenningssderilt Norrast, kes ainsa
eurooplasena osales ISFW uue eetikakoodeks koostamisel. Eelmised, seni kehtivad
sotsiaaltdo eetilised printsiibid ja standard olid palju ulatuslikumad ja konkreetsemad. Uus
eetikakoodeks eelnbu sisaldab vaid kdige Uldisemaid pdhimotteid, konkreetsed toimingud
on jaetud kohalike organisatsioonide péadevusse. Alljargnevalt esitame Eesti
sotsiaadtootgjatele uue sotsiaaltod eetikakoodeks eelndu, mille kohta IFSW
liikmesorganisatsioonid ja nende liikmed saavad kuni 2003. aasta jaanuarini oma arvamust
avaldada

Allakirjutanu jaoks oli seminar hariv ja rohkesti mdtteid tekitav. Loodan, et ka Eestis
joutakse sotsiaaltottajate Uleriikliku kutseorganisatsiooni loomiseni, seega ka voimaluseni
votta vastu oma sotsiaalttotgja eetikakoodeks ja kasitleda t66s esinevaid estilis
probleeme.

Rahvusvahelise Sotsiaalto6taj ate Foder atsiooni tldkoosolekul esitatud
sotsiaaltdotaj a eetikakoodeksi eelndu

Genfis, Sveits, 10. — 12. juuli 2002.

Sissgjuhatus eelndule

Eelndus formuleeritakse printsiibid, mis on méeldud tutvustamiseks IFCW liikmetele ja
teistele agast huvitatutele selleks, et esitada eelndu 18ppversioon Uldkoosolekul Adelaide’s
augustis 2004. Eelnbu asendab standardid, mis vOeti vastu Sri Lankas 1994. aastal.
Mitmeld kommentaare arvesse vottes on kéesolev eelndu kavardatud |Uhemana kui 1994.
aasta versioon, jaades suuresti Uldprintsiipide esitamise tasandile. IFSW e pea oma
kohuseks teha detailseid ettekirjutusi sotsiaalttotajate kaitumisele arvukates ja erisugustes
IFSW liikmesriikides. Pigem oodatakse, et liikmesorganisatsioonid t66taksid vélja igailks
oma eetikakoodeks kéaesoleva eelnbu printsiipidele toetudes, samuti protseduurid, millega
distsiplineeritakse eetikakoodeks printsiipide vastu eksijaid, ja meetmed, millega
edendada etilist haritust ja ergutada diskuteerima sotsiaaltoo eetika Ule.

1. EessOna

Eetikaalane teadlikkus on tihedasti seotud iga sotsiaaltottaja professionaalse praktikaga.
Sotsiaaltttaja voime kéituda eetiliselt mojutab oluliselt osutatava teenuse kvaliteeti.

IFSW eetikaalase t60 eesméark on érgitada arutelu sotsiaaltdo eetilistes kiisimustes, panna
nende Ule matisklema liikmesorganistatsioone ja sotsiaaltoo tegijaid litkmesriikides.
Mdned sotsiaaltottajate ees seisvatest eetilistest valjakutsetest ja probleemidest on omased
konkreetsetele riikidele, teised on kdigile Uhised. Jaédes Uldiste printsiipide esitamise
tasemele, seab IFSW eelndu endale eesmérgiks julgustada sotsiaalttotajaid kogu maailmas
motisklema véljakutsete ja dilemmade Ule, millega nad kokku puutuvad,
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ja tegema eetiliselt teadlikke otsuseid selle kohta, kuidas igal konkreetsel juhul kaituda.
Moned nendest probleemsetest valdkondadest sisaldavad:

ajaolu, et sotsiaaltOdtaja peab ilmutama lojaalsust ja arusaamist nii riigi kui
klientide huvides
agaolu, et sotsiaaltottaja tegutseb samal gja nii abistgja kui kontrollijarollis

konflikti, mis tekib sotsiaaltdotaja kohustusest kaitsta inimese huve, kellega ta
t66tab, ning samal gja jargida ka efektiivsuse ning kasulikkuse nduet

Eelndu lahtealuseks on sotsiaaltéd definitsioon, mis voeti vastu IFSW  Uldkoosolekul
Monredlis, (Kanada, juuli 2000). Definitsioon réhutab inimdiguste ja sotsiaalse digluse
printsiipe.

2. Sotsiaaltoo definitsioon

Sotsiaaltto eriala tegeleb sotsiaal sete muutustega, probleemide |ahendamisega inimsuhetes
ning inimeste jOustamisega, suurendamaks nende heaolu. Toetudes kéitumis- ja
sotsiaalsete slisteemide teooriatele, sekkub sotsiaaltéo seal, kus toimub inimese ja teda
Umbritseva keskkonna vaheline interaktsioon. Sotsiaaltots on pdhjapaneva tahtsusega
inimOigused ja sotsiaalne Giglus.

3. Rahvusvahelised konventsioonid

Rahvusvahelised deklaratsioonid ja konventsioonid kujundavad sotsiaaltéo pShimétteid ja
véljendavad digusi, mida aktsepteerib rahvusvaheline tldsus. Sellisteks dokumentideks on:

Inimdiguste Ulddeklaratsioon
Kodaniku ja poliitiliste 6iguste rahvusvaheline pakt

Majanduslike, sotsiaalsete ja kultuurialaste Oiguste rahvusvaheline pakt
http://www.unhchr.ch/html/menu3/b/a cescr.htm

Rahvusvaheline konventsioon rassilise diskrimineerimise kdigi  vormide
likvideerimise kohta

Konventsioon naiste diskrimineerimise kdigi vormide likvideerimise kohta
L apse diguste konventsioon

Parismaiste ja hdimurahvaste konventsioon (ILO konventsioon  169:
http://ilolex.ilo.ch:1567/cgi-
lex/convde.pl 2query=C169& query0=169& submit=Display ) **

1 Eetisratifitseerimata
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4. Printsibid
4.1 Inimdigused ja inimvaarikus

Sotsiaaltéd pohineb kdigi inimeste slinniparase vaartuse ja vadrikuse tunnustamisel ning
sellest lahtuvatel Gigustel. Sotsiaaltdttgja peab toetama ja kaitsma iga inimese fuusilist,
pstthilist, emotsionaal set ja vaimset terviklikkust ja heaolu, mis t&hendab:

1

Enesemaarami soi guse respekteerimist. Sotsiaaltdotaja peab austama inimese digust
teha valikuid ja otsuseid, arvustamata tema vaartushinnanguid ja elus tehtud
valikuid tingimusel, et need otsustused el ohusta teiste inimeste Gigusi ja huve.

Osalemisdiguse edendamist. Sotsiaaltottaja peab edendama tema teenuseid
kasutavate inimeste taielikku kaasamist ja osalemist viisil, mis véimaldavad nende
joustamist kdikide otsuste ja toimingute puhul, mis mdjutavad nende elu.

Inimese terviklikku kohtlemist. Sotsiaaltt6taja peab olema huvitatud inimesest kui
tervikust, segjuures meeles pidades tema kuulumist perekonda ja kogukonda ning
puides arvesse votta tema elu kdiki olulis aspekte .

4.2 Sotsiaalne diglus

Sotsiaaltootajal lasub vastutus edendada sotsiaalset Giglust nii Ghiskonnas tervikuna kui
nende inimeste suhtes, kellega ta té6tab, mis tdhendab:

1. Vaoitlemist diskrimineerimisega. Sotsiaalttotga vastutab selle eest, et oleks vaditud

diskrimineerimine niisuguste tunnuste pdhjal nagu vdimed, vanus, kultuuriline
kuuluvus, sugu, perekonnaseis, poliitilised veendumused, nahavéarv v6i muud
flusilised omadused, seksuaal ne orientatsioon vai religioossed uskumused.

Erinevuste tunnustamist. Sotsiaaltootaja peab respekteerima rassilist ja kultuurilist
mitmekesisust Uhiskonnas, kus ta tOotab, vottes segjuures arvesse ka isikute,
perede, rihmade ja kogukondade vahel esinevaid erinevusi.

Ressursside Oiglast jaotamist. SotsiaaltOttaja peab tagama, et tema kasutuses
olevaid ressursse jaotataks Oiglaselt, vastavalt vgjadusele.

Vaoitlemist ebadiglaste poliitikate ja praktika vastu. Sotsiaalttotgja on kohustatud
juhtima seadusandjate, poliitikute ja avalikkuse tdhelepanu olukordadele, kus
ressursid e kata vgjadus ja kus poliitilised otsused voi praktika on ebadiglased voi
kahjulikud.
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Eesti alustab koost66d M ecklenbur g-Vorpommerni liildumaaga

Riho Rahuoja
sotsiaal ministeeriumi sotsiaal ala asekantsl er

Septembri alguses killastas Saksamaa M ecklenbur g-V orpommerni liidumaad 4- liikmeline
Eesti delegatsioon: sotsiaalkindlustuse ja toetuste osakonna juhatgja Merle Malvet,
tervishoiuosakonna peaspetsialist Elen Ohov, Tartumaa To6inspektsiooni juhataja Ulo
Ustav ja alakirjutanu. Visiidi eesmérk oli tutvuda liidumaa sotsiaalkindlustussiisteemi
Ulesehituse ja finantseerimisega, vahetada kogemusi liidumaa sotsiaal ministeeriumiga ning
alustada kahe ministeeriumi vahel koostood EL-i laienemise ootuses. Koosttopakkumine
tuli MecklenburgVorpommerni liidumaa riigikantselel Tallinna buroo esinduse kaudu, kes
on varemgi vahendanud koostooprojekte Eestiga. SOitu finantseeris Friedrich Eberti Fondi
(Saksamaa Sotsiaaldemokraatliku partel juurde kuuluv arendusfond) Balti osakond.

M ecklenburg-Vorpommerni Liidumaa on rahvaarvult pisut suurem kui Eesti - seal elab
1, 8 min inimest. Kuna liidumaa kuulus varem lda Saksamaa koosseisu, siis paljud
probleemid on meil sarnased. Suuremaks erinevuseks on aga see, et parast kahe Saksamaa
liitumist 1990. aastal sai |da- Saksamaa endale L&ane-Saksamaa ndol voimsa doonori, kes
rahastas kdiki muudatusi. Suuremaks Ulesandeks kujunes uute seaduste vastuvotmine.
Sotsiaalvaldkonnas tunnistati kehtetuks kéik endise Saksa DV seadused ja neid asendavad
880 uut seadusandlikku akti. Selleks et neid rakendada, saabus L&dne- Saksamaalt palju
noori juriste, kes to6tavad MecklenburgVorpommerni sotsiaalministeeriumis siiamaani.
Umbes 80% Saksamaa seadustest kehtestatakse foderaaltasandil, ligi 20% votavad
lildumaad vastu iseseisvalt.

Nagu mellgi, vastutavad hoolekande eest kohalikud omavalitsused, ja seda pohjusdl, et
nad on abivajajae kdige ldhemal. Kui Eestist réagitakse kui sotsiaaltoetuste riigist, siis
Saksamaal on Ule sgja sotsiaaltoetuse liigi, mida voib taotleda 40 institutsiooni kaudu.
Koik kodanikud, kellel on vahegi Gigus toetusi taotleda, seda ka teevad. Noudlus toetuste
jarele on nii suur, et see takistab toetuste stisteemi arendamist. Saksamaal on vaga tugev 3.
sektor, millel on suured organisatsioonid, kes on heaks partneriks riigile ja
omavalitsustele. Riik investeerib 3. sektori arengusse palju raha: néiteks voidakse MTU
taotlusel eraldada raha hoolekandeasutusele ruumide ehitamiseks voi renoveerimiseks,
sotsiaa pindade ehitamiseks. Ka selleks tuleb raha pohiliselt Ladne- Seksamaalt. Levinud
praktika on sotsiaalvaldkonda késitlevate kohtukaasuste vaga pohjalik analtiismine, et
t60d parandada ja tulevikus vigu véltida

Tutvusme ka puuetega inimeste t6ohdive korraldusega. MecklenburgVorpommernis
toimub see kolmel tasandil:

spetsialiseeritud tookojad puuetega inimestele (22 750 kohta)
integratsioonifirmad suurema toi metulekuvdimega puuetega inimestele

kaitstud tookohad: seaduse kohaselt peab iga t6dandja jatma 5% oma totkohtadest
puuetega inimestele voi maksma 100-150 eurot fondi, kust rahestatakse kahe eespool
nimetatud tasandi kulusid.
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Mis puutub sotsiaalkindlustusse, siis nii nagu meilgi, on ka Saksa pensionislisteem rgjatud
kolmele sambale: | sammas on avaik ja kdigile kohustudlik, Il sammast finantseerib
tédandja ja |1l sammas on erasektori poolt pakutav vabatahtlik kindlustus. 45-aastase
staaziga inimese pension moodustab praegu 70% netopalgast, kuid juba rédgitakse, et see
protsent vdib vaheneda, sest pensioni vajamaksmine sellises ulatuses on riigile liiga
koormav. Saksa rahvastik vananeb, kuigi aeglasemalt kui Eestis - Glhe pensionari kohta on
MecklenburgVorpommernis 2,5 t66tgat. Pensionikindlustuse administreerimist korraldab
sotsiaal kindlustusamet, mis on thine teise liidumaaga.

Ravikindlustust pakuvad 450 eradiguslikku kindlustuskassat, Eesti Haigekassa taolist
institutsiooni e ole. Probleemiks peetakse jarjest kasvavaid ravimikulusid: ravimite hinna
kompenseerimiseks kulub Saksamaal keskmiselt 17% ravikindlustuse eelarvest
(MecklenburgVorpommernis  24%, Eestis umbes 25%). Nii tervishoit-  Kkui
sotsiaalvaldkonnas pannakse suurt rohku preventiivsele tddle. Juba lasteaiast peale
sisendatakse Gigeid soomis- ja liikumisharjumusi, rdagitakse uimastite, akoholi ja
suitsetamise kahjulikkusest. Ennetustodd tehakse eraldi naiste hulgas ja riskirihmadega.

Suurt téhelepanu podratakse tooohutusele ja todtervishoiule. Ida Saksamaal
lammutatakse vaga palju vanu paneelmaju, mistdttu on too0nnetuste vatimine eriti oluline.
Tootervishoidu reguleerib omaette seadus.

Kohtumisel MecklenburgVorpommerni  kolleegidega pandi paika edaspidise koost66
suunad:

Sotsiaalvaldkonnas:

- toetuste ja teenuste poliitika kujundamine, puuetega inimestele tookohtade loomine,
kontaktide loomine MTU-de vahel

- sotsaalvaldkonda kéasitlevate kohtukaasuste vordlemine ja vordlustulemuste
kasutamine hoolekandekorralduse parandamiseks

Tervishoiu valdkonnas:

- haiguste ennetamine, preventiivne t60, konverentsidel osalemine
- koost6o haiglate vorgu kujundamisel

T66 valdkonnas:

- kutsehaigus- jatdo0nnetus kasitlevate seaduste rakendamine

Jargmine kohtumine Saksa kolleegidega toimub juba Eestis. Sellel  kohtumisel
tépsustatakse koostoosuundi ja koostatakse koostéoprogramm.
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Kompetentsusja koost6o - suvekooli vétmesdnad

Mitte ainult kaasastindinu,
vaid ka omandatu kujundab inimese

JW Goethe
llonaVeke
suvekooli assistent

22.-24. augustini toimus Tartu Ulikooli Parnu KolledZis kolmep&evane suvekool
" Kompetentsus ja koost6o” . Kui alguses oli korraldajatel pisuke hirm, kas inimesed
palavatel suvepdevadel soovivad Oppimisega tegelda, siis huvi koolituse vastu néitas,
et kui on agalikke ja huvipakkuvaid teemasid, siis on ka osalgaid. Teemad valisid
sotsiaaltéd korralduse lektoraadi Oppejdud Marju Medar ja Vater Parve, taiendusi
koolituse kavasse tegi suvekooli koordinaator Made Torokoff. K oolituspaevade kava
kokkupanemisel puiti pakkuda voimalikult laia teemade valikut ja kutsuda esinema
oma eriala vaga hasti tundvaid lektoreid. Tahelepanu poorati ka sellele, et osavétjad
e jaaksainult kuulajateks, vaid saaksid ka té6tubade kaudu osaleda.

Esimene p&ev agas loenguga “lgalihe isiklik panus oma tuleviku kindlustamisse”, kus
ERGO kindlustuse juhatuse liige Georg Mannik selgitas, miks ja mille vastu tuleb ennast
kindlustada, mis on risk ja millised on kindlustuse vormid. Samal paeval kasitles
sotsiaalministeeriumi ndunik Pille Liimal Euroopa Liidu sotsiaalpoliitikat ja To6turuameti
peadirektor M ati I1lison réakis olukorrast to6tur ul.

Teise koolituspaeva hommikul jagas sotsiaalminister Siiri Oviir oma seisukohti Eesti
sotsiaapoliitika suundumustest. Véga huvitav oli ministri  sbnavftule jargnenud
sotsiaalministeeriumi soolise varddiguslikkuse biiroo juhataja Ulle-Marike Pappi loeng,
mis kéasitles naistevastast vagivalda Eestis. Arvud, mida lektor oma loengus nimetas, on
mbtlemapanevad: ligemale 135 000 naist aastas kannatab vaimse, seksuaalse voi flusilise
vagivalla all. Eestis kogeb 252 naist iga paev fulslist ja 33 naist seksuaalset vagivalda
Domineerib vaimne végivald, millega kaasneb iga teise naisohvri puhul flusiline voi
seksuaalne vagivald. Enamasti jaéévad véagivallatsejad karistamata, kuna seadused el kasitle
hetkel perevagivalda kui kuriteo liiki. Telse koolituspdeva I[Opetas loeng
pensionikindlustusest ja sotsiaalkindlustuse hetkeprobleemidest. Osalgjate hinnangul olid
lektorid Lauri Leppik, Robert Kitt ja Kadi Oorn nii pdhjalikud, et pensionisammastega
liitumise voi mitteliitumise kiisimus sai téiesti selgeks.

Kolmandal pé&eval oli rohk tootubadel. Sai valida sotsiaalteenuste (tootoa juhiks -
L&3nemaa Sotsiaal- ja Tervishoiuosakonna juhatgja Ingrid Danilov) ja psiihholoogilise
ndustamise tottoa vahel (Gppedud Made Torokoff). Koolitus 18ppes tunnistuste andmise
ja osavitjate tagpsisidega.

Osdead hindasid koolitust hasti kordaléinuks ning kinnitasid, et sooviksid ka edaspidi
niisugustes koolitustes osaleda. Moned véljavotted tagasisidel ehtedelt:

“Suvekooli aeg oli héasti valitud - puhkused 18bi ning vam vamis uus teadmis
omandama.”
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“Sellised koolitused on véga vaaikud. Tahtsat osa mangib ka vdimalus véhemalt kord
aastas saada kokku sama valdkonna inimestega Ule Eesti.”

Samas arvati, et koolitus voiks olla edaspidi mingi kitsama suunitlusega. Eriti vaalikuks

peeti psihholoogiaalaste teemade kasitlemist (nt suhtlemisoskused ja konfliktide
lahendamine).

Parnu Kolledzi sotsiaaltdd lektoraat loodab ka edaspidi pakkuda koolitusi, mis vastaksid
sotsiaal toota) ate vajadustele ning ootustele.
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Sotsiaaltootaj ate kutsetihing— mis kujul ja kelle jaoks

Valter Parve
CIF-Estonia asutgjaliige

Meil on Lastekodude Sotsiaal pedagoogide Liit, Akadeemiline Sotsiaalturva Uhing, Socius,
SUU, Ukssarv, Hoolekandeasutuste Juhtide Uhendus, CIF-Estonia (vabandage, kui méni
nimi tapne & ole) jailmselt veel mitmed siinkohal nimetamata organisatsioonid. Meil pole
kogu Eestit hdlmavat tegusat sotsiaal valdkonna spetsialiste Uhendavat organisatsiooni. Ja
kas ongi vaja, soovi korral voib ju mdne olemasoleva liikmeks astuda? Pltian allpool
kirjeldada seni puuduva organisatsiooni funktsioone, et jouda aratundmisele tema vajaduse
kohta. Sotsiaaltootajate kutselihing peaks tegutsema:

kui ametithing oma tuUpiliste Ulesannetega - toodvaidlused, kollektiiviepingute
sdlmimine, liikmete Uhishuvide esindamine palgalédbirédkimistel, streigifondi
haldamine jms;

kui tsunft, mis on riigilt saanud Giguse omistada kvalifikatsioonijérke ja lahendab
kutse-eetilis vaidlusi, teeb ettepanekuid kutsestandardi voi seaduste muutmiseks, votab
meedias sOna sotsiaalselt tundlikel teemadel, esindab oma liikmete &igusi
kohtuvaidlustes voi kaitseb nende huve meediadebattides jms. Siia voiks kuuluda ka
sotsiaaltéo gjakirja véaljaandmine, konverentside ja seminaride ning muude Urituste
korraldamine, samuti enesetdiendamise vgaduste ja vdimaluste koordineerimine,
esindamine rahvusvahelises suhtlemises.

kui klubi professionaalse |&vimise korraldamiseks ning meelelahutuseks.

Jaotus on ehk pisut meelevaldne ja midagi on kindlasti ka jéénud siin nimetamata, kuid
mingi mulje minu arusaamast sotsiaaltottajate kutsellhingust see annab. Tegu pole
sulepeast imetud visiooniga, igapaevane kokkupuude eluga viitab vajadusele kaitse jarele.
Moned néited lahiminevikust tulevad ehk teilegi tuttavad ette.

Korge ametnik vOtab sotsiadttotgjaga jututeema Ules ja jOuab varsti tolle parteilise
kuuluvuse juurde, mille Uheks taggarjeks voibki olla n.6 sundparteistamine tookoha
kaotamise hirmus. Peale ahistamise esineb ka keelitamist |ubaduste ja rahaslistidega.
Kaitset e leia sotsiaaltottaja kelleltki — ta on oma vallas Ukd, ta @ taha sealt dra kolida, ta
el taha ka Ulemusega tilli minna.

Inimeste ja perede toimetuleku eest vastutavale spetsialistile ndib arutu raiskamisena,
kuidas néiteks lastele mdeldud toetused lolli jérjekindlusega joodikust emale peo peale
makstakse ja topsisOprade poolt maha juuakse. Tahaks teha ettepaneku mdistlikuma,
lastest hooliva korra rakendamiseks, aga kellele? Kes uldistaks selle kogemuse, mis iga
paevaga koguneb? Vallavanemal on omad mured ja kui tema partei juhtub vdimul olema,
siista nagu ei tahakski kuulda, et midagi on valesti.

Kutsestandard naeb ette sotsiaaltoo tegijate karjaariastmed ja palgatdusu, kuid pole nende
professionaal se ja eetilise taseme hindajat, sest riigil pole valdkonda tundvat partnerit.
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Kui luggia minuga kutsetihingu vajalikkuse suhtes hakkab nGusse j&8ma, siis voiks kisida
edasi, kuidas seda teha? Naen kolme teed:

Variant A. Mdni olemasolevatest sotsiaaltttajate Uhendustest (vt eespool) laieneb tanu
sellele, et votab enda kanda voimalikult paljusid huvitavad funktsioonid ning e sea
piiranguid (néiteks haridusest tulenevaid) liikmeks astumisel.

Variant B. Olemasolevad U(Uhendused otsustavad asutada oma Ule-eestilise
katusorganisatsiooni sel teel, et moodustavad asutamiskonverents toimkonna, valivad
delegaadid ning teevad aga néiteks 2003. aasta oktoobris ara.

Variant C. Luuakse téiesti uus organisatsioon, mille asutamiskoosolekule vaib tulla iga
sotsiaalvaldkonnaga seotud spetsialist, kui ta algatusrihma poolt tutvumiseks saadetud
pohikirja téoversiooniga enam vahem péri on.

Igal variandil on omad plussid ja miinused. Ka kéesoleva kirjatiki autoril puudub kindel
eelistus, on vaid tugev veendumus uhingu vaalikkuses. Olen sel aastal osalenud kahe
sotsiaalvaldkonna todtgjaid Uhendava rahvusvahelise organisatsiooni dritusel: ICSW
konverentsil Rotterdamis 24. —28.06 ja IFSW seminaril Bornholmil 18. —20.09.

Neist esimesega on Eesti juba seotud ja ka teine esitaks kutse Uhineda — ainult kes
otsustab? Neist esmene kaalub Eesti véljaarvamist liikmemaksu volgnevuse tdttu, teine on
seda Léti kolleegidega samal pShjusel juba teinud, kuid valmis siiski kehtestama uutele
liitujatele majandusseisu arvestava koefitsiendi.

Peaksime hoiduma mitme naabri kogemusest, kus on joudnud juurduda mitu konkureerivat
jaosalisalt kattuvat organisatsiooni, mis niiud 18bi valude Uhineda pltavad.

Teeksime ehk targemini, mida Sina arvad?
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