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EESSONA

Eestlasel on kbige hubasem elada Eestimaal. Siin on nii valged suveddd, nii siigavroheline
silmapiir, nii masendavalt pime hilissigis. Ja oma keel. See koht maakeral on meie oma.

Varsti on juba kiimme aastat olnud taas Eesti riik, on taas olnud eesti aeg. Meie maa ja meie aeg
on k&igi meie kujundada. Kui hasti ka ei kai Sinu enese kasi, on Sinul ikkagi meie riigis halb olla,
kui su naaber on “priikkar”. Siit ka minu soovitus kdigile — &arge olge likskdiksed.

Alati on olnud luksus olla karmis maailmas véike riik - nagu Eesti vGi Vietnam, eriti veel suure ja
himura riigi naabruses. Luksus aga maksab alati. Seeparast ei ole meil vdimalik sotsiaalsfaaris
kasutada nii suuri summasid, kui tdnases Euroopas on kombeks. Me peame tegema k&ik selleks,
et meie inimesed suures enamuses tuleksid endaga ise toime. See eeldab kdigi thist t66d
tanaste lastega, et nemad kasvaksid tegusateks ja et prigikastiinimeste read jatkuvalt ei
taieneks.

Vaatamata sellele, et sotsiaalt6é pole materiaalselt tasuv, on tung kdrgkoolidesse sotsiaalt6od
Oppima vaga suur. See naitab, et Ghiskonnast pole kadunud idealistid, kes soovivad ka vaikseid
ja vaeteid aidata ning kes naevad selles valjakutset endale. Elukutseliste sotsiaaltdttajate kdrval
on suur roll kolmandal sektoril, kus vdib kill vahel nappida teadmistest, kuid selle kompenseerib
armastus.

Soovin kdigile sotsiaaltdttajatele professionaalsuse kdrvale siidamesoojust oma abivajajate
suhtes ja koosto6tahet kolmanda sektoriga. Ainult iheskoos suudame muuta elu Eestimaal
kdigile elamisvaarseks.

Lagle Parek
sotsiaaltéd profaan



RIIK JA SEADUS
PUUE JA PUSIV TOOVOIMETUS

Andres Mesila
Sotsiaalkindlustusameti toovOimetuse ekspertiisi blroo juhataja

2000. aastal on oluliselt muutunud riiklike pensionide ja toetuste maaramise ja maksmise
slsteem, seal hulgas ka pusiva tdévGimetuse ja puude tuvastamine pensioniametite
vaegurluse ekspertiisi komisjonide (VEKide) poolt, mis on aluseks t66vOimetuspensioni ja
puuetega inimeste sotsiaaltoetuste maksmisel. Pilan uut ekspertiisi korda veidi lahemalt
selgitada.

1. aprillil 2000. a jBustus “Riikliku pensionikindlustuse seadus” (RPKS, avaldatud Riigi Teataja |
osas 1998, 64/65, 1009; 2000, 36, 226), mis muu hulgas sétestab pensionide maksmise pusiva
toovoimetuse alusel. Kui seni tuvastati inimestel invaliidsus, maarati invaliidsusgrupp ja maksti
invaliidsuspensioni, siis nlilid tuvastatakse pusiv toovGimetus, méaaratakse t6ovdime kaotuse
protsent ja makstakse todvdimetuspensioni vdi (td6vBimetuspensioni jaoks vajaliku staaZzi
puudumisel) pusiva t6évBimetuse alusel rahvapensioni.

Pusiv toovdimetus

Pusiv tdovBimetus voib olla kas taielik voi osaline. Taielikult tdovdimetu on isik, kellel esineb
haigusest vdi vigastusest pdhjustatud tugevasti véljendunud funktsioonihaire, mille tbttu ta ei ole
vBimeline t0ga elatist teenima. Osaliselt todvdimetu on isik, kes on vdimeline téoga elatist
teenima, kuid kes haigusest voi vigastusest pohjustatud funktsioonihéire t6ttu ei ole vdimeline
tegema talle sobivat t66d t6daja Uldisele riiklikule normile vastavas mahus.

Pusiva toovoimetuse ulatust valjendatakse t66vGime kaotuse protsentides nulliga 16ppeva
arvuna. Taielikule toovdimetusele vastab t6ovBime kaotus 100 protsenti, osalisele toovdimetusele
t00vGime kaotus 10 kuni 90 protsenti. Kui toévBime kaotuse protsent on 10 kuni 30, ei maarata
ega maksta selle alusel pensioni, kill aga juhul, kui on tegemist naiteks kutsehaigusest voi
téo6Onnetusest tingitud plsiva todvoimetusega. Sel juhul vidakse 10 kuni 30 protsendi
(loomulikult ka 40 kuni 100) protsendi toov8imetuse kaotuse korral inimesele maksta sissetuleku
vahenemist kompenseerivat hivitist.

Isiku vBib pusivalt tddvdimetuks tunnistada kestusega 6 kuud, 1 aasta, 2 aastat, 5 aastat voi kuni
RPKSis satestatud vanaduspensioniikka jdudmiseni. Vastavalt siinniaastale satestab RPKS
jargmised vanaduspensionidiguslikud vanused:

Naised Mehed

stinniaasta vanus stnniaasta vanus

1942 57 a 6 kuud 1937 62 a 6 kuud
1943 58 a 1938 63 a

1944 58 a 6 kuud

1945 59 a

1946 59 a 6 kuud

1947 60 a



1948 60 a 6 kuud

1949 61 a
1950 61 a 6 kuud
1951 62 a
1952 62 a 6 kuud
1953 63 a

Seega ei ole Uldjuhul péarast vastava ea saabumist enam motet saata VEKI ekspertiisitaotlust
t6ovlime kaotuse protsendi maaramiseks, sest vanaduspensionieas enam t66vime kaotuse
protsenti ei maarata. Sellel reeglil on siiski kaks erandit. Esiteks, kutsehaiged ja inimesed, kelle
tervis on kahjustatud t66dnnetuse tagajarjel. Teiseks, Vene sdjavaepensionarid, kes taotlevad

endale pensioni Venemaalt. Nendele isikutele v8ib taotleda t6ov8ime kaotuse protsendi
maaramist ka parast vanaduspensioniea saabumist.

Valitsuse maarused

RPKSi alusel on vastu vbetud rida Vabariigi Valitsuse ja sotsiaalministri maarusi, millest pusiva
toovBimetuse ekspertiisi puudutavad jargmised:

Vabariigi Valitsuse 27. martsi 2000. a maarus nr 94 “Pusiva tdoviimetuse tekkimise aja,
pohjuse ja kestuse arstliku toovBimetuse ekspertiisiga tuvastamise kord” (avaldatud Riigi
Teataja | osas 2000, 25, 149; 47, 291)

sotsiaalministri 21. martsi 2000. a maarus nr 23 “Arstlikku téovdimetuse ekspertiisi
suunamiseks vajalikud dokumendid” (avaldatud Riigi Teataja Lisas 2000, 37, 521)
sotsiaalministri 29. martsi 2000. a maarus nr 25 “T60v8ime kaotuse protsendi maaramise
juhend” (avaldatud Riigi Teataja Lisas 2000, 42, 607)

Valitsuse maarus satestab, et plsiva toovoimetuse, selle tekkimise aja, pohjuse ja kestuse
tuvastab isiku elukohajargne VEK. Haiglas viibival inimesel tuvastab pusiva tdovGimetuse tema
valikul kas inimese elukohajargne voi asukohajargne VEK.

Arst esitab taotluse

Ekspertiisi vBib taotleda inimene alates 16 eluaastast kuni vanaduspensioniikka jdudmiseni.
Ekspertiisi taotlemiseks tuleb péérduda perearsti poole. Kui inimesel ei ole perearsti, téaidab
maaruse jargi perearsti Ulesandeid esmatasandi arstiabi andev ldarst. Kui inimene vajab oma
tervisliku seisundi tdttu regulaarset eriarsti abi véhemalt kuus korda aastas, voib ta pédrduda
ekspertiisi taotlemiseks tema raviga tegeleva eriarsti poole.

Arst taidab sotsiaalministri 21. martsi 2000. a maarusega kinnitatud arstliku ekspertiisitaotluse
vormi. Isik esitab arstile vajaduse korral tdiendavad dokumendid, mis tuvastavad piisiva
toovdimetuse pohjuse. Nendeks vbivad olla tdéonnetuse voi kutsehaiguse raport, kaitsevae
arstliku komisjoni téend, liikluspolitsei tdend liiklusénnetuse kohta vdi meditsiiniline dokument,
millest ndhtub pdhjuslik seos tuumakatastroofi, tuumakatsetuse v8i aatomielektrijaama avarii ja
vigastuse voi haigestumise vahel.

Arst esitab v6i saadab ekspertiisitaotluse ja vajadusel pusiva toév8imetuse pohjuse
tuvastamiseks vajalikud dokumendid VEKile 5 t66péeva jooksul, arvates inimene kéest
ekspertiisitaotluse taitmiseks vajalike andmete ja dokumentide saamise paevast. Kui
ekspertiisitaotluse esitab vdi saadab eriarst, peab ta sellest informeerima taotleja perearsti, kui
aga ekspertiisitaotlus sisaldab andmeid inimese pstithika- voi kditumishéirete kohta, informeerib



eriarst ekspertiisi taotlemisest perearsti ainult inimese vdi tema seadusliku esindaja kirjalikul
ndusolekul.

Kui ekspertiisidokumendid vdi nendes sisalduvad andmed on ekspertiisiks ebapiisavad, tagastab
VEK ekspertiisidokumendid arstile, teatades, millised andmed vdi dokumendid tuleb taiendavalt
esitada v0i saata. Arst esitab voi saadab VEKile taiendatud dokumendid 5 t6opaeva jooksul,
arvates isiku kaest ekspertiisitaotluse tédiendamiseks vajalike andmete ja dokumentide saamise
paevast.

Ekspertiisiotsuse teeb VEK

Kui VEK maarab to6vdime kaotuse protsendi lihemaks tahtajaks kui vanaduspensioniikka
jéudmiseni, maarab ta pusiva todvdimetuse viimaseks kalendrikuuks korduvekspertiisi téhtaja.
Isiku taotlusel esitab vdi saadab arst korduvekspertiisi tahtajaks VEKIile uued
ekspertiisidokumendid. Inimese tervisliku seisundi voi plsiva t6ovdimetuse pdhjuse muutumisel
vOib ta taotleda uut ekspertiisi enne korduvekspertiisi tdhtaja saabumist vdi juhtudel, kui ta on
pusivalt toovoimetuks tunnistatud kuni vanaduspensioniikka jdudmiseni, enne vanaduspensioniea
saabumist.

VEK teeb ekspertiisi 10 téopaeva jooksul ekspertiisiks piisavate andmete saamise paevast
arvates, kui aga inimene on ekspertiisitaotluse esitamise v6i saatmise paeval toovdimetuslehe
alusel ajutiselt todvdimetu, siis 5 toopaeva jooksul. Kui VEK tuvastab inimesel plsiva
toovOimetuse, esitab vbi saadab pensioniamet temale ekspertiisi otsuse ning
ekspertiisidokumendid esitanud v8i saatnud arstile otsuse koopia. Kui VEK ei tuvasta inimesel
pusivat toovoimetust, esitab vdi saadab pensioniamet talle ekspertiisi pohjendatud otsuse koos
selgitusega vaidluse lahendamise korra kohta ning arstile pdhjendatud otsuse koopia. Uue korra
jargi inimene ise VEKi minema ei pea. Ekspertiisiotsuse teeb VEK ekspertiisitaotluse pohjal. Kui
inimene ei ole VEKi otsusega ndus, on tal 8igus pdérduda 3 kuu jooksul kirjaliku avaldusega
Sotsiaalkindlustusameti poole, kes korraldab téaiendava ekspertiisi.

Varem maéaratud invaliidsusgrupi imbervaatamiseks pole eraldi taotlusi vaja VEKIile esitada.
Tahtajalise invaliidsusgrupi korral, kui inimene pole selleks tdhtajaks joudnud
vanaduspensioniikka, viiakse arstlik toovBimetuse ekspertiis labi maaratud tahtajal. Téhtajatud
invaliidsusgrupid vaadatakse labi pensioniameti poolt teatatud kuupéeval ajavahemikus. 1.
jaanuarist 2001 kuni 31. martsini 2003, seda juhul, kui inimene enne 1. aprilli 2003 ei j6ua
vanaduspensioniikka (kui jduab, siis tema invaliidsusgruppi Umber ei vaadata).

Mis on puue

1. jaanuaril 2000. a joustus “Puuetega inimeste sotsiaaltoetuste seadus” (avaldatud Riigi Teataja
| osas 1999, 16, 273; 82, 749; 88, 803), mis satestab 9 erineva sotsiaaltoetuse maksmise
isikutele, kellel VEK on tuvastanud puude ja maaranud puude raskusastme. Puude all mdistab
seadus sellist tervislikku seisundit (anatoomilise, fusioloogilise v&i pstlhilise struktuuri voi
funktsiooni kaotust voi kdrvalekallet), millest tingituna inimene ei saa igapaevaeluga taiel maaral
hakkama, vaid vajab suuremal v8i vahemal maaral kBrvalabi, juhendamist vGi jarelevalvet. Puude
raskusastmeks vOib olla stigav, raske voi keskmine puue.

Selle seaduse p6&hjal andis sotsiaalminister valja rea maarusi, millest puude arstlikku ekspertiisi
kasitleb 2. detsembri 1999. a maarus nr 77 “Lapse puude raskusastme ja tekkimise aja ning 16-

aastase ja vanema inimese puude raskusastme maaramine” (avaldatud Riigi Teataja Lisas 2000,
6, 59; 53, 813).

Puude teeb kindlaks ning selle raskusastme ja tekkimise aja maarab inimese elukohajargne VEK.
Puude raskusastme maaramiseks taidab raviarst samasuguse arstliku ekspertiisitaotluse vormi,



millest oli juttu eespool. Kui inimene taotleb nii plsiva téovdimetuse kui ka puude tuvastamist,
pole kahte eraldi vormi vaja téita, piisab tUhest thisest taotlusest, millel kdik vajalikud andmed
olemas. Arst esitab vdi saadab ekspertiisitaotluse VEKile. Kui taotlus on ebapiisavalt voi
puudulikult vormistatud, taotleb VEK arstilt selle tdiendamist. Ka puude ekspertiisiks ei pea
inimene ise VEKi minema, sest VEK teeb ekspertiisi dokumentide pdhjal.

Erinevalt pusivast toovbimetusest saab puuet tuvastada inimese kogu eluea jooksul. Puude
raskusaste madaratakse 6 kuuks, 1 aastaks, 2 aastaks, 3 aastaks v0i kui puude raskusastme
maéaramise ajal on inimesel kehtiv invaliidsusgrupp vai téovime kaotuse protsent, invaliidsuse

aja voi pusiva toovdimetuse kestuse I6puni (siiski mitte kauemaks kui 3 aastaks). Lapsinvaliidsust
péarast “Puuetega inimeste sotsiaaltoetuste seaduse” jdustumist enam ei tuvastata, kehtiv
lapsinvaliidsus loetakse keskmiseks puudeks. Kui on alust arvata, et tegemist on stigava voi
raske puudega, vdib taotleda puude ekspertiisi enne lapsinvaliidsuse téhtaja 16ppu.

Kaks moistet

Pisiv todvéimetus ja puue on seega juriidilises mottes alles kdesoleval aastal kasutusele voetud
mdoisted. Kuna asi on uus, aetakse neid tihti omavahel segi. Tegemist on siiski eri mdistetega.
Tuleb veel kord r6hutada, et pisiv tdovoimetus, nagu nimigi Gtleb, tahistab seisundit, mille korral
inimene on pusiva terviserikke tottu osaliselt voi taielikult kaotanud v8ime teha t66d. Seetdttu
makstakse talle kindlustusprintsiibist [&htudes to6vdimetuspensioni (voi pusiva toovdimetuse
alusel rahvapensioni). Puue on aga seisund, mille puhul inimene vajab abi igapaevaelus. Sellest
tulenevate lisakulutuste osaliseks kompenseerimiseks maksab riik inimesele oma eelarvest
sotsiaaltoetusi. Pisiva tddvdimetuse ulatus ja puude raskusaste pdhimdtteliselt teineteisest ei
sOltu. Inimesel vdib olla nii plsiv téévéimetus kui ka puue (ja tihti ongi), aga vdib olla ka vaid ks
nimetatutest.

LAPSE HOOLDAMISEST PEREKONNAS

Signe Riisalo
Sotsiaalministeeriumi hoolekandeosakonna peaspetsialist

Praktilises t66s on tekitanud palju segadust laste hooldamise korraldamine perekonnas.
Perekonnas hooldamisel olevate laste arv on viimastel aastatel oluliselt kasvanud ja see on

kaasa toonud ka arvukalt juhtumeid, mis on tavaparastest keerukamad. Kui 1996. aastal paigutati
perekonda hooldamisele 125 last, 1997. aastal 130 last, 1998. aastal 320 last, siis 1999. aastal
610 last ning 1999. aasta I6puks oli perekonnas hooldamisel kokku 809 last.

Tihti tuntakse huvi, kes on need lapsed, keda vdib hooldusperekonda paigutada ja millal on
seesugusel lapsel digus riiklikule Glalpidamisele ehk kuni 1700 kroonile kuus.

Sotsiaalministri maaruse (nr 3, 7. jaanuarist 2000) kohaselt on ks osa riikliku
lastehoolekande rahast ette ndhtud orbude ja vanemliku hoolitsuseta laste
Ulalpidamiskuludeks, kui nad on paigutatud laste hoolekandeasutusse v8i on antud
perekonda hooldamisele v0i eestkostele. Sama maaruse kohaselt kaetakse mdlema
vanema hoolitsusest ilma jaédnud lapse tlalpidamiskulud juhul, kui:

lapse vanem on surnud, tunnistatud teadmata kadunuks, tunnistatud teov8imetuks voi
piiratud teovdimega isikuks;

lapse vanemalt on &ra vdetud vanema digused voi laps on kohtu otsusega vanemalt ara
vBetud,;



laps on jaanud vanemliku hoolitsuseta muudel pdhjustel,
laps on paigutatud hoolekandeasutusse enne 1995. aasta algust.

Segadust tekitav on see, millised on need "muud p&hjused"”, mille téttu laps on jaanud ilma
vanemlikust hoolitsusest. Naitena vdib tuua olukorra, kus lapse vanem on kinnipidamiskohas,
pikaajalisel ravil raviasutuses voi juhud, kui vanem ei saa last kasvatada, samuti juhud, kui
vanem ei ole suuteline last kasvatama oma tervisest vdi puudest tingitud pdhjustel.

Lapse elukohajargne omavalitsus on kohustatud abistama hatta sattunud last, vajaduse
korral tegema ka otsuse lapse perekonnast eraldamiseks ning esitama kohtule vastavad
materjalid 10 paeva jooksul lapse vanemate juurest aravotmisest arvates. Lapse edasine
elukorraldus jaab kohaliku omavalitsuse kui eestkosteasutuse vastutusele ning kuni eestkostja
madaramiseni on omavalitsus ka lapse seaduslikuks esindajaks.

Sotsiaaltddtaja Ulesanne on pakkuda vanemlikust hoolitsusest ilma jaanud lapsele vdimalikult
pereldhedased kasvutingimused ning v8imalusel abistada bioloogilist perekonda, et laps saaks
vanemate juurde tagasi péorduda. Kui varem oli pea ainukeseks vBimaluseks paigutada laps
lastekodusse, siis nutd tuleb eelk8ige leida vBimalus lapse perekonnas hooldamiseks.

Hooldusperekond peab olema lapse kasvatamiseks sobilik, tal peab olema selleks materiaalne
ja emotsionaalne ressurss. Perekond peab olema valmis vajadusel suhtlema nii

sotsiaaltddtajatega kui ka lapse bioloogiliste vanematega ning lapse perekonnast eraldamise
pdhjuste aralangemisel loobuma lapse kasvatamisest.

1700 krooni lapse llalpidamiseks

Riik ndeb hooldusperes kasvava lapse ulalpidamiseks ette kuni 1700 krooni kuus, mida perekond
saab omavalitsusega s6Imitud lepingu alusel.

Nii nagu iga laps, saab ka perekonnas hooldamisel olev laps Peretoetuste seaduse alusel
igakuiselt lapsetoetust ning sellele lisaks lapsetoetuse kahekordses méaéras eestkostja ja
perekonnashooldaja* toetust. Kuna viimati nimetatud toetused makstakse riigieelarve
summadest, siis riiklikku lisatoetust makstakse vaid niipalju, et perekond saaks lapse
Ulalpidamiskulude katteks kokku 1700 krooni, sest see on summa, mida Eesti perekond
keskmiselt kulutab lapse kasvatamiseks Uhes kuus.

Lapse hooldamise leping sdlmitakse Uheks aastaks ja selle méddumisel tuleb leping ja selle

tingimused Ule vaadata, l&ahtudes lapse vajadustest, muutunud olukorrast ja lapse arengust.
Sédltuvalt olukorrast lepingut kas pikendatakse, I6petatakse vdi muudetakse lepingu tingimusi.

Hooldamine perekonnas on eelistatud

Sotsiaalministeerium ostis k&esoleva aasta suve hakul PRIDE (Parent Resources for Information,
Development, and Education) koolitusprogrammi kasutusfiguse eesmargiga votta Eestis
kasutusele thtne hooldusvanemate koolitamise ja toetamise susteem. Hetkel tegeldakse
programmi t6lkimisega ning seejarel alustatakse koolitajate koolitamist, millega paralleelselt
hakatakse koolitama ka esimesi perekonnashooldajaid.

Sotsiaalministeerium peab eriti oluliseks vanemlikust hoolitsusest ilma jaanud lastele véimalikult

pereldhedaste kasvutingimuste loomist, mistdttu perekonnas hooldamist kui lastekodule
alternatiivse sotsiaalteenuse arendamist jatkuvalt eelistatakse.



*perekonnashooldaja - praegu seaduses kasutatavat terminit peaks tulevikus asendama eesti
keeles paremini kdlava véljendiga, nt hooldusvanem. Seni aga, kui seadust pole veel muudetud,
jaab kaesolev termin kahjuks kehtima. (Keeletoimetaja kommentaar)

HOOLEKANNE
MOTTEID HOOLEKANDEASUTUSTE JUHTIMISEST

1999. aasta oktoobris toimus Viinis kuuendat korda rahvusvaheline hooldekodude juhtide
kongress, mida korraldas E.D.E. - Euroopa Vanurite Hooldekodude Direktorite Uhendus (
European Association for Directors of Residential Care Homes for the Elderly). Eestist
osales kongressil 29-liikmeline delegatsioon. Palusime Eesti Sotsiaalasutuste Juhtide
NOukoja esimehel EGON SIIMSONIL raakida meie lugejatele kongressist ja tutvustada
moningaid tdhtsamaid hooldekodu juhtimise pdhimé&tteid.

Millega tegeleb Euroopa Hooldekodude Direktorite Uhendus?

E.D.E. on asutatud keskseks asjatundjaid ja praktikuid thendavaks ja koordineerivaks
organisatsiooniks ning t66tab vabatahtlikkuse alusel. Peamiseks lesandeks on hoida kontakte
oma liikkmetega, rahvuslike assotsiatsioonidega Euroopas. Kindlasti ei sea E.D.E. endale
eesmargiks sekkuda rahvuslike organisatsioonide siseasjadesse ega jaga ka konkreetseid
mudeleid vdi késke. Eesmargiks on ndu pidada ja suhelda.

Eesti on selle organisatsiooni taiediguslik liige alates 1991. aastast. Tanu sellele, et oleme E.D.E-
s esindatud, oleme saanud palju kasulikku informatsiooni ja kontakte, samuti voime kaasa
radkida otsuste tegemisel, tdstatada oma probleeme. Aasta jooksul kiullastab E.D.E. tegevjuhatus
5-6 Euroopa riiki. 1997. aasta augustis kilastas Eestit E.D.E president Michel E. Kok, kes pidas
ka ettekande sotsiaaltdo | kongressil. 1998.a detsembris toimus E.D.E tegevjuhatuse
valjasdiduistung Eestisse. Organiseerisime tddkohtumise, kus tegevjuhatuse liikmetega said
kohtuda Eesti hooldekodude direktorid ja Tallinna sotsiaaljuhid. E.D.E. on korraldanud ka
vahetusprogramme, mille kaudu hooldekodude té6tajad saavad tutvuda hooldust6o
korraldusega teistes riikides.

Kdige tahtsamaks, iga kahe aasta tagant korraldatavaks Urituseks on kongress, kus tehakse
kokkuvétteid hoolduse alal toimuvatest muutustest ja maaratakse ara peamised arengusuunad.
Ettekandeid teevad nii praktikud - hooldekodude direktorid ja sotsiaaljuhid - kui ka teoreetikud,
esindajad Kesk-Euroopa Ulikoolidest. Ettekanded sisaldavad peale teoreetiliste seisukohtade ka
Ulevaateid uurimistéddest ja praktilisi napunéiteid.

Millal hakati pidama E.D.E. kongresse ja mis on olnud ettekannete tahtsamad teemad?

E.D.E. kongressid on toimunud iga kahe aasta tagant alates 1989. aastast. Esimene kongress
viidi labi Berliinis. Jargmine kongress, millest esmakordselt kutsuti osalema ka Eesti esindus,
leidis aset 1991. aastal Kopenhaagenis. 1993. aasta kongressist, mis toimus Maastrichtis
Hollandis, vottis osa juba terve grupp hooldekodude direktoreid Eestist. Sellel kongressil kinnitati
ka E.D.E. Harta, mis seab selle organisatsiooni likmetele ihised nduded ja reeglid. Edasi on
E.D.E kongressid toimunud 1995. a Londonis, 1997. a Interlakenis (Sveits) ja 1999. aastal Viinis.
Jargmine kongress leiab aset 16.-18. maini 2001 Veneetsias (ltaalia). Kongressiga paralleelselt
toimub tavaliselt hoolduse- ja rehabilitastioonivahendite mess, kus sellel alal té6tavad firmad
esitavad oma toodangut.



Eri aastatel on kongressidel olnud erinevad peasuunad. Siiski vdib delda, et viimasel kahel korral
oli pdhiline tahelepanu podratud hoolduse kvaliteedile. Pea igas ettekandes puudutati seda
teemat, arutati, mida tdhendab mdiste kvaliteet, kuidas eri riikides seda mdoistetakse ja mida
tehakse, et hoolduse kvaliteeti tagada. Lisaks kvaliteedile oli marksdnaks ka saastlikkus. Nii nagu
Eestiski, nii tuleb ka mujal maailmas tdsiselt tegelda kiuisimusega: kui raha on véhe, siis mida
teha, et teenuste kvaliteet ei langeks. Kvaliteediga on otseselt seotud ka juhi ning personali
kvalifikatsioon. On leitud, et k8ige paremini saab hooldekodu juhtida sotsiaalmanedzeri
ettevalmistusega spetsialist, kes tunneb hésti nii oma eriala kui ka majandust. Asutuse juhtimisel
on tahtis strateegiline planeerimine, konkreetne ettekujutus sellest, mis suunas peab
hooldekodu arenema, et see arvestaks Uhiskonnas toimuvate protsessidega.

Kuidas on vBéimalik saada sotsiaalmanedzeriks?

Kahjuks ei Opetata seda eriala veel Giheski Eesti tlikoolis. Sotsiaalménedzeri hariduse
omandamiseks on kaks vdimalust: kas kaugdppevormis koolitusmoodulite kaupa voi klassikalises
statsionaardppes. Euroopas on kolm ulikooli, mis annavad bakalaureuse kraadi
sotsiaalmanedzmendi alal, need on Viini, Berni ja Berliini tlikool.

Euroopa Hooldekodude Direktorite Uhendus on vélja toétanud standardid hoolekande juhtidele,
mida on tunnustanud mitmed Euroopa Liidu maad. E.D.E. tegevjuhatus véljastab
sotsiaalmanedzeri sertifikaadi, mis tunnistab juhi vastavust nendele standarditele. Seejuures
arvestatakse kahte asja: kandidaadil peab olema piisav praktilise t66 kogemus ja nbuetele
vastav haridus. Uldiselt loetakse juht piisavalt kompetentseks, kui ta on todtanud vahemalt
kimme aastat oma ametikohal. Juhil peab olema majandus- vdi sotsiaaltééalane kérgharidus. Ma
usun, et kindlasti on ka Eestis inimesi, kes on vdimelised sotsiaalménedZeri sertifikaati
omandama.

Sotsiaalmanedzeride koolituse pdhiteemad kolmes Euroopa riigis

AUSTRIAS SAKSAMAAL SVEITSIS
Ettevotlus Arendustdo Administreerimine
Teenused eakatele Iseseisev toimetulek

Kutse- ja juhtimiseetika Enesejuhtimine
Personali juhtimine Juhtimise eetika
Majapidamise 6konoomika

Elukvaliteet Majapidamine ja finantsid ManedZment hooldekodus
Seadustik
Sotsiaalsed Sigused ja seadused Seadustik
Geriaatria
Geriaatria Psuhhogeriaatria Meditsiinialased teadmised
Pslihhogeriaatria Gerontoloogia
Gerontoloogia Abivahendid eakatele
Inimese areng Avalikud suhted
Eelarve kontrollimine Avalikud suhted
Eelarve kontrollimine Pidevope Hotellindus ja toitlustamine

Tooge palun mdned ndaited strateegilise planeerimise kohta



Meenub ks kongressil kblanud lause: "Kahjuks pltavad paljud juhid lahendada téanaseid
probleeme eilsete vahenditega, mdtlemata homsetele probleemidele.” Strateegilises
planeerimises tdhendab see, et otsuste vastuvétmisel me arvestame mitte ainult hetkevajadusi,
vaid ka seda, millised muutused leiavad aset iihiskonnas paarikiimne aasta parast. Uneks
selliseks protsessiks on thiskonna uldine vananemine. Muutunud olukord seab uusi ndudeid ka
eakate inimeste hooldusele. Sellega tuleb arvestada, kui teeme investeeringuid - remondime ja
sisustame ruume, ostame abivahendeid. Ja kui on vahegi raha, tasub seda investeerida
kvaliteetsesse tehnoloogiasse, mis vastab nduetele ka tulevikus.

Sama pohimdte kaib ka hariduse kohta. Sotsiaalalast haridust pakkuvad dppeasutused peaksid
mdtlema rohkem sellele, missuguseid spetsialiste laheb tarvis tulevikus ja korrigeerima sellest
lahtudes oma dppekavasid. Kui vahepeal kippus meditsiinitdtajate roll hooldekodus tahaplaanile
jddma, siis nidd oleme jéudnud jarelduseni, et hooldekodu elamisiiksuse juhiks sobiks kdige
paremini meditsiiniéde, kes on saanud lisaks sotsiaalt6d, psthhiaatria, gerontoloogia, geriaatria
ja juhtimisalast koolitust. Ta on eksamineeritud té6taja, kes oskab hinnata hoolealuse seisundit ja
saab otsustada, missuguseid teenuseid ja ravi see parajasti vajab. Oleme mitmel korral arutanud
seda kiisimust Eesti Geriaatria ja Gerontoloogia Uhenduse esindajatega ja leidnud, et see oleks
kdige 6igem lahendus.

Tuleb olla kursis ka muutustega, mis toimuvad sotsiaalvaldkonnas. Tulevikus hakkab jarjest
olulisemat rolli mangima toé6tervishoid. Kui hooldaja peab ise lamajat haiget keerama ja tdstma,
on suur oht, et ta sellega oma tervist kahjustab. Seljavalu on ks ttlpilisemaid hooldekodu- ja
haiglatddtaja kutsehaigusi. Nuld aga on vdimalik seda véltida, kui votame kasutusele
kvaliteetsed abivahendid - t8stukid, polifunktsionaalsed voodid, mida saab eri kdrgusele tdsta,
pesemisraamid jne. Ja tuleb Opetada to6tajaid neid tehnilisi abivahendeid kasutama. Olen nainud
asutust, kus uus kallis tehnika seisab, kuna seda ei osata kasutada ja kardetakse &ra I6hkuda.
Varem ei mdelnud tervisekaitsele keegi, nlilid aga tuleb seda teha, et parast ei peaks t6otajate
tervise kahjustamise eest suuri trahve maksma. Muretsedes uusi seadmeid, tuleb valida sellised,
mis oleksid vastupidavad, mugavad abivajajale ja to6tajate tervist sddstvad.

Kongressil kuulsin veel Giht véaga huvitavat métet: tulevikus ei muutu mitte ainult eakate inimeste
hoolekanne, vaid ka eakad ise. Kui meie oleme harjunud sellega, et eakad on suhteliselt
passiivsed ja vahendudlikud, siis tulevased eakad inimesed - uus seenioride pdlvkond- on
hoopis teistsugused. Uldjuhul on neil kérgem haridustase, laiemad teadmised ja mitmekiilgsemad
oskused. Nad on teadlikumad oma 6Gigustest ja palju enesekindlamad. Samas on uued seeniorid
individualistid, neil on vdhem sdpru ja nad saavad vahem toetust kogukonnalt. Nende peredes on
vahem lapsi, tulevikus on palju rohkem uksikuid vanureid. Kas oleme valmis sellise uue seeniori
tulekuks?

Missugune on hooldekodu roll paarikiimne aasta parast?

Praegu me pakume hooldust ja rehabilitatsiooni erineva toimetulekuvimega inimestele - naiteks
Iru hooldekodus on ka vaga aktiivseid eakaid inimesi, kelle vajadus k&rvalabi jarele on
minimaalne. Tulevikus aga avahoolduse osatahtsus suureneb, soodustatakse eaka jaadmist oma
koju, mis on tunduvalt m@istlikum ja inimsdbralikum. Osale eakatest sobivad kdige paremini
sotsiaalmajad ja paevast hooldamist pakkuvad keskused, nii et hooldekodude asukateks jaavad
peamiselt inimesed, kes vajavad pidevat hooldamist ja abi. Muutused selles suunas toimuvad
juba praegu ja meil tuleb olla valmis oma teenuse profiili muutmiseks. Hooldekodude baasil v8iks
tulevikus luua paikkonna hoolduskeskused, mis pakuksid lisaks eakate 60paevaringsele
hooldamisele niisuguseid teenuseid nagu paevakeskus, paevahoid, intervall- ehk lihiajaline
hooldus, toidu viimine koju, koduhooldus, meditsiinide kilastused lahipiirkonna inimestele jne.
Uheks v@imalikuks teenuseks oleks "sotsiaalkiirabi", mille puhul kindlustuslepingu sdlminud
inimene saaks igal ajal kutsuda vélja abi.

Millest tulenevad nduded hoolduse kvaliteedile?



Noudeid reguleerib suures osas turg. Soltuvalt hinnast on vdimalik saada erineva tasemega
teenuseid. Muidugi vBib hooldust korraldada ka puukuuris, kuid vaevalt, et kedagi selline tase
rahuldaks. Téna veel valitseb hooldekodukohtade osas defitsiit, kuid m&ne aasta péarast ei pruugi
see enam nii olla. Siis hakkavad abivajaja eestkostjad valima neid asutusi, kus sama hinna eest
saab parema kvaliteediga hooldust.

Tellijaga sOImitakse leping, milles on tapselt fikseeritud osutatavate teenuste liigid ja kdik
kohustused, mis asutus endale vGtab. Hoolduse kvaliteet on kokkuleppe kiisimus ja see
kujuneb kolmest pdhilisest elemendist: esimene neist on kliendi rahulolu ja soovid, teiseks
nduded kvaliteedile ja kolmandaks kulud, mis teenuse osutamisega kaasnevad ning asutuse
vBimalused. Seal, kus need kolm elementi omavahel kattuvad, tekibki optimaalne kvaliteet.
Teisisonu, olemasoleva to6tajate arvuga ja tingimustes, arvestades kliendi soove ja kvaliteedi
ndudeid, on meil vBimalik pakkuda sellist kvaliteeti sellise hinna eest. Seda me reaalselt suudame
ja sellest peavad aru saama ka meie omanikud, kliendi esindajad ja avalikkus.

Eesti on vaike riik ja informatsioon liigub siin kiiresti. Kui keegi ei tédida endale v6etud kohustusi ja
kvaliteet on lubatust madalam, siis teda enam ei usaldata.

Kvaliteeti garanteeriks suurel maaral sotsiaalteenuste litsentseerimine. Plaanis on Iabi viia
hooldekodu juhtide atesteerimine, ettevalmistustddga selleks on juba alustatud. Tulevikus jargneb
sellele loomulikult ka hooldekodude litsentseerimine, sest juhi t66d ei saa hinnata eraldi tema
asutusest. Pole véimalik, et hooldekodu juht on ise tubli, aga tema asutus seisab paigal ega
arene. Juba praegu tasuks hakata métlema kvaliteedi nduete valjaté6tamisele. Milleks oodata,
kuni keegi hakkab sundima meid hoolduse kvaliteedile ndudeid kehtestama. Iga asutus v&iks
sellised nduded paberile panna. Need vdivad olla ka péris lihtsad, kuid nendest tuleb kinni

pidada.

(Jargneb Sotsiaaltéds nr 5)

EAKATE AVAHOOLDUSE ARENDAMISEST TALLINNAS
Projekt “Avahooldus Tallinnas 2001”

Raivo Allev
Projekti “Avahooldus Tallinnas 2001” projektijuht

Miks peab avahooldust eelisarendama? Vaadelgem pdgusalt rahvastiku vanuselist struktuuri:
Eestis on praegu eakaid (lile 65-aastaseid) inimesi ligikaudu 14 % elanikkonnast, USA-s 13%,
Soomes 14%, Rootsis ja Saksamaal 16%. Samas on rahvastiku vananemise tempo Eestis
Euroopa kiiremaid. Seega on eakate osakaal Eestis vOrreldav arenenud riikide vastava néitajaga.
Aastaks 2020 on Eesti elanikkond Euroopa vanemaid. Tervishoiu- ja hoolekandettotajate jaoks
tdhendab see, et tuleb enam arvestada eaka inimese eripara ja vajadustega.
Kutseharidussisteemi koolitajate jaoks tdhendab see seda, et kutsehariduses ja tdienddppes
tuleb enam tahelepanu ptoérata eakate teenindamise Gpetamisele.

Avahooldust vdib méaaratleda kui k8iki teenuseid, mis aitavad kodus igapaevaeluga hakkama
saada. Eaka inimese puhul tahendab see kogu teenustevdrku, mille eesmargiks on valtida
vanadekodusse voi pikaravihaiglasse sattumist. Eesti Vabariigi valitsus kiitis 1999.a septembris
heaks Eesti vanuripoliitika alused, mis loob head eeldused eakatele mdeldud teenuste
arendamiseks. Usun, et lahiaastatel rakendatakse vanuripoliitika ellu. Kéesolevas kirjatlikis on
juttu kitsamalt eakate avahooldusest, kuna Tallinnas moodustavad eakad 90-98% linnaosade



avahoolduse vajajatest. Uldjuhul kehtivad samad pdhimétted ka teiste sihtgruppide
teenindamisel.

Mis on avahooldus?

Projektis “Avahooldus 2001” on Marna Lehmusoja Helsingi Diakooniakoolist ja Klenja Tiitsar
Tallinna Diakooniakoolist koos praktikutest kolleegidega Soome ja Eesti tervishoiu- ja
hoolekandettétajate hulgast pakkunud vélja Uhiseks kasutamiseks jargmised pdhimdisted ja
pohiprintsiibid:

Avahooldus on abivajajast lahtuv ja koostd6l pdhinev paindlik ning sotsiaalselt

motiveeritud tervishoiu- ja hoolekandesiisteem, mis tagab abivajajale voimaluse elada
vOimalikult kaua ja turvaliselt omas kodus.

Avahoolduse eesmargid on:

vBimaldada teenuste osutamise teel elada oma kodus

lihendada haiglaravi voodipéevade arvu

toetada abivajajat tema suhtumise muutmisel oma tervisesse ja eluviisidesse
teostada kodus Gendustoiminguid

Opetada abivajajale tema vBimete piires kodust toimetulekut

Avahooldusteenuste all mGeldakse abivajajale kodus ja véljaspool seda osutatavaid erinevaid
tervishoiu- ja hooldekandeteenuseid.

Avahooldusteenused tervishoius tdhendavad véljaspool tervishoiuasutusi osutatavaid
mitmesuguseid teenuseid (naiteks paevahaigla, tervisekeskus jmt) koos koduse
d6endushooldusega (sidumine, ravimite manustamise kontrollimine, verer6hu mddtmine jne)

Avahooldusteenused hoolekandes tdhendavad abivajaja kodus osutatavaid teenuseid ehk
koduteenuseid. Kodustes tingimustes osutatavad teenused aitavad inimesel toime tulla talle
harjumuspéarases keskkonnas, nagu naiteks toiduainetega varustamine, kodu korrashoid,
suurpuhastus jne.

Avahooldusteenuste pakkumise ja organiseerimise aluseks on meeskonna- ja vrgustikutoo
pdhimbtted. Avahoolduse meeskonda kuuluvad nii tervishoiu kui hoolekandetdétajad - arst, dde,
koduhooldaja, hooldustdoétaja jne.

Avahoolduse vdrgustiku moodustavad haiglad, polikliinikud, tervisekeskused, paevakeskused,

hooldekodud, seltsid, kogudused, Ghingud, tugirihmad, vabatahtlikud organisatsioonid,
erasektor.

Avahooldusteenuseid osutatakse pdhimdttel, et iga omavalitsus vi selle osa on otseselt vastutav
selle t66 eest oma piirkonnas. On oluline, et avahooldust puudutavad otsused tehtaks
teeninduspiirkonna tasandil, kus teatakse teenuste vajadust ja pakkumise vdimalusi. Oma
piirkonna vajaduste lle otsustamisega tBuseb ka iga Uksiku té6taja vastutus teenuste osutamise
eest.

Projekt “Avahooldus Tallinnas 2001”

Projekti idee tekkis tihedast labik&aimisest Soome kolleegidega ning vastastikusest huvist thiselt

oma tédoskusi arendada. Nii Helsingis kui Tallinnas on samad mured, mille lahendamine
koostdds tervishoiutdotajatega on tbhusam, kui omaette askeldades.



Uhiselt sdnastasime hoolekande ja tervishoiusiisteemi integratsiooni vajadused:

mdlema slisteemi klientideks on lihed ja samad inimesed ja pered

Soome kliendiuuringu tulemus: 10-20% tarbivad mélema teenuseid, kusjuures need
abivajajad on kdige problemaatilisemad m&lema susteemi téotajatele (kurnavad
tootajaid)

abivajajad ei tea, mida kellelt kiisida, informeeritus teineteise teenustest on halb
mdlemas sisteemis on piirialad, mis teenustega katmata ja kus klient ei saa abi

Projekti ellukutsumise eesmargiks oli tdhustada koostddd esmatasandi tervishoiutbétajate ja
hoolekandetdétajate vahel, parandada infovahetust ja eelkdige véaltida vanurite “pallitamist”
teenindajate vahel. Aastatel 1995-1996 valmistasime Tallinna Sotsiaal- ja Tervishoiuametis koos
Helsingi Linna Sotsiaalametiga ette Phare programmi raames rahataotluse laiaulatusliku koolitus-
, arendus-, katse-ja uurimisprojekti labiviimiseks, mis kahjuks ei leidnud rahastamist. 1997. a
esitas Tallinna Sotsiaal- ja Tervishoiuamet taotluse Avatud Eesti Fondi geriaatriaprojektide
konkursile. Avatud Eesti Fond otsustas projekti finantseerida 1,08 miljoni krooniga ning tanu AEF-
le t66tasime 1998-1999.

Miks alustasime eakate teenindamise arendamisest?

Vanurid (pensionieas inimesed) moodustavad Eestis ja Tallinnas ca 21% rahvastikust, kelle
hulgas meeste madala keskmise eluea t6ttu domineerivad naised. Eesti inimarengu aruande ja
sotsioloogiliste uuringute andmetel kuuluvad vanurid sotsiaalse tdrjutuse (social exclusion)
riskigruppi koos puuetega inimeste ja lastega peredega. Vanurite hoolekanne ei ole avalikus
sektoris prestiizne teenus ning selleks eraldatud ressursid on ebapiisavad nagu enamikus
Uleminekuriikides. Palgad selles sektoris on véaiksed ning kaadri voolavus suur, seda nii

hoolekandes kui tervishoius. Majanduse kiire liberaliseerumine ja orienteerumine
konkurentsivéimelisele inimesele on vanurite tdrjutust suurendanud.

Lisaks sellele andis riik aastatel 1996-1999suures osas vastutuse eakate institutsionaalse
hoolduse finantseerimise eest lle omavalitsustele. Lootsime, et tdhusam avahooldussiisteem
vahendab néudlust hooldekodukohtade jarele.

Mida tehti 1998-2000 projektis “Avahooldus Tallinnas 2001" raames
Projekti koostdopartnerid:

Helsingi Linnavalitsus, PBhja-Helsingi Sotsiaal- ja Tervishoiuosakond
Tallinna Linnavalitsus, Tallinna Sotsiaal- ja Tervishoiuamet

Helsingi Diakooniakool

Tallinna Pedagoogiline Seminar

Tallinna Meditsiinikool

Eesti Odede Uhing

Pidasime Eesti kutseSppeasutuste kaasamist vaga tahtsaks, et reorganiseeritavad 8ppekavade
moodulid kinnistuks kutsedppestisteemis. Eriline tdnu Helsingi Linnavalitsusele vBimaluse eest
koduhooldajatel ja esmatasandi ddedel praktiseerida Helsingis. Seda kogemust hindavad
tootajad kdige vaartuslikumaks.

Projekti eesmarkides leppisime kokku jargmiselt:

organiseerida ja alustada vanema elanikkonna esmatasandil teenindust kahes Tallinna
linnaosas (Haabersti, P6hja-Tallinn)



organiseerida kutsedpetust nendele té6andjatele, kellel see puudub, ja lisaks sellele
korraldada taiendavat ajakohastatud véljadpet sotsiaalala ja tervishoiu toétajatele

vanurihoolduse ja rehabilitatsiooni ning mitteinstitutsionaalse hoolduse parandamine,
vastavate tdotajate kvalifikatsiooni tdstmine.

Loetletud eesmargid saavutati 107 koolituspéeva ning 7 tédalase praktilise taiendkoolituse (a 5
10 paeva) abil Soomes. Pdhja-Tallinna ja Haabersti linnaosade tervishoiu- ja hoolekandettétajate
koolituse kogumaht oli 160 tundi, mis jagunes teooriaBppeks ja praktikaks.

Koolituse teemad olid jargmised: avahoolduse mdiste; avahoolduse kaivitamisega tekkivad
muutused, nende olemus; suhtumine muutustesse, muutuste juhtimine ja tegevuse planeerimine,
muutusi mdjutavad tegurid; vaartushinnangud ja muutused, vastupanu muutustele; uuriv
todarendamine, muutuste labiviijate jduvarud; organisatsioonide ja t66rihmade arendamistdo.
Koolituse tulemusena kujunes vélja koolitatavate htne arusaam avahooldusest ja selle tegevuse
pohimotetest, arendamisest ja véljavaadetest lahemas tulevikus.

Nagu eelpool mainitud, kuulus koolitusse ka praktika Helsingis. Praktika h8lmas juhtimise
pdhimdbtteid, koduteeninduse kvaliteedi tegureid, haige/abivajaja hooldus-ja koduteenindusplaani
koostamist. Praktikal viibijad tutvusid Helsingi Suursoo haigla osakondade ning Pdhja-Helsingi
sotsiaalkeskuse todga, kus sai selgeks tervishoiu ja hoolekande koostto ja koordineerimine.
Tutvuti ka koduteeninduse ja kodudendushoolduse korraldamisega. Iga praktikal viibija vottis osa
praktilisest to0st koos soome kolleegidega, lities kaasa igapaevaste toollesannete taitmisel.

Tanu projektile kasvas 1999. aastal hooldustdétajate arv Tallinnas: senisele lisandus 30
taiendavat tookohta. Tdusis tootajate kvalifikatsioon ja koostddvalmidus tervishoiu- ja
hoolekandetdotajate vahel. Paranes koostdd sotsiaal- ja tervishoiuinstitutsioonide vahel. Abiks
maolema valdkonna téotajatele valmis materjal “Sotsiaalhoolekandes kasutusel olevad
pohimdisted ja nende seletused”, 6ppekava esmatasandi ddedele, avahoolduse 6ppekava
moodul, kliendit6d materjal “Koduteenused ja 6endusabi”, artiklite kogumik "Abiks
avahooldustodtajatele”, videofilm ning hulgaliselt muid koolitusmaterjale.

Tahtis oli kutsedppeasutuste kaasamine koolitusse ja praktikasse. Nimelt on hekordse
koolitusprojekti korral probleemiks see, et paari aasta jooksul personali voolavuse t6ttu kogemus
kaob. Meie projekti eestvottel reorganiseeriti Tallinna Pedagoogilise Seminari ja Tallinna
Meditsiinikooli kutse- ja tdienddppe mooduleid nii, et need paremini vastaksid t66andjate
ndudmistele.

Oluline on ka see, et meie koduhooldajatel ja esmatasandi ddedel (eriti muukeelsetel) on siiani
puudunud v8imalus vorrelda oma t66d vadlismaa esmatasandi tbotajatega. Praktika Helsingis
mojus ergutavalt ning minu arvates on tdhtsaimaks saavutuseks see, et tddtaja oskab nutd
téoandjalt enam nduda tédvahendeid, -tingimusi jms, mille tulemuseks on vanuri elukvaliteedi
téus.

Projekti tiheks tulemuseks oli ka mittetulundussektori efektiivsem kaasamine vanuriteenindusse.
Naiteks alustati projekti raames (mitte kull finantseerimisel) vanurite koduse toitlustamisega, mida
korraldab Tallinna Linnamisjon.

TooOtajad tostatasid projekti valtel mitmeid probleeme, mille lahendamise kallal me
to6tame:

seadused ei reguleeri vajalikul maéral tervishoiu ja sotsiaalala koost66d, teenuste
finantseerimise allikad on erinevad

finantseerimisskeemide ebaselgus ja —kindlus

teenuse vajaduse maaratlematus



kvaliteedi juhtimise arenematus

Tallinna meditsiiniéde peab téétama nii polikliinikus kui avahoolduses, PGhjamaades on
selleks eri ded

koduhooldajatel puuduvad oma tééruumid

kuidas tdsta kdigi todtajate, nii juhtide kui klienditeenindajate, huvitatust koolitusest,
uutest toOvOtetest, muutustest jne

Aastail 1999- 2000, kui inimesed olid juba tikk aega “ninapidi” koos olnud ja selle téttu julgemad
oma mdétteid avaldama, keskendusime kvaliteedile ja kvaliteedi juhtimisele. Miks? Oma
igapaevatdod tehes tekib eaka inimese hooldajatel ja nende juhtidel tihti kiisimusi: kas ma t66tan
hasti? Kas tegin/tegime 8ige otsuse? Kas tegime nii, hagu abivajaja soovis? Kuidas teised
tootajad teeksid(kaituksid) rasketel ja keerulistel juhtumitel? Need ja paljud teised kisimused
iseloomustavad uhte suurt inimlikku tarvet: teha oma t66d héasti. Mismoodi on hasti? Sellele
kiisimusele vastamisel saame abi Uhiselt kokku lepitud kvaliteedi kriteeriumidest.

LOpetuseks

Suur tanu kdigile Soome ja Eesti kolleegidele, kes kolme aasta jooksul Tallinna 6desid ja
koduhooldajaid koolitasid. Eriline tanu Helsingi Diakooniakoolile ja Jari Helminenile ning Marna
Lehmusojale, Helsingi Sotsiaal- ja Tervishoiuametile ja Helina Hulkkonenile ning Leo
Sommerdabhlile. Eesti projektimeeskonnast suurim tdnu Mare Kraavile ja Siiri Hansonile, kes olid
projekti pdhitegijad Eestis.

Avatud Eesti Fondi ning Avatud Uhiskonna Instituudi Geriaatria- ja Gerontoloogiaprogrammi
taname eriliselt rahaeralduse 1,08 miljoni krooni eest ning vdimaluse eest vorrelda Eestit muu
maailmaga Budapesti geriaatriaseminaridel 1999. ja 2000. aastal.

Usun, et vahemalt 250 Tallinna hoolekande- ja tervishoiutootajat, kes projekti toel [ihemat voi
pikemat koolitust said, moodustavad koos tegutsedes piltlikult 6eldes teenindusvérgu, millest
Ukski avahoolduse vajaja labi ei pudene. Kui me koos teeme meeskonnatdéd ja dpime ning
Opetame oma oskusi teistele, siis on meie abivajajad rahul ja meil ménusam to6tada. Saame ju
ka ise kunagi vanaks (uskumatult Kiiresti) ja oleks tore, kui saaksime vanaduspdlve veeta
vBimalikult koduses keskkonnas. Arendame siis kdik koos seda v8imalust.

TEGEVUSTERAAPIA KOLUVERE HOOLDEKODUS

Tiia Topper
Koluvere Hooldekodu direktor

Koluvere Hooldekodu asub L&dnemaal Kullamaa vallas kaunis mdisapargis. See on
koduks 335-le vaimupuude ja vaimuhaigusega inimesele, kes elavad Xl - XIX sajandil
ehitatud moisahoonetes, ké&esoleva sajandi 50-ndatel aastatel ehitatud koolimajas ja
Uhiselamu tiupi majades.

Kuna hooldekodus on asukaid palju, on raskusi neile tegevuse leidmisega. See on ka pdhjus, mis
ajendab meid pidevalt labi viima muutusi ja otsima uusi lahendusi. Elanike paevategevuse
suunamisele hakati hooldekodus téhelepanu pddérama juba 1994. aastal, mil osakondadesse
voeti to6le 3 kasvatajat. 1996. aastal avati esimene paevakeskus, pool aastat hillem teine
paevakeskus. Mdlemad keskmise ja raske vaimupuudega inimestele. Tegevus paevakeskustes
ja osakondades oli mdeldud selleks, et sisustada inimeste vaba aega ja Uhtlasi vahendada



paeval osakondades viibivate asukate arvu ning sellega luua osakondades veidi rahulikum
ohkkond, sest osakonnad on véga Ulerahvastatud.

Toole asus spetsialist

Alates 1998. aasta septembrist, kui vOtsime toole tegevusterapeudi, muutus t66
plaaniparasemaks. On ju paevakeskuste (lesandeks tagada psuuhiliste erivajadustega
inimestele nii pstuhiline, fldsiline kui sotsiaalne rehabiliteerimine / habiliteerimine nende
toimetuleku kindlustamise eesmargil, pakkuda neile mdtestatud tegevust, kasutades selleks
tegevusteraapia meetodeid, motiveerida inimesi suurendama oma iseseisvust ning aktiivsust.
T66 toimub niud kindla plaani jargi ja kindla suunitiusega. Kahes paevakeskuses toétab kokku 6
tegevusjuhendajat ja (ks muusikalise tegevuse juhendaja. Kdik need todtajad on Oppinud
sotsiaaltodd voi Opivad seda praegu Tallinna Pedagoogilises Seminaris. Tegevusteraapia-alane
taiendkoolitus neile toimub asutusesiseselt tegevusterapeudi juhendamisel.

Paevakeskusesse suunab hooldekodu elaniku komisjon, kuhu kuulub tegevusterapeut, arst,
Ulembde ja osakonna vanemodde. Eelnevalt on tema tegevusvBimet hinnanud tegevusterapeut,
kes koostab talle ka individuaalse rehabilitatsiooniplaani. Edasi moodustatakse neist eri
suunitlusega rihmad. Ruhmas on 3-5 inimest olenevalt tegevuse spetsiifikast. Vaiksemad on
autistide riihmad, suuremad vaba tegevuse rihmad. Paevakeskused tdotavad tunniplaani alusel,
rihma kuuluvaid inimesi toovad kohale ja viivad tagasi osakonda osakonna tootajad.

Tegevus rihmades

Paevakeskustes todtavad mitmesuguse suunitlusega rihmad, neis tegeldakse joonistamise,
maalimise, voolimise ja kasitddga, toiduvalmistamisega, liikumisega, kangakudumisega, video
vaatamisega, muusikalise tegevusega, puidutboga, draamateraapiaga, igapaevase
kommunikatsiooniga, Knill-teraapiaga jm. Kliendi arengut jélgivad nii p&evakeskuse kui ka
osakonna tooétajad. Sellesuunalised téhelepanekud fikseeritakse kirjalikult. Kord kahe kuu tagant
tehakse kokkuvotteid , millest vitavad osa eeskatt inimene ise ja tema hooldaja, samuti
paevakeskuse tootajad, arst, Ulemdde, osakonna vanemd&de, tegevusterapeut ja direktori
asetéitja tegevuse ning tooravi alal. Kui ilmneb, et rihma likmete areng on erinev, muudetakse
rihmade koosseisu.

1999. aasta kevadest avasime liikumiskeskuse, kus tootab kaks tegevusjuhendajat. Esialgse

véaljabppe liikumistegevuse alal viis 1&8bi Soome Hameenlinna kooli dpilane, kes oli meie asutuses
5 nadalat praktikal. Ka selle keskuse tegevust koordineerib tegevusterapeut.

Filiaal Haapsalus

Omaette tegevusteraapia liik on klubitdd, mis hdlmab isetegevuskavade dppimist ning esinemist
nii oma hooldekodus kui véljaspool. 1999. a. sugisest alustas t66d Koluvere filiaalina Haapsalu
péaevakeskus, mis on mdeldud Haapsalu linnas elavatele vaimupuudega inimestele. Seal
tegutseb 2 tootajat, kes said esialgse véljabppe meie hooldekodu péevakeskustes ja Tartu
Vaimse Tervise Hooldekeskuses. Sama aasta sigisest miime tegevusteraapiateenust Kullamaa
Keskkoolis 0Oppivatele kaitumis- ja Opiraskustega laste vanematele. Nende lastega tegeleb
tegevusterapeut. Tegevusterapeudi otsesteks Ulesanneteks on individuaalne teraapia abivajajale
ning osakonna t6d juhendamine selles suunas, et nii paevakeskused kui ka osakond teeniksid
Uht ja sama eesmarki - inimese vBimete arendamist.



ARVAMUS

VABADUS OTSUSTADA ISE
Vanuripoliitikaga seotud mdtteid

Rein Suija
M. D., Ph. D. Erastvere Hooldekodu direktor

Ko&ik inimesed, loomulikult ka eakad inimesed on indiviidid, kes on sfna otseses mottes
asendamatud. Inimest saab teataval tasemel asendada ainult tema funktsioonis. Poliitikategelast
vOi siis hooldajat saab asendada teise poliitikategelase v6i hooldajaga. Selles méttes ei ole keegi
asendamatu. Kuid indiviid, tiks kindel inimene on kordumatu ja seega asendamatu. Oeldakse
isegi, et Looja on selle vdi kellegi teise inimese mudeli minema visanud. Inimesed on alati
Uksikud, kindlad ja konkreetsed inimesed, indiviidid. Méttetu oleks oelda, et (ks inimene on
rohkem inimene kui teine, sest inimesed on nad ju kdik thel ja samal maaral.

Eakas inimene nagu Uldse inimene on keeruline tervik oma tunnete, tdekspidamiste, vajaduste,
teadmiste, oskuste, vilumuste, kogemuste, instinktide, reaktsioonide, v8imete, huvide, soovide ja
palju muuga, mida kdike on vajalik ja kasulik teada ning suuta mdistlikult rakendada. Siit jareldub
tdsiasi, et vanuripolitika peab olema vaga mdistev, vaga arusaav, lubamatu on vahimgi
pealetiikkivus, Uhetaolisuse taotlemine. Eakad inimesed on nagu nooredki kordumatud indiviidid,
nende huvid, soovid, vajadused, vBimalused, vdimed, oskused, flusiline ja vaimne tervis ning
palju muudki on erinevad.

Uksindus ja tervis

Hooldekodudes elavaid eakaid inimesi kisitledes on selgunud, et umbes pooli eakaid tilitab
kurvameelsus, aeg-ajalt ka Uksildustunne. Ka kodus elavatest eakatest tunneb margatav osa
ennast lksikuna ja mahajaetuna. Uksindus viib psiihhosotsiaalse desadaptatsioonini, iseseisva
eluga toimetulematuseni. Ka hooldekodus vdib olla raskusi oma eluga toimetulekuga (umbes
20%), mille pdhjuseks peavad eakad kehva kehalist ja vaimset tervist, 5%-l kusitletutest
pohjustas toimetulekuraskusi sage alkoholi tarvitamine. Uldiselt séltub eakate inimeste eluga
toimetulek fllsilise ja vaimse tervise kdrval ka elamistingimustest, rahulolust Umbruse ja
naabritega, individuaalsest kohanemisvGimest ja suutlikkusest, samuti materiaalsetest
vBimalustest ja soovidest ning inimese enda tehtud otsustest, tema valikust.

Suhted teiste inimestega, kes kunagi ei saa ega tohi olla vahenditeks, kaeparast olevaiks,
moodustavad hoolduse sfaari. Siin ei tohi kalduda &armustesse. Uhe aarmusena vbib tekkida
tahtmine asendada teist inimest tema mures. Naiteks vdidakse eaka inimese eest teha otsuseid,
sundida teda korvale astuma, mitte andma eakale inimesele valikuvdimalusi. Sellise hoolduse all
vOib inimene muutuda soltuvaks, orjastatuks, kuigi ei pruugi seda alati ise téie teravusega tajuda.
Valdavalt ei vaja eakad inimesed sellist Ulehooldamist. Parem on variant, mille puhul jdetakse
inimesele tema mure, kuid aidatakse inimest olla mure tarvis vaba ja labinagelik. Nii sailib eakal
inimesel vabadus ise otsuseid teha, toime tulla oma jdududega.

Noor ja vana

Klsimus, kas meil on 8igus otsustada teise inimese eest, teha otsuseid eakate inimeste eest, on
tdsine ja tahtis. Vaevalt on selleks piisavat tarkust (ja kui ongi), seda enam aga volitusi kellelgi
muul peale eakate inimeste endi. Noorte ja keskealiste inimeste kiipsuse tase pole veel nii kdrge,
et nad suudaksid teha kaalukaid ja ainudigeid otsuseid ning valikuid oma vanavanemate ja
vanemate eest, valtides seejuures pealiskaudsust, taiel maaral mdista eaka inimese rolli koiki
aspekte. Noor inimene vdib teada ja osata kill rohkem, ometi ei tdhenda see, et ta alati mdistab
eakat, kuigi soovib teda siiralt abistada. On ka selliseid noori inimesi, kellele meeldib end naidata,



olla imetletud teiste poolt. Siin ei degi tbelist soovi abistada, soovi teist inimest teenida. Vaja on
kaasata mitmesugused kolmanda sektori Uhendused (mittetulundusihingud), nende seas
pensiondride ja puuetega inimeste uUhingud, seltsid, liidud, klubid, pé&evakeskused, ringid,
eneseabi grupid, heategevus - ja abistamisorganisatsioonid, ko&ik huvitatud inimesed, kdik
vabatahtlikud abistajad.

Seenioripoliitika alus

Vanuripoliitika pdhimdtted peavad labima eakate inimeste ekspertiisi, veelgi enam: eakad
inimesed peavad selle kujundamises pidevalt osalema. V&ib vdita, et see eriline méttetarkus ja
vaimne slgavus, mis on omane eakatele inimestele, ei ole Opitav, see kujuneb aastatega
elukogemuste baasil. Meie seenioride seisukohad, arvamused, soovid, nende kogemused ja
motted on eakate hoolekande korraldamisel kdige olulisemad, eakad inimesed oma elutarkusega
on parimad konsultandid. Ainult sellisele vundamendile saab rajada tdelise vanuripoliitika.

Vanurid (see on halb sdna, parem juba eakas vdi seenior) on tanapéeval aktiivsed, toimekad,
ettevotlikud, elutargad. Nad saavad sageli eluga hasti hakkama, nad ei oota poputamist, kill aga
respekteerimist, mdistmist oma ettevétmistes. Rohkem ootavad eakad koduhoolduse arendamist,
paevakeskuste ja huvikeskuste avamist. Siin tuleb esile meie seenioride soov siésta riigi raha,
sest koduhooldus on kaks korda odavam. Eakad tahavad kaasa luua laste ja noorte
kasvatamisel, hoida noori eemal alkoholist ja muudest veelgi ohtlikumatest uimastitest, réhutada
tervislikke eluviise. Soovitakse ka enam v8imalusi koduseks raviks, pdetamiseks omas kodus.

Tooble tagasi?

Kisimus téovbimest on paljudel eakatel vaheoluline, nad jduavad td6tada ka 70-aastaselt. Nii ei
olegi vBimatu, et tulevad tagasi sotsiaalpoliitika reformaatori, kuulsa Saksa riigikantsleri Otto von
Bismarcki ajad, mil pensioniiga algas alles 70-aastaselt. See ei ole ainult oletus, sest Rootsi
Kuningriigis ja mujal Skandinaavias juba arutatakse seda kusimust. Meilgi on vaja rahulikult kdike
kaaluda, killap siis tulevad ka lahendused. Oma ellusuhtumiselt ja aktiivsuse tasemelt on eakad
inimesed véga erinevad: Uks on 65-aastaselt hooldekodus, teine toimetab ka 99-aastaselt omas
kodus. Vastavalt sellele peabki neid mdistma ja toetama.

SEITSMEST VOORUSEST JA PAHEST HOOLEKANDETOOS

Meego Remmel

teoloogiamagister,

eetika Oppejoud Tallinna Meditsiinikoolis ja
Tartu K6rgemas Usuteaduse seminaris

Hoolekanne, olgu dldinimliku v8i professionaalse tegevusena, katkeb eneses nii vdimalusi kui
ohte. Teise inimese eest hoolitsemisel vdib talle osutada nii teene kui ka karuteene. Seejuures
sOltub paljugi olukorrast ja abivajajast, aga ka hoolekandjast endast. Inimlikus hoolimises ja
hoolitsuses, ent veelgi enam hoolekandett6s ja vastavas ametis, tuleks lisaks inimesele ning
tema probleemile pidada meeles ka seda, mis uldiselt hoolekandele kasuks vdi kahjuks tuleb.
Moéndagi voiks - kas vOi parema meeldejatmise huvides - nimetada hoolekande seitsmeks
vooruseks ja paheks. Vooruste tundmine aitab dldiselt inimelu ja tegevust, kaasa arvatud ka
puhtinimlikku ja kutsealast hoolekandetddd, kujundada ootustele vastavamaks. Pahede
pahedena maéaéaratlemine aitab aga nendest teadlikult hoiduda. Jargnevas artiklis kasitletakse
esmalt voorusi, seejarel ka vBimalikke hoolekandett6 pahesid.



Sisseelamisvoorus

Iga abivajaja ootab, et teda ja tema vajadusi margataks, tuntaks, mdistetaks. Nii algab
hoolekanne hoolivast suhtumisest. Praktilist abi ilma hingelise avatuse, siiruse, ldheduse ja
arusaamisvdimeta ei saa nimetada hoolitsuseks. Hoolekanne on ennekdike sisseelamine teise
inimese siseilma ja tema probleemidesse. Voorusena on empaatia aga mitte niivord tehniliselt
omandatav vilumus, kuivord isiksuse kdlbeline omadus teist tdhele panna, jaatada, tunda, mdista.

Arakuulamisvoorus

Igal inimesel on oma lugu, vaart rdakimist ja kuulamist. Hoolekandes on vooruseks inimest ja
tema lugu ara kuulata. See vaartustab inimese kui isiksuse ainukordsust. Ometi ei kuulata pelgalt
kdrvadega. Lisaks k&rvadele tuleb avada inimesele ka oma slda, jaatada teist kogu oma
tahelepanuga, silmsidet, naoilmet, kehahoiakut ning sénalist ja muud s&natut infot appi vottes, et

kinnitada kuuldel olemist. Kuulama tuleb &ppida. Voorusena vdimaldab see ka kuuldamatu
kuulamist ja kuuldavale toomist.

Koostbovoorus

Hoolekande sihiks on hoolealuse optimaalne toimetulek oma eluga. Selleks tuleb sageli nii ndu
kui j6uga abiks olla. Kdik algab usaldusliku suhte loomisest kahe vdi enama isiksuse vahel, kes
vaatamata erinevatele rollidele peavad dppima Uksteist tundma ja usaldama. Iga lahendamist
ndudev probleem vajab igakilgset uurimist, erinevate lahendusvdimaluste teadvustamist,
Uheskoos 0dige tegutsemisviisi leidmist ja Uksteise innustamist seatud sihi saavutamiseks.
Otsustava tahtsusega vooruseks kujuneb seejuures osapoolte valmidus koostodks. Hoolealune ei
saa hoolekandja silmis olla abistamise objektiks, vaid subjektiks, kel on oma tundeelu,
mottemaailm ja tahe, kellega koos tuleb jduda mitte ainult vajaliku resultaadini, vaid ka tegusa
koostdoni.

Toeks olemise voorus

Hoolekande loomuomaseks sisuks on inimesele toeks olemine. Olgu tegemist elukutselise
tugiisikuga vOi mitte, tuge saab pakkuda teisele eelkdige vastastikuse usalduse ja hingelise
turvatunde loomise, &revust tekitavate riskitegurite k&rvaldamise, inimlike kartuste ja hirmude
"maandamise” ning vajaliku tunnustuse avaldamisega nii s@nades kui tegudes. Inimene
sbltumata sellest, kas ta seda tunnistab vdi mitte, vajab eluks ja otsustava tdhtsusega sammude
astumiseks ikka julgustust. Toeks olemise v6ime osutub seejuures asendamatuks vooruseks.

Toe ltlemise voorus

"Téde on valus kuulda", Utleb vanasdna. Samas on tdde inimesele vajalik. Tde valjaltlemine
aitab inimest eriti juhul, kui probleemid seisnevad enesehinnangu, md&tlemismudelite voi
kaitumismallide siligavalt kinnistunud ebaadekvaatsuses. Nii v8ib t6e teadvustamine ning
jaatamine asendada pettekujutlused ja soovunelmad reaalsustaju ning Oigete hinnangutega.
Uhegi tde valjaitlemine ei tohi aga muutuda inimese eitamiseks. Tde ilmsikstoomine peab olema
inimlik. T6e Utlemine katkeb eneses nii tdelist inimarmastust kui ka selle armastuse mdojul tde
tunnistamist.

Abipalumisvoorus

Hoolekandes vajab hoolealuse k&rval abi ka see, kes hoolt kannab. Hoolekandetdd on piisavalt
raske, et selleks abi paluda ja saada. Nii peab Gppima abi paluma ja vastu vdtma isegi tugev
hoolekandja. Abipalumisvoorus aitab inimesel véltida oma raskuste ja vastutustunde koormaga



Uksijaamist, toetuda vabalt ja sundimatult nii inimlikule kui jumalikule abile. Abipaluja mdistab
sugavamalt ka abivajajat.

Enesetaiendamisvoorus

"Ukski inimene pole saar, iseeneses terviklik," Utleb vana hea John Donne. Nii vajab ka
hoolekandja jarjepidevat kontakti maailmaga, eriti aga sellel alal tegutsevate professionaalide ja
enesetdiendamise vdimalust pakkuvate inim- ja ametilihendustega koolitusprogrammide,
konverentside, seminaride, kokkutulekute ja muude suhtlusvormide kaudu. Ehkki hoolekanne,
eriti pikaajaline tegutsemine sel alal, vdib mingist hetkest alates tunduda rutiinse tegevusena,
tuleb olla ikka avatud uuele, ootamatule, enneolematule, olgu siis enda kui isiksuse
kujunemisloos, abivajaja flusilises edenemises ja tema hingelises arengus v6i ka hoolekandes
tervikuna. Enesetdiendamine (mille hulka tuleks lugeda ka flusiline ja vaimne puhkus
hoolekandettdst) on vooruseks nii professionaalile kui vabatahtlikule toétegijale.

(Jargneb)

REGIOONID
KOHILA PAEVAKESKUSED

Uku Torjus
Kohila Alevivalitsuse sotsiaalndunik

Paevakeskuste rajamisest kui Uhest vdimalikust hoolekande korraldamise viisist on viimasel ajal
meedia vahendusel palju rdagitud. Valdavalt on tegemist olnud positiivsete, teenuse t6husust
rbhutavate soOnavottudega. Kohilas alustas tegevust juba kolmas péevakeskus. Senised
kogemused on olnud Ullatavalt head ja seepérast pulan kaesolevas artiklis anda neist Ulevaate
ka ajakirja Sotsiaalto lugejatele.

Eakate keskus

Esimene, peamiselt vanureile mdeldud paevakeskus rajati Kohila alevisse 1993. a veebruaris
erainitsiatiivii MTU Kohila Turvakeskuse poolt. Pievakeskus sai vaga populaarseks eakate
kooskaimise kohaks, kus lisaks kehakinnitamisele on v@imalik tegelda ka huvialadega, koos
tahtpaevi tahistada ja lihtsalt niisama omavahel suhelda. Huviliste arv on k&aesolevaks ajaks
jdudnud 50-ni. Paevakeskuse t66d korraldavad 8 pensionieas perenaist, kes selle eest palka ei
saa, kuid heategevust silmas pidades teevad oma t60d suure puhendumusega. Tanapdeva
materialistlikus maailmas tundub ehk uskumatu, et t60 tegemisel on piisavaks ajendiks teadmine
sellest, et oled kellelegi vajalik ning abivajajate tanutunne, kuid nii see hetkel on.

Toiduvalmistamisega seotud kulutused finantseeritakse kasutatud esemete mdidgist ja Soome
sOprusorganisatsioonide annetustest saadud rahaga. Alevivalitsus toetab péaevakeskust
kommunaalkulude tasumisega. Suur teene selles, et asutuse t66 on pika aja jooksul ladusalt
kulgenud, on kindlasti ka MTU Kohila Turvakeskuse juhatajal Ester Laosil, kes on suutnud
kaivitada tdelise meeskonnatdd ja loonud soodsa mikrokliima.

Lisaksin veel niipalju, et selle péevakeskuse tegevuse kasu ei seisne Uksnes hoolekande
efektiivses korralduses selle tavatdhenduses. Paevakeskuses leiab aset ka m@ningane klubiline



tegevus ja eakate organiseerumine, I60maks kaasa kohaliku elu korraldamisel. See on kaasa
toonud ka eakate enesevaarikuse tdusu ja aktiivse ellusuhtumise.

Paevakeskuste olulisest rollist on andnud hea Ulevaate Heino Hankewitz artiklis "Péevakeskused
ja eakate sotsiaalne rehabiliteerimine” (Sotsiaalt6é nr 3, 1999). Kasutades v@imalust, juhiksin
tahelepanu (hele ebatdpsusele artiklis: nimelt ei pea paika vaide, et esimene vanurite
péevakeskus avati 1995. aastal Tallinnas Liivalaia té&naval, sest nagu eelpool mainitud, avati
vanurite paevakeskus Kohilas juba 1993.a veebruaris.

Keskus lastele

Kuna vanurite paevakeskuse tegevus ennast igati figustas, voeti alevi arengukava koostamisel
sellesse ka paevakeskuse rajamine lastele. Laste paevakeskus rajati lastekaitse spetsialisti
Kristiina Kuntori eestvedamisel 1998.a stigisel. Selle asutamine sai suurel maaral véimalikuks
tanu Avatud Eesti Fondile, millelt saadud summade eest muretseti vajalik inventar. Hetkel on
laste paevakeskus heaks ajaviitmiskohaks algklasside lastele, kelle vanemad péarast tundide
IBppemist on veel t60l ja kes Uksi kodus olla ei malda.

Paevakeskust finantseeritakse alevi eelarvest, praegu on ametis kaks pdhikohaga tootajat. Lastel
on vBimalik osaleda huviringides (arvuti-, kunsti-, t660petuse, spordiringis), teha dppetikke voi
niisama eakaaslastega mangida. Paevakeskuse tegevusse on kaasatud ka Kohila Gimnaasiumi
Opetajad, psuhholoog-nBustaja ja sotsiaaltddtajad. Suvevaheajal korraldatakse ekskursioone ja
suvelaagreid.

Laste paevakeskuse tegevusega on saavutatud kaks eesmarki:

1. Lastele pakutakse arenemisv@imalusi ja meeleparast tegevust, millega valditakse laste
omapai jaamist ja tdnavale sattumist.

2. Probleemsete laste puhul on vdimalik laste kaitumishaireid avastada varakult ning asuda
nende tekkepd@hjuseid leevendama.

Kolmas paevakeskus - Kati -kodu

1999.a sugisel alustas tegevust vaimupuudega inimeste paevakeskus, milleks saadi abi Avatud
Eesti Fondi Balti-Ameerika partnerlusprogrammi raames. P&aevakeskuse teenust pakub MTU
Kohila Turvakeskus rajatavas hoolekandeasutuses Kati-kodu, mis asub ligikaudu 3 kilomeetrit
alevist viéljas Kohila vallas Viliveres. Paevakeskuse teenust ostab riik, teenuseid kasutab 7
vaimupuudega inimest. Tegevust korraldavad 5-6 Kati-kodu juurde koondunud vaimupuudega
isikute rehabilitatsioonialase koolituskursuse labinud todtajat. Labiviidavatest tegevustest voiks
siinkohal mainida jargmisi: tegevusteraapia, toimetulekuks vajalike oskuste arendamine
(toiduvalmistamine), erinevate oskuste omandamine (k&eline tegevus, arvuti kasutamine),
toooskuste arendamine, erivajadustega isikute perekonnaliikmete ja hooldajate nfustamine.
Ekskursiooni korras on kaidud ka Saaremaal ja Tallinna Loomaaias.

Tahaks r6hutada ka seda, et oluline pole mitte ainult pdevakeskuse kasutajate suhtlemisringi
laienemine ja nende avardunud maailmapilt - kasvanud on ka alevi ja valla elanike huvi ja seelébi
maistmine ning sallivus erivajadustega inimeste suhtes.

Ldpetan oma jutu tddemusega, millest alustasin — paevakeskuste tegevus on efektiivne nii
hoolekande korraldamise seisukohalt vaadatuna kui ka elanike Uldist aktiivset hoiakut silmas

pidades. Jargmisena on Kohila alevis ettevalmistamisel noortekeskuse rajamine, loodetavasti
noorte aktiivsel osavotul.



TURI PAEVAKESKUSES TEHAKSE TOOD
Regina Karjakina

Paevakeskusi on mitmesuguseid. On neid, kus saab lehti lugeda, lauamange mangida, koos
laulda vdi lihtsalt mOnusalt aega veeta. Aasta tagasi oma tegevust alustanud Ttri Paevakeskuses
tehakse aga t60d. M&6duka ja raske vaimupuudega mehed, kes padevakeskuses kaivad, on
valmistanud selle ajaga lillekaste linna tarvis, linnumaju, taburette, postkaste ja muid puidust
esemeid. Mehi on juhendab paevakeskuse juhataja KALLE NOMMIK, kes tutvustab oma td6d
meie ajakirja lugejatele.

Meie péevakeskuse tegevuse eesmargiks on vaimse puudega inimeste integreerimine
Uhiskonda. Tahame, et nad saaksid endaga paremini hakkama ja ei kasutaks nii palju
hooldekodu teenuseid. Paevakeskus on linna hallatav asutus. Peale Turi linna toetab
paevakeskust sotsiaalministeerium, kes maksab 1500 krooni kuus iga mehe kohta. Peale minu
tootab keskuses veel 0,25 kohaga assistent, kes aitab detaile ette valmistada, ja 0,25 kohaga
raamatupidaja.

Mehed

Mehi on kokku kiimme - Turilt, Kirnast ja Paidest. Paide mehed kaivad Tuleviku tanava
grupikodust. Viiel vanemal Turi Toimetulekukooli dpilasel toimuvad paevakeskuses t660petuse
tunnid.

Uks meie meestest invaliidistus mdni aasta tagasi liklusdnnetuse tagajarjel. Kord juhtus nii, et ta
pidi viibima ajutiselt Jamejala haiglas. Mees oli seal paar n&dalat ja siis pdgenes. Kaks d6paeva
teda otsiti, sugulasedki sditsid Viljandisse ja tdiesti juhuslikult leidsid ta lles. Mees oli taiesti
kurnatud, kogu see aeg sbé6mata, magamata, oli lihtsalt ringi kdndinud. Ta viidi Turile, 66sel
magas end vdlja ja esimese asjana ltles mees hommikul: “Tahan minna Kalle juurde téole”. See,
et mehel paevakeskus meelde tuli, naitab, et vdimalus t66d teha on vaga tahtis. Utlen meestele
kogu aeg, et nad ei ki siin 6ppimas, vaid kaivad t66l nagu kdik inimesed. Ja nad on sellest aru
saanud, et siin on nende tdéokoht, et nad teevad midagi kasulikku.

Kirna mees elab koos oma vanematega, ta pole kunagi koolis kdinud ega dpetust saanud.
Esimesed kaks vdi kolm korda tuli ta paevakeskusesse koos emaga, niiiid aga sdidab iseseisvalt
bussiga siia ja koju tagasi. Kahjuks on aga vanemaid, kes ei julge meile oma lapsi tuua. Palju
tuleb veel teha selgitustédd, et inimesed saaksid aru, millega me siin tegeleme. Oli meil selline
juhtum: kutsusime paevakeskusesse Uhe vaimupuudega poisi. Ema aga oli vastu, Utles, et poiss
ei taha keskusesse tulla. Mina siis kutsusin, et poiss tuleks vaatama ja alles seejarel otsustaks,
kas ta tahab meie juures kéia. Kui ta on 25-30 aastane ja pole kordagi elus périselt kodust vélja
saanud, siis ta ei oskagi muud elu ette kujutada. Kahjuks see ema ei votnud ei mind ega
sotsiaaltdotajat kuulda, kuigi tal endal oleks palju lihntsam, kui poiss saaks pool paeva kuskil olla,
kus temaga tegeldakse.

Sépruslinn Rootsis

Paevakeskuse loomise idee saime Tiri sépruslinnalt Amalilt. Rootsis on tisna levinud
paevakeskused, kus Gpetatakse puuetega inimestele t66 tegemist. 10 000 elanikuga Amali linnas
on naiteks 8 vaikest paevakeskust erineva raskusastmega puuetega inimestele. Rootslased
kaisid Eestis ja tutvustasid paevakeskuse ideed. Kaisin Amalis mitmel korral, et dppida, kuidas



to0 peab kdima. Sai vaadatud, mida nemad seal teevad, et siis seda kogemust rakendada ka
meil.

Nygardi paevakeskuses, mida ma kiilastasin, hakkas eriti silma, kui hasti nad oskasid
hoolealustega labi saada. Hoolealustesse suhtuti seal lugupidamisega, suheldi kui vBrdsetega.
Métlesin, et kiill tahaks, et meiegi paevakeskuses oleks see samamoodi. Onneks see nii ka laks,
poisid votsid mind paris kiiresti omaks. Vanemad muudkui imestasid: “Kuidas te saate temaga nii
héasti hakkama? Kodus ta on vahest nii metsik, [6hub k&iki asju”.

Nygardi paevakeskuses on hoolealuseid kolm, eelarve aga meie omast kolm korda suurem.
Paevakeskusel on véike buss, mis toob kliendid kohale ja viib koju. Vaimupuudega inimesed
elavad avahoolduse toel vanematest taiesti eraldi, kolmekesi korteris, Uks voi kaks
hooldustddtajat majade kompleksi kohta. Keskus tddtab poole Giheksast kella neljani, mehed
kaivad paevakeskuses iga paev. Selline variant oleks meilegi parem, sest siis saaks inimene
jargmisel paeval oma t66d jatkata. Kui ta aga tuleb todle alles tlehomme, véib kdik vahepeal
ununeda.

Meie paevakeskus jagab praegu maja Turi huvikooliga. Keskuse kasutada on kaks t66tuba ja
vaike katusekamber kontori tarbeks. Ruumi oleks kindlasti juurde vaja: praegu ei ole igal mehel
isegi oma todlauda. Loodame, et probleem laheneb, kui huvikool saab uued ruumid ja kogu maja
jadb meile. Teiseks lahendamist vajavaks kisimuseks on kanalisatsioon. Selle ehitamisega lubas
aidata Amali Rotary klubi. Sellise t66 juures, mida me teeme, eriti varvimisel, on vaja tihti k&si
pesta. Praegu peame kdima kdrvalmajas, sest meil pesemise vdimalus veel puudub. Jatkame ka
maja remontimist, koos poistega tahame sellega ise hakkama saada.

Rootslased on meid palju abistanud, nende abiga sisustasime kontori. Rootsit kingiti meile ka
ilusad punased t66riided, mis meestel téoajal seljas, ja vaga kvaliteetsed tooriistad: saed,
haamrid, trellid. Suuremaid t66pinke aitasid muretseda Tiri linnavalitsus ja Hasartmangumaksu
fond.

Suhtleme Rootsi sGpradega paris tihti, kdime vastastikku kilas. Nutd ongi meil plaanis sdita
sinna koos 4-5 hoolealusega. Seda reisi ootavad nad vaga. S6idame linnavalitsuse invabussiga,
sest Amalisse on Stockholmist 360 km, liinibussiga oleks séita liiga raske.

Kuidas t66 kaib

Meie paevakeskuses kaib t60 neli paeva nadalas, reedese péeva olen vétnud endale
kontoritooks. Jargmisest aastast on meil kavas teha Uks muudatus: tegelda liks péev nadalas
spordiga. Hakkame kaima v@imlas ja ujulas. Astusime eriolimpia liikumisse ja tahame votta osa
voistlustest mida nad korraldavad.

Esimeses vahetuses poole tiheksast poole theni td6tab kaks meest. Siis tulevad teise vahetuse
mehed ka kohale ja me s6dme koos l6unat. Teises vahetuses on kolm meest. T66 kogus ei ole
meie jaoks uUldse méarav: teeme nii palju kui jduame ja nii palju kui meeldib. Ei mingit
Ulepingutamist ega kiirustamist: t66 on meie jaoks meeldiv ajaviide ja oleme rahul, kui dnnestub
midagi kasulikku teha ja 6ppida. R66m on néha, et selle aastaga on poisid palju arenenud,
muutunud rahulikumaks ja dppinud t66d tegema.

Palka oma t60 eest mehed ei saa, [dunasdok aga on meil prii, tdtdmehed kaivad s6omas korval
asuvas toimetulekukoolis. Lduna on véga tahtis paeva osa, mida nad ootavad ja on dppinud seda
ka kella pealt vaatama. Ka kohvipausid toimuvad kindlatel kellaaegadel. Mehed on
paevareziimiga harjunud ja see aitab paremini t66d korraldada. Niitud avanes v8imalus maksta
kinni ka s@idupiletid neile, kes kaugemalt Tirile sdidavad.



Uks korraldus korraga

Poistele meeldib t66d teha. Osal poistest on kéed kullalt osavad, nii et té6ga tulevad nad hasti
toime. Aga oma nime oskab kirjutada kiimnest kolm. Olen dpetanud oma hoolealustele ka raha
kasutamist. Poisid killl teavad, et paberraha eest saab rohkem osta kui miintide eest, aga see on
ka kbik. Hea vBimalus raha kasutamist harjutada tekkis, kui kaisime ekskursioonil Tallinna
loomaaias ja Tabasalu pankrannikul, suvel sditsime koos toimetulekukooli dpilastega
kahepaevasele ekskursioonile Répinasse ja Varskasse.

Oma hoolealustele ei saa ma anda rohkem, kui tiks korraldus korraga: Kui ttled "too mulle
pintsel”, siis ta toob, aga kui “pintsel ja kruvikeeraja”, siis vdib juba segamini minna. Aga moni
saab rohkem aru, eriti Paide poisid, keda on hooldekodus Gpetatud. Tdoriistad vajavad pidevalt
uuendamist, neid I6hutakse meil Usna palju: paevas laheb moénikord neli- viis puuri. Unustab
todmees end korraks dra voi tdbmbab laua vélja liiga vara, ja ongi puur mokas, sinna see raha
laheb...

Igale linnule oma maja

Kevadel korraldasime kampaania, mille nimetasime nalja viluks "lgale linnule oma maja". Tegime
valmis ligi paarkimmend lindude pesakasti. Kahjuks jaime pesakastide llespanemisega natuke
hiljaks: digeks ajaks need meil valmis ei saanud, osa linde oli juba kohale j6udnud. Veel oleme
teinud pildiraame. Tiri toimetulekukool korraldas oma dpilastéode ndituse ja tellis raamid meilt.
Tulime t66ga vaga héasti toime, niiid randab naitus médda maakonda ringi. Teinud oleme ka
postkaste ja endale mdningaid mooblitiikke.

Plaanis on hakata tegema aiatoole- ja laudu. Turi on aedlinn, paljud toolid ja pingid on inimestel
aga lagunenud, uued tavaliselt liiga kallid. Saaksime kolm korda odavamat toodangut miita, kui
laatadel pakutakse.

Kohe alguses lasin igal mehel valmistada omale talveks lindude s6dgimaja. Tahtsin vaadata, kui
palju on nad v8imelised tegema, kas suudavad paar lauatiikki kokku panna ja saagi kasutada.
Kdige suurema tellimuse saime Turi Linnavalitsuselt, kes tellis meilt 33 lillekasti, mis pandi tles
linna t&navatele. Lillekastide tarvis, mis linnavalitsuse ees seisavad, toodi meile spetsiaalne
projekt Tallinnast, mille jargi me poistega need kastid tegime. Kui meil oli Kevadpealinna avamine
ja Turil kais peaminister, vois Uks poistest uhkusega 6elda: “Peaminister istutas minu kasti lille!”

PARNU TOOTUTEL ON TULEVIK

Avo Parik

Aktiviseerimiskeskuse Tulevik meister

Kes me oleme

Oleme pikaajaliste to0tute ja puuetega inimeste aktiviseerimiskeskus Tulevik, kdime koos juba
eelmise aasta oktoobrist. Praegu on meil nimekirjas 80 inimest, kellest 22 meest-naist osalevad

otseselt keskuse igapéevastes tegemistes. Enamik neist on pensionieelikud, 50 kuni 60 aasta

vanused inimesed. Parnu Linnavalitsus andis aktiviseerimiskeskuse kasutada endise Parnu

Teedevalitsuse hoone Suur-Posti 18, kus meil on té6koda, kontor ja remonditud olmeruumid.



Pohitoona korrastame vana mooblit, mida toovad meile parandada linnakodanikud. Juhtub
sedagi, et keegi on leidnud mdne temale mittevajaliku eseme, mille ta annab rddmuga meile ara,
teades, et me selle parandame ja teeme kasutamiskflblikuks. Tavaliselt saavad sellise uues
kuues eseme omale noored ja need eakatest, kellel pole v6imalik soetada uut mooblit. Peale
moobli on meie meestel hobiks seada todkorda majapidamismasinaid - elektripliite, triikraudu,
raadioid, televiisoreid jms. Oleme oma td6sse sivenenud nii, et ei méarkagi, kui 4tunnine vahetus
on otsa saanud ning tuleb Uheskoos IBunatama minna. Selleks pakub meile taskukohast
vdimalust einemaja Arkamine, mis asub meie lahedal.

Mida veel teeme

Mitte alati ei toota me oma toé6ruumides. Kui on vaja, siis kdime abiks ka linna koristamisel ja
kaunimaks muutmisel. Meeldejaavamaid koostdotamisi oli juunikuu alguses, kui kéisime kogu
oma perega koristamas kaestlastud maa-ala joe &éares, mille korrastamise tellis Pérnu
Linnavalitsuse kommunaalamet. Esmapilgul tundus t60 véga ebameeldiv ja aegandudev, ent
otsustasime &ra kasutada objekti kauni asukoha ja iihendada meeldiva kasulikuga. Uhel ilusal
paikeselisel paeval alustasime talgutega, mille jooksul toimus ka piknik tdnu AS Rakvere
Lihakombinaadi Parnu miudgiesinduse lahketele inimestele, kes meile I6kkel kupsetamiseks
vorste kinkisid. Todmees Antsu poolt I6kkel grillitud vorstidest jagus terveks pikaks tddpaevaks.

Kogu meeleoluka urituse ajal olid kdik osalejad innukad vaatamata sellele, et tegemist polnud just
meeldiva t66ga — prahi ja mustuse kokkukorjamisega,mis oli laiali loobitud vastutustundetute
inimeste poolt. Koristustdodest osavodtjad tegid ise kokkuvdtte: see paev oli nii tore, otsekui pidu
kohe! Paari pdeva parast, kui ilm jalle lubas, jatkasime poolelijagdnud téid. Seekord andis meile
lahkelt t66 juurde kaasa maitsva supi sdogimaja Arkamine. Oleme kdik arvamusel, et selline t66
on Uhtaegu nii tulemuslik kui annab meie rahvale ka Uhise pere tunde.

Mis meil on

Meie t60de-tegemiste moddapddsmatuteks abilisteks on meie tdovahendid. llma veoautota, mille
saime Parnu Linnavalitsuselt, ei saaks me oma t66d Uldse teha,olgugi et selleks on p&evinainud
GAZ 52-04. Selle autoga abistame linnaelanikke puude vedamisel, kolimisel ja prahiveol. Kui
kdime kellelgi kolimisel abiks, siis annetatakse meile lahkesti esemeid, mis Ule jaavad. Nii
kogume tagavara, mida ja millest remontida.. Peale auto on meil olemas kaiad, saed, kirved ja
palju muud, mida puidu tootlemisel vaja. Todde vaheajal joome koos teed v&i kohvi, mille
valmistamiseks meie  koostOOpartner  Rootsist, aktiviseerimiskeskus  Framtid  kinkis
keeduaparaadi.

Meie usume oma tulevikku!

Oleme sdbralik pere, kus aidatakse Uksteist ja kui kellelgi on probleeme, ollakse vajadusel toeks.
Kuna oleme koos t66d teinud juba monda aega ja iga kuuga oleme saanud juurde kogemusi ning
vahendeid, et oma t66d paremini korraldada, siis on meil tunne, et elame ja té6tame Tuleviku
nimel. Tahaks loota, et seda tunnet ei tumestaks miski ega keegi. Meie t66 tulemusena on
omandanud eriala ja saanud pusiva td6koha seitse meie pere liiget.



SOTSIAALTOOTAJA
HELVE LUIK: "MA TAHTSIN NIl VAGA SAADA OPETAJAKS"
Hille Tarto

Paev Inkeri Paevakodus Viljandis algab juba enne poolt kaheksat, siis kui maja perenaine Helve
Luik ja kokad majauksest sisse astuvad. See on parim aeg t66tamiseks, Utleb Helve, telefonid
veel ei helise. Kell pool 9 juuakse Uhiselt hommikukohvi ja raagitakse sellest, mida algav paev
toob ja muudki, mis vaja stidamelt &ra rddkida. See on hea tava, see meeldib meile, Utleb Helve
Luik.

Villa Gabler on 1909. aastal ehitatud ja nitd muinsuskaitse all olev elamu, mis vahepeal
oli tuntud Pioneeride Majana. Soome riik ostis ja renoveeris selle maja 5 miljoni Eesti
krooni eest ning see kuulub Eesti Ingerisoomlaste Liidule. Inkeri Pdevakodu avas
pidulikult uksed 14. mail 1996. aastal, kohal oli ka Soome suursaadik. Maja on
linnavalitsuse rendil, toitlustuskulud tuleb koduhooldusjaoskonnal, kes majas tegutseb,
endal tagasi teenida — 360 tuhat EEK aastas. Seni oleme saanud hakkama... ttleb Helve.

Jah, 6ppisin kokaks Toompeal, samas majas, kus niid on uus valitsuse hoone, oli 1960-ndail
oppekombinaat, kus dpiti miujaks ja kokaks. Muide, Helgi Sallo dppis minust aasta varem,
kaisime isegi koos Leningradis esinemas, tegelesin sel ajal palju isetegevusega Viljandi
Nukuteatri ja Tallinna Draamateatri juures ja arvati, et hakkangi teatrit tegema. Isale see ei
meeldinud ja siis laksin 18-selt mehele, &kki nagu valk selgest taevast.

Isa oli rahandusosakonna juhataja ja tolleaegse v8imu vastu, ta vallandati paevapealt ja seetdttu
ei saanud ka mina minna dpetajaks 6ppima, ehkki vaga tahtsin. Aga sotsiaaltt6le sain jalle tanu
isale, kes sai I6puks t66d sotsiaalosakonna raamatupidajana ja kutsus mind puhkuse ajaks
asendajaks. Nii jaingi — 29 aastaks ja kuueks kuuks - 1995. aastani, neist vimased 15 aastat
Viljandi maakonna sotsiaal- ja tervishoiuosakonna juhatajana. Sel ajal oli hasti palju pingeid ja
siida hakkas streikima. Siis olin kolm kuud kodus. Isu sai tdis. Parajasti oli selle maja saatus
paevakorral. Kutsuti uuesti toole.

Inkeri Paevakodu pdhieesmargiks on teenuste osutamine Viljandi maakonna soome
rahvusest inimestele ja Viljandi linna k&igile oma kodus elavatele vanadele ja puuetega
inimestele nende iseseisva toimetuleku soodustamiseks. Péevakodus tegutseb

hooldusabi jaoskond Mare Hobemae juhatamisel. Seinal on graafik, kes ja kus I6unat koju
ootab. Paevakodu auto viib iga paev 46-le inimesele sooja kolmetoidulise maitsva - ja mis
ime! - odava Idunasdogi lausa tuppa katte. Teist samapalju kaib ise I[dunatamas. Uksed on
lahti kdigile. Majas on hubased ruumid, kaunis sisustus, on raamatukogu, koolituse tuba,
vaike kontserdiruum, suvekohvik, kilaliste tuba jm.

Sotsiaaltdoks peab olema kutsumus, peamine on soov suhelda ja aidata. Kui seda tahtmist ei ole,
ei saa seda t60d teha. Ja inimest peab austama, prigikollist kuningani, tiksk8ik milline ta on.
Peab olema usku inimesse. Abivajav inimene tahab kdik sidamelt ara raékida ja sotsiaalttotajal
peab see aeg olema, et inimene ara kuulata. On ka juhuseid, kus inimene ise ei saa arugi, et ta ei
tee oma t00d hasti. Hasti haritud ja head sotsiaaltdttajat polegi nii kerge leida.

Viljandimaal said alates 1992. aastast ko0ik sotsiaaltd6tajad, seal hulgas ka
hooldusttdtajad taieliku koolituse Tampere Sotsiaaltdtkooli 6ppejdudude juhendamisel.
See oli Uks esimesi sotsiaaltoo koolitusi Eestis parast taasiseseisvumist. 25
sotsiaaltbotajat said kolm aastat ja hooldusttdtajad kaks aastat koolitust teooriast



praktikani. Need inimesed, kes Inkeri Péaevakodus to6tavad, labisid tiheda sdela: 22-le
kohale oli 156 soovijat. Ja kes tulid, on jaéanud.

Juba enne t66leasumist said nemadki koolitust. Ja meil kaib pidevalt psiihholoog, et oskaksime
ennast kaitsta labipdlemise eest. Teine tahtis moment — ikka ja jalle on vaja meelde tuletada, et

sotsiaaltdotaja on teenindaja. See kipub meelest minema, et inimene, keda sa teenindad, on
dlimuslik- sina oled tema jaoks, mitte vastupidi. See on ju sotsiaaltdd eetika reegliteski kirjas.

Viljandi maakonnas ongi sotsiaalt6d koolituses esmaseks peetud seda, et meie, st
hoolekandetddtajad, oleme abivajajaga vordsed, mitte nii, nagu on tihti meie thiskonna
suhtumine — tema on vallavaene ja olgu kdigega rahul, mis me teeme. Kogemus Utleb sedagi, et
psuhholoogi koolitust tuleb aasta tagant korrata, et inimesed ei unustaks olulisimat ja meeskond
tootaks hasti. Meie oleme selles majas to6tanud viis aastat sama meeskonnaga. Ometi on ju
teada, et hooldusasutustes vahetub kaader tihti. Oleme aru saanud, kui tahtis on tegelda
tb6tajatega ja tdnane hea seis on selle t66 tulemus.

Paevakodu huviringide to6plaanis on kuus tihedasti sisustatud paeva: kasitooringist
laulukoorini ja vBimlemisest soome keeleni. Ja luuleklubi ja rahvatants. Saalis toimuvad
kontserdid ja hea koostd6 on kérval asuva Jaani kiriku dpetajaga.

Viljandis toimib avahooldus eakatele, kuid vaimupuudega inimestel abistajaid veel ei ole.
Sotsiaalmaja valmib aasta I6puks, siis olukord paraneb. Olemasolevad 17 sotsiaalkorterit
on asustatud eakate, lastekodust tulnute ja vanglast vabanenutega.

Mul on olnud dnn td6tada koos inimestega, keda olen hinnanud nende eetiliste omaduste poolest
— kohusetunne, tahe aidata ja ausus. Ausus - see on kdik. Usun, et inimene on oma loomult aus
ja et ka sotsiaaltdotaja asub oma t66 juurde ausalt. M&eldes ebaaususest, tundub, et ehk ei ole
alati piisavat kontrolli selle ule, kuidas ta kasutab oma digust toetusi jagada. Inimene, kes kogu
aeg jagab teistele, vBib akki tunda, et mul on samuti raske, ning kui kontrolli pole, v6tab ka
endale.

Eestis leidub omavalitsusi, kus sotsiaalttdtaja eraldab toimetulekutoetusi ainult neile, kes jagavad
selle temaga pooleks. Sellest muidugi vaikitakse, inimesed on ara hirmutatud, sest abipalujad
kardavad sellestki summast ilma jaada. Helve Luik raputab pead-...niisugusest asjast on valus
mdeldagi!

Sama on hooldusttétajatega, kes kodudes kéivad - on ju meie eakatel inimestel palju vanu
vaartuslikke asju. Ka selliseid juhtumeid on olnud, et hooldustdétaja vottis vanainimeselt
sdrmuse... Mis sellest, et keegi ei ndinud ja ehk ei saa keegi teadagi, aga sa oled astunud oma
sudametunnistuse vastu, sa oled varastanud. Selline inimene ei tohi paevagi sotsiaalt6od teha,
on Helve veendunud.

Paevakodu peahoone kdrval on valmimas rehabilitatsioonikeskus, 15. detsember on
tahtaeg. Nime peab vist paremaks muutma, arvab Helve Luik. Siia tuleb vdéimla koos
vahenditega eakatele, pesumaja, saun ja teisel korrusel pansionaat kuue toaga kuuele
inimesele. Maja ehitatakse pangalaenuga, mis eraldati Ingerisoomlaste Liidule.

Inimene ei ole Eestis vaartus, arvab Helve Luik. K&ige murettekitavam on noorte saatus, kes
saavad 18 tais kas lastekodudes voi eri- ja kutsekoolides. Aastal 2000 on selliseid noori Eestis
124. Oeldakse, et seda on vahe. Mis siis, et vahe, olgu vdi iiks, iga inimene on téhtis. Noor, kellel
pole ellu astudes ei t66d ega katust pea kohal ega inimest, kes ndu annaks, laheb 16puks
tanavale, kus ootavad ees narkomaania, prostitutsioon jne.



Seaduse jargi vastutab tema eest omavalitsus, kust ta lastekodusse saadeti. Aga tihti on nii, et
see omavalitsus ei tea sellest lapsest midagi. Viisteist aastat tagasi, kui laps toodi, ei olnud seda
omavalitsustki. Noor ka ei taha sinna minna, sealne omavalitsus ei taha tema peale raha
kulutada, ja nii ta lahebki nelja tuule poole, kuni ta kaotab iseenda...

Ja veel — lapsed, kellel pole suvel midagi teha. Ule poole meie lastest on peredest, kellel pole
vOimalik oma lapsi suvel kuhugi saata-ei valismaale , vanaema juurde ega laagrisse - ja nii nad
jooksevadki tdnaval ringi. Ja nende jaoks ei tee ka omavalitsus midagi, sest ta vaidab, et tal pole
raha. Viljandis on suve jooksul kdigest umbes 100 last, kes on laagris, Ulejaanud lihtsalt hulguvad
tanaval. Jélle pahanduste taimelava! Aga meil tegeldakse seni ikka tagajargede likvideerimisega,
mitte palju kordi odavama — ennetava tb6ga.

Olen jaarapaine ja tilikas, tunnistab Helve. Kui olen midagi ette votnud, pean selle teoks tegema.
Kuid esimene lause, millega vastatakse, on ikka - "ei saa, ei ole vaja, ei ole raha" jne. Isegi seda
on raske saavutada, et sind Uldse ara kuulataks. Lopuks tuleb ka "jah" vastus, aga see on suur
narvikulu. Ikka nii, et kui uksest vélja, siis aknast jalle sisse, et rddgime veel. Kui ma olen ise
veendunud, et see asi on dige ja seda on vaja, siis ma ei jata. Kui tegime Mae tanava
vanadekodu, kaisin rahandusministeeriumis hommikul ja dhtul, et asi I8puni viia. Tervis kippus
juba Ules utlema. Suhtumine oli niisugune, et mis neil vanadel siis vaja on. Lapsed hoolitsegu.
Aga kellel pole?

Mind on peetud ka autoritaarseks ja enesekeskseks, ennast armastavaks inimeseks. Jah,
tdepoolest, ma armastangi ennast ja kui ma seda ei teeks, kuidas saaksin armastada inimesi
enda Umber?

Sotsiaaltto ei ole Eestis veel hinnatud. Seda naitavad kaks asja — palk ja sotsiaaltdo
vaartustamine Ghiskonnas. Kui sageli on ajalehes juttu sotsiaaltdotajast?, kisib Helve
valjuhaalselt, tema t606st, elust —ei! Pigem pangajuht, modell, jah, vahel ka Gpetaja, aga
sotsiaaltdotajast ju ei kirjutata, ometi on nende seas palju helgeid, suureparaseid inimesi. Aga
kdige hullem — madalad palgad. Alla kahe tuhande krooni kuus. See naitabki, kui palju
sotsiaaltdod ja inimest Uldse vaartustatakse.

Suurim tunnustus- 1997. aastal sai Helve Luik esimese sotsiaaltd6tajana president

Lennart Merilt Punase Risti Kolmanda Klassi Ordeni. Kahjuks lamas ta haiglas ja ei saanud
seda siis vastu vdtta. Seegi oli tunnustus, arvab ta, et sai 1992. aastal kaks kuud
Stockholmi Ulikooli juures taienduskoolitust eakate hoolekande alal. Ja paar korda olen
ikka kiita saanud, Utleb ta vaikselt. Vahel kiisitakse ka Toompealt mdnes asjas ndu.

Mul on kolm last, poeg ja kaks tutart, ning kuus lapselast. Mind kutsutakse soliidseks vanaemaks,
aga lapsehoidja-vanaema ma ei ole. Uks mu lapselaps soovis, et oleksin selline vanaema, kellel
on pdll ees ja kes koob sokke, nii et sokikudumise dppisin ikka ara, aga ise olen sageli rohkem
t6ol. Minuga arutatakse t8siseid teemasid...

Armastan vaga lugeda ja loen palju. Vaheldumisi nii teaduslikku kui meeltlahutavat kirjandust.
Vaga meeldib mere aares olla. Ja aeg-ajalt vajan natuke Uksi olemist, vaikimist. Mu lahedased
mdistavad seda.

Ja 16puks veel Uks tahtis asi, Utleb Helve. Kallistagem! Miks ometi see eestlane on nii
kilm, kohe ei raatsi olla teise vastu hea! Kiitke, kallistage, 6elge kas vdi vaike hommikune

kompliment hea tuju tegemiseks! Inimesed vajavad tunnustust, nad on selle &ra teeninud!
Kindlasti!



KOLMAS SEKTOR
ASI, MILLE NIMEL TASUB PINGUTADA

Mihhail Tint
skaudiklubi TSaika
psiihholoog, skaut-instruktor

lda-Virumaa skaudiklubi avati ametlikult 1996. aastal, kuid esimesed skautide ruhmad
alustasid oma tegevust Narva linnas juba aastal 1992. Tanase paeva seisuga on klubis 184
liiget - noored Narvast, Orult, Aserist, Narva-Joesuust, Sillamaelt ja Tallinnast. Enamik
klubi lilkmetest on 12-18-aastased (ldhariduskooli ja kutsekooli d&pilased. Klubi
instruktorid on innustunud oma td66st - mangude, laagrite ja suhtlemisgruppide
labiviimisest, sest leiavad, et see aitab kaasa noorte arengule.

Hakkasime tegelema kriminaalpreventiivse tddga 1998. aastal, kui skaudiklubi TSaika korraldas
esmakordselt koosté6s Narva linna noorsoopolitseiga laagri lastele, kellel oli dnnestunud mingil
viisil politseile tuntuks saada. Programmi nimeks sai "Siilipolisid”, kuna see on mdeldud lastele,
keda taiskasvanud peavad torksateks ja "okkalisteks". Oelda, et skaudid tegelevad "huligaanide
probleemi" kui nahtuse korvaldamisega poleks paris 0Oige. Tahame aidata kaasa selle
lahendamisele ja oleme pidanud laagreid ja seminare selle programmi raames kolmel aastal, kuid
tunneme, et sellest jadb vaheks. On ju meil tegemist lastega, kelle probleemid lihtsalt ei mahu
Uhiskonna konteksti.

Okkalised poisid

Igatihel meist vdib olla oma arvamus selle kohta, miks alaealised sooritavad digusrikkumisi. Usun
siiski, et paljud inimesed ndustuvad minuga, kui Utlen, et 12-14 - aastaseid noori ei saa pidada
Uhiskonnale kaduma lainud inimesteks. Meie kogemus kinnitab, et taiskasvanute tahelepanu ja
eakaaslaste hea eeskuju ehk siis laagrid, grupid, mangud, Uhised ettevdtmised héaéalestavad
Umber ka nn okkalisi lapsi, kellega koolipedagoogid ei suuda monikord Uldse midagi peale
hakata.

Erinevatel pdhjustel pole suutnud need lapsed piisavalt kohaneda selles maailmas, olla
positiivselt meelestatud ja "head" poisid. Nad lihtsalt ei leia oma kohta laste hulgas, keda
erinevalt neist pidevalt ergutatakse ja kiidetakse. Minu arvates on véaga tahtis meie Kkui
taiskasvanute suhtumine. Kuhu nad lahevad ja mis neist edaspidi saab? Kes ja mille eest neid
ergutab? Kuidas teha, et thiskonnas lugupeetud kodanikud ilmutaksid nende suhtes arusaamist?
Kui raagitakse kriminaalsest teadvusest, siis ilmselt eeldatakse, et on olemas ka teine,
prosotsiaalne ehk siis teisiti deldes normaalne teadvus? Kui see on nii, siis kutsun tles p&drama
tédhelepanu sellele, mis tana toimub alaealistega.

Kéaesoleva aasta laager

Minnes tagasi vabatahtlike juurde Narva projektist "Siilipoisid”, mida korraldasid skaudid ja
noorsoopolitsei, tahaksin markida, et selle aasta laager laks hasti. Projektiga liitus palju uusi
vabatahtlikke Narva koolidest, abilisi tuli ka Sillamée thingust ESN. Laager toimus Konsu jarve
aares, osavodtjaid oli 42. Narva skautide vana traditsiooni kohaselt otsustasime labi viia ka
kahepdevase laagri Merikilas ja korda teha mahajédetud kalmistu. 1995. aastast peale on Narva
skaudid vothud oma sudameasjaks vanade mahajdetud kalmistute taastamise. "Siilipoisid”
tootasid vaga hasti, puhastasid surnuaia oksteragust. Parast t60d said poisid kdia saunas. Kui
keegi saaks meid abistada mootorsaega, siis vOiks lugeda esimese etapi Merikila kalmistu
korrastamistoost taidetuks.



VOib tekkida kisimus, miks tegelevad skaudid kalmistute taastamisega? Ma arvan, et skaut (kui
inimene, kes kdigest huvitub ja hoolib), vdib pidada ennast skaudiks juhul, kui ta: 1) peab kinni
skaudivandest ja jargib skautide reegleid; 2) kuulub skaudipatrulli ehk teisisbnu on seotud
mottekaaslaste grupiga; 3) tegutseb, st teeb midagi vajalikku riigi ja Uhiskonna heaks, mis
voimaldab tal elada taisvaartuslikumalt ja motestatult.

Skautide t66 on vajalik

Kutsume oma laagritesse vaga erinevaid inimesi. Ja igal laagrii on oma teema. Oleme teinud
koostotd noorkotkastega, Vene Kultuuri Uhendusega Eestis, ESN-iga, noorteklubiga "Sinton",
Narva linna noortekeskusega, Narva noorsoopolitseiga, Narva Loomingumajaga, Narva p Narva-
Jéesuu koolidega ning Uhendusega "Noored noortele”, mida juhib Tallinna psthhiaater Viadimir
Kirejev;. Meile on abiks olnud mitme eriala esindajad - spetsialistid méagironimises ja
allveeujumises, tantsu- ja rokk-grupid.

Plaanis on korraldada lastele ekskursioone Eestimaa eripaikadesse ja labi viia kohtumisi
Opetajatega. Sellel aastal me kohtusime ka laste vanematega, mida me varasematel aastatel
pole teinud. Sugisel tahame pakkuda vanematele v6imalust osaleda psuihholoogilise abi grupis.

Igal aastal toimub meil kuni 15 laagrit. On valja t66tatud vaga head metoodikad ja mdeldud vélja
mangud, mis jaavad lastele kauaks meelde. Ei taha mdeldagi sellele, et instruktorid peaksid
lahkuma ja jatma oma t66 pooleli, sest siis ununeks ju kOik need suure vaevaga loodud
metoodikad. Skauditt6 vajalikkust tdestab kdige paremini see, et meie Uritustele tuleb lapsi.

Entusiasmist ei piisa

Meie skaudiklubi on mittetulundusiihing ja seetbttu ei ole meie kasutuses k&iki vajalikke
mdjutusvahendeid todks laste ja nende vanematega. Oma t66d teeme projekti alusel, lle 90%
toost teostavad vabatahtlikud. V8ib olla tédnu sellele ongi meie tegevus nii aktiivne. Kuid téna ei
saa me lootma jadda Uksnes entusiasmile, meil tuleb luua ja pakkuda riigile teenuseid, mida
lapsed saaksid kasutada. Mdnikord oleks tarvis kaasata palgalisi spetsialiste. Seda on aga vaga
raske teostada, kui sotsiaalsfaari ametnikud ei soovi meie teenuseid osta.

Siinkohal mainiksin ka vajadust teha professionaalne psiihholoogiline abi kattesaadavaks lastele
ja nende vanematele. Narvas on palju haid psiihholooge, seega pole puudust inimressursist selle
to0 korraldamiseks. Minu arvates jaab psuhholoogiline abi siiski ainult kdrvaliseks tegevuseks
seni, kuni luuakse psiihholoogilise abi keskus. Praegu s6ltuvad Narvas laste ja noortega to6tavad
psihholoogid kooli administratsioonist ja see takistab nende t66d.

Kui kellelgi on ettepanekuid selle kohta, mida vdiks noortega ette votta, vdi kui te saate pakkuda
vBimetekohast t66d skaudiklubi poistele, siis oleme r66msad, kui \btate meiega Uhendust. Meie
kontakttelefonid on 05137017, 051989 321 vOi 035-31629. Voite ka kohale tulla. Leiate meid
septembrist maini Narva Noortekeskusest aadressil Vestervalli 9 (kusida skaute).

SAMAARIA - MIS SEE ON?

Toomas Vallimae
Samaaria Eesti Misjoni direktor



Sellele kiisimusele annab mitut moodi vastata. Kui me kiisime geograafilt, siis kuuleksime
vastuseks: "Samaaria on linn ja maa-ala Pdhja-lisraelis." Ajaloolased lisaksid: "Linna
ehitamist alustati umbes 875 a. e. Kr. kuningas Omri ajal. 722 a. e. Kr. vallutasid linna
asslirlased ja elanikud pagendati.” Religioosses mottes on samaarlastel tanapé&evani
omaette usulahk. Kuid sotsiaalt66 valdkonnas on halastaja samaarlase mdiste
eksisteerinud labi kogu kristliku ajaarvamise, see tdhendab 2000 aastat. Luuka
evangeeliumi 10. peatiukist vbime lugeda, kuidas keegi inimene oli sattunud teerddvlite
katte ja I16puks jaetud meelemarkuseta tee darde lamama. Kuid leidus keegi samaarlane,
kelle nimegi me ei tea, kes aga aitas teda.

Samaaria Eesti Misjon alustas oma t66d 1991. aasta 21. augustil, s.0 taasiseseisvunud Eesti
Vabariigi esimesel paeval, kui see registreeriti tolleaegse nimetusega Samaaria Baltikumi Fond.
Idee kandus meile Soomest, kus Samaaria liikumine oli alanud 1969. aastal. Nii nagu Soomeski,
on Eesti Samaaria eesmargiks aidata alkoholisdltlasi. Abistamisprogrammiga tahame aidata
inimest kui tervikut, s.t ihu, hinge ja vaimu. Kdige olulisem on, et abivajaja soovib vabaneda
uimastavate ainete mojust ise, vabatahtlikult. Tavaliselt oodatakse alkoholilt leevendust ja
probleemide unustamist, kuid sageli kujuneb "tipsutajast" alkoholisltlane. Loomulikult tekivad
raskused toollesannete taitmisega, purunevad suhted perekonnaga ning ei ole haruldased ka
kriminaalkuriteod.

Kuidas aidata

Samaaria ideeks on "Jeesus pudeli asemel!". Enne kui s@ltuvuses olevale inimesele Gpetada
usutddesid, tuleb lahendada ja korraldada niinimetatud maised vajadused: soe toit, saun, puhas
riietus, 66maja. Mdninga aja moddudes vdib abivajaja ise otsustada, milline elustil on temale
kohasem. Keegi ei saa teise eest elada ega otsustada, kuidas elada voi kellesse uskuda. Laias
laastus 1/3 Samaariast labi kainud meestest on muutnud oma elu, 1/3 on jaanud kdikuma,
rasketel tundidel on nad taas tulnud abi otsima. Kahjuks tarvitab Ulejadanud kolmandik
uimastavaid aineid edasi vdi on sattunud kinnipidamiskohtadesse.

Kohti tuleb juurde

1992. aastal alustasime Haapsalus paevakeskusega, kus meestel oli v8imalus viibida hommikul
kella 8st kuni 6htul kella 5ni. Selle aja sisse mahtusid piiblitunnid, toitlustus ja t66. Jargmisel
aastal ostsime 12 km linnast véljas asuva vaiksema talu, kus alustasime 0©6paevaringse
varjupaigaga. 1999. aastal andis Ridala vallavalitsus Samaariale tasuta kasutamiseks Vonnu
endise koolimaja, kuhu on ehitatud tugikorterid vanglast vabanenuile. Viimasel kolmel aastal
oleme teinud koostddd sotsiaalministeeriumi kriminaalpreventsiooni valdkonnas ning saanud
projektide kaudu raha rehabilitatsiooniks.

1992. aastal andis Kéina vallavalitsus Samaariale lUle endise lasteaia hoone Putkastes. Sellesse
majja mahub nii Samaaria kasutatud riiete kauplus kui ka varjupaik meestele. Hiiumaal oleme
pidanud ka Uhislaagreid. Suurimaks probleemiks on maja kapitaalremont. Praegustest
sissetulekutest piisab igapaevaste kulutuste tarvis. Samaaria kaupluses milme ja jagame tasuta
riideid, mida meie toetajad Skandinaavia maadest on saatnud humanitaarabi korras.

Kdige suurem varjupaik, mille ehitamine jatkub, on P&rnus. 1997. aastal ostsime Soome
Samaarialt laenatud rahaga endise katlamaja Sauga j0e &ares. Kaesoleval ajal on
O0péaevaringselt kohal 14 abivajajat. Paevaseid hoolealuseid, kes 66bivad oma kodus, on 10.
Eesti mdistes on Parnu suur linn ning vajadusedki seetbttu suured. Hea koost6d on Parnu
Linnavalitsuse sotsiaalosakonnaga, kus leitakse, et Samaaria t66 on vajalik ning soovitatakse
tulevikus tegevust laiendada.



Vahesega pole kerge

Seni oleme pohilise sissetuleku (ca 85%) saanud meie odavmiigi kauplustest, kuid labimitk on
niddseks langenud. See on tingitud nii tugevast konkurentsist ki ka ndudluse vahenemisest.

Uheks viljapaasuks rehabiliteeritavatele on to6 leidmine, kuid kahjuks jatavad patsientide
toooskused ja téoharjumused soovida.

Tahame jatkata alustatud t66d inimestega nii, hagu seda tegi Samaariamees kunagi 2000 aastat
tagasi. Taname k&iki, kes on meid toetanud ning ootame uusi ideid, et abi jbuaks ka nendeni, kes
tana veel on ténaval.

KOGEMUS
EESTI VAHILIIT -
Vahihaigete koduse toetusravi stisteemi elluviija
Kaiu Suija
onkoloog,

EVL koduse toetusravi stisteemi eest vastutav juhatuse liige

Eestis on vahki haigestumine ja suremus ligi kaks korda kdrgem Euroopa keskmisest. Seejuures
haigestumise sagedus tduseb, haigete keskmine vanus langeb, suureneb alla 50-aastaste
patsientide osakaal. Ravitulemuste paranemisele vaatamata on Eestis igal aastal keskmiselt 700
haiget, kes vajavad haiguse slivenemisega seotud vaevuste vahendamiseks ja elukvaliteedi
tagamiseks kodus erialast toetust ja hooldust. Haiglate voodikohtade kasutamine eriraviks, nende
kallidus ja pidev vahenemine muudab vahihaigete koduse ravi otstarbekohaseks, mida t6estavad
ka arenenud riikide kogemused ja kinnitavad meie senised praktilises t66s tehtud tédhelepanekud.

Eesti Vahiliidu tAhendus rahva tervise ja vahihaigete eest hoolitsemisel pdhineb paljuski liidu
vOimekusel luua vajadustele vastavaid tegevusi ja proovida neid praktikas. See toimib mujal
maailmas, kuid meie thiskonnas pole veel laialt levinud. Sellisteks tegevusteks on sGeluuringute
kasutuselevott eri vahilokatsioonide osas, taastusravi meetodite kasutamine, samuti vahihaigete
kodune toetusravi.

Kellele ja miks?

Véhihaigete kodune toetusravi on mdeldud nende vahihaigete aktiivseks hooldamiseks ja raviks,
kelle haigus ei reageeri tervistavale ravile. Kige tdhtsam on selle puhul valu ja muude kaebuste
ning psihholoogiliste ja sotsiaalsete probleemide kontrolli all hoidmine.

Kodune toetusravi

jaatab elu, kuid peab surma normaalseks lahenduseks

pakub valu ja teiste kaebuste leevendamist ja ravi

Uhendab haigete hoolduse ja pdetuse haigete psiihholoogilise toetamisega

pakub tugististeemi, mis voimaldab haigetel kuni surmani aktiivselt elada

pakub tugisiisteemi, mis vdimaldab ka haige perekonnal haiguse ja leinaga toime tulla

Koduse toetusravi eeltingimuseks on haige ja tema pere soov, et haige saaks veeta oma
eluldpupéevad kodus.



Milles seisneb koduravi erilisus haiglaraviga vorreldes?

Kodus on haige peremees, otsustaja, ta on tuttavas miljéds, millega ta on kohanenud;
enamasti suudab ta ise juhendada enda eest hoolitsemist ning julgeb esitada oma soove.
Haiglas, vastupidi on haige kohaneja, ta on v6dras keskkonnas, Umbritsetud vddrastest
aitajatest.

Koduravis tegeldakse Uihe haigega. Haiglas on personalil kiire, tdékoormus suur, ksik
haige vOib jadda téahelepanuta.

Koduravi korral on sugulased ja omaksed otsesed hooldajad, pdetajad, hoolduses
aktiivsed osalejad. Haiglas on sugulased ja omaksed justkui kiilalised, otseselt nad
hoolduses ei osale.

Koduravi meeskond on saanud koolituse, milles peatdhelepanu on haige probleemidel, ei
kardeta kdnelda surmast. Haigla personal oma hirmu tdttu surma ees tihti ei suuda vastu
votta haige kaebusi, seega pidurdub personali p&hjalikum stivenemine haige
probleemidesse vorreldes paranevate haigetega.

Viis aastat algusest

Eesti Vahiliit alustas kaugelearenenud véahiga haigete probleemide teadvustamist avalikkusele
1996. aastal, mil algas projekt "Tugevam aitab n6rgemaid". Projekti eesmargiks oli luua
kaugelearenenud véahiga haigetele koduse toetusravi stisteem, mis kaivitus 1997. aasta

oktoobris. 1996. aasta oli ettevalmistav koduse toetusravi slisteemi valjatdotamiseks: korraldati
koolitust arstidele ja ddedele nii Eestis kui ka Léuna-Soome Vahiliidus Turus, kus on sellealase
tegevuse 10-aastane kogemus; otsiti tugiisikuid ja koolitati meeskonnad t66ks nii Tallinnas kui ka
Tartus. Praktiline tegevus algas 1997. aasta oktoobris rahvusvahelisel vahin&dalal. 1999. aasta
augustist kaivitus kodune toetusravi Parnus ja aasta |6pul ka Rakveres.

Labimdeldud rihmatdo

Koduse toetusravi rihma kuuluvad arst, 6de ja vabatahtlikud tugiisikud. Koduse toetusravi

projekti paremaks toolerakendamiseks tooétati valja personali ja tugiisikute ametijuhendid ning
arutati labi todvariandid, et igal koduse toetusravi meeskonna liikmel oleks tapselt 1abi méeldud
roll. Kahtlemata toimub nende inimeste pdhitdd haigete juures kodus, kuid kdigil rihmadel on
kindlatel aegadel ka telefonivalve, kuhu haiged ja nende omaksed voivad helistada, aga

vajadusel tulla ka ndu kiisima. Koduse toetusravi arsti ja 6e téojuhend naeb ette, et iga uue haige
juurde l&hevad esimesele visiidile arst ja 6de koos, et saada llevaade haige seisundist ja
kodusest olukorrast. Koostatakse ravi- ning poetus/hooldusplaan, opetatakse pereliikmeid,
antakse vajalikku psiihholoogilist toetust. Oele peab saama selgeks, kuidas toimida jargmistel
kulastustel, kui ta tuleb tGiksinda. Kui on vaja raviplaani haige seisundi muutumise téttu
korrigeerida, kilastab arst haiget uuesti. Kuna haigetel on ka arsti ja de telefoninumbrid ja luba
helistada igal ajal, tdhendab see personali valmisolekut abi anda siis, kui haige vajab. Sageli
kasutatakse helistamisvdimalust lihtsalt toetuse ja julgustuse saamiseks, aga ka ndu kisimiseks.
Tallinna ja Tartu rihmal on korraga 12-14, vahel kuni 18 haiget, Parnu ja Rakvere rihmal poole
vahem. 1999. aastal oli Eestis 1998 vahihaiget, kellest 85% suri kodus. Véahihaigete
psuhholoogilisel toetamisel ja hooldamisel on abiks vabatahtlikud to6tegijad ehk tugiisikud.
Eesmargiks on, et vahihaige ei tunneks end hiljatuna ning saaks jagada oma hirme. Tahtis on, et
ka vahihaige perekonnal ning lahedastel oleks toetuse kaudu tagatud kindlustunne ning pidev
Uhendus koduse toetusravi meeskonnaga. Kui hasti tugiisikud thes vdi teises kohas t6otavad,
sOltub suuresti selle linna koduse toetusravi e (ja ka arsti) entusiasmist ja tahtest tegutseda koos
tugiisikutega. Teisalt ei ole meie inimesed alati ndus vastu vétma vabatahtliku tugiisiku teenust.

Ainult teadmistest ei piisa...

Kodune toetusravi esitab ravi- ja hoolduspersonalile suuri nGudmisi:



kuna tegutsetakse enamasti Uksi, peab oskama teha paljusid protseduure
kuna ollakse Uksi, ei ole alati vdimalik nBu kisida, otsustada tuleb ise
kohanemisv@ime peab olema hea, et tdétada paeva jooksul erinevates kodudes,
erinevates tingimustes

koduravi meeskonna liikmetel peavad olema selleks téoks vajalikud eeldused

Dr. Sheila Cassigy on 6elnud: "Viis, kuidas meditsiinipersonal reageerib inimeste vajadustele,
sdltub neljast asjast: nende teadmistest, oskustest, vaimsusest ja sellest, kes nad inimestena on.

Voimalus valida

On loomulik, et haige ja abitu inimene tahab olla eelkdige oma kodus, temale tuttavas imbruses.
See on ka pohjuseks, miks kogu maailmas liigutakse sotsiaalhoolduse vallas avahoolduse poole.
Ka Eesti Vahiliit on kaugelearenenud vahiga haigete probleeme lahendanud avahoolduse
printsiipe silmas pidades ning vahihaigete kodune toetusravi on selle siisteemi esimeseks
etapiks. Kodune toetusravi on méeldud riikliku, munitsipaal- ja erameditsiini poolt pakutava
teenuse lisavdimalusena. Sellega on patsiendile ja tema perele antud uus valikuvdimalus.
Koduse toetusravi teenus on patsiendile tasuta. Eesti Vahiliidul on kavas laiendada siisteemi Ule
kogu Eesti: kdesoleval aastal Valka ja Ida-Virumaale. On erinevaid viise elada ja surra ning
igauiks valib neist endale ja perele sobivama.

ELU ON LOPUNI ELAMIST VAART

Silvi Kook
Rakvere Hooldekodu juhataja

Rakveres Aia tanaval asub kahekorruseline maja, mis oma otstarvet taitnud juba 124 aastat -
olnud eakate inimeste koduks nende viimastel eluaastatel. Tunnen, et see on see, mis peab
jadma. Inimeste hulk, kes vajavad elamiseks teiste abi, ei vAhene. Neid on olnud alati ja igas
thiskonnas. Vahe on ainult selles, et arenenud riikides on teenindustase kérgem. Kuid ega meilgi
ole elu seisma jaanud. On véga ilusaid koduseid hooldusasutusi, kus suhtutakse klienti viisakalt.
Teha on palju, kuid tihtipeale jaab see raha taha pidama. Hoolekandeasutuste juhid on staazikad
ning teevad oma t66d siidamega, nad on optimistlikud, neil on kiillaga teadmisi.

Hooldekodud olid, on ja jaavad

Meie hooldada on 42 eakat inimest. Soovijaid on palju. Eakad Rakverest tahaksid jadda oma
kodulinna. Siis séilib nende Gihendus koduga, naabritega. Meile on hélbus tulla ning juttu puhuda.
Naiteks sellest, kuidas elab endine naaber, kes on &ra kolinud v6i manala teele lainud. Tahtjaid
on ule Eesti, ei ldhe médda paevagi, kus kohta ei kusitaks. Vahel kiisitakse ka ndu, kuidas ja
kelle poole p66rduda hoolekandeasutusse paigutamise suhtes. Uuel aastal teeme soodustust
neile, kel aastaid tle 90-ne. Meie kodus on kdige vanem 98-aastane memm. Vaga terane ja
humoorikas, méaletab oma lapsep®lve, sugulasi ja tuttavaid. Hommikul paneb ise riide, teeb voodi
korda.

Tanapaeval on paljud noored té6ga koormatud ega suuda korralikult oma liikumisvdimetute ja
taielikku abi vajavate vanemate eest hoolitseda. On ju Rakvere Hooldekodu heaks vdimaluseks
paigutada vanur hooldusasutusse. Muidugi siis, kui on, millega maksta. Riigimeestel ja
seadusetegijatel tuleks siinkohal pisut jarele mdelda ja endale teadvustada, et ega nemadki



igavesti nooreks jaa. Pealegi tasuks kdigil meeles pidada, et ei vdi iial teada, missuguseid
uperpalle saatus teha kavatseb ja millist abi tiks v6i teine meist elus vajada vdib.

Elu jatkub ka hooldekodus

Inimesed arvavad ikka, et kui lahed hooldekodusse, siis on see I6pp. Hooldekodu on viimane
koht, kuhu sattuda v&id. Et tuled siia ja jaad voodi servale istudes jalgu kdlgutama ja
surmam@tteid heietama. Vale puha! Tegelikult elu Iaheb ka siin edasi. Siin saab teistega suhelda,
mis on vanurile kdige tdhtsam. Kui peaksin koostama pingerea asjadest, mida eakas inimene
kdige rohkem vajab, teeksin seda jargmiselt:

Suhtlemine

Paeva mitmekilgne sisustamine
Toit

Riietus

Saun, pesemine

Muidugi ei ole oma kodust &ratulek kerge kellelegi, ei noorele ega vanale. Naiteks meie armas
vaike Marta-tadi, kes siia elama asus, oli algul stigavas depressioonis, ainult lamas paevade viisi
voodis. Ei tahtnud suhelda kellegagi. Isegi oma dega mitte, kes kais teda Ule paeva vaatamas.
Siis Uihel paeval istus voodi darele ja hakkas véimlemisharjutusi tegema. Sotsiaalpedagoog, kes
meil t66tab, réakis talle, kuidas liigutada jalgu ja kasi ning hakkasidki koos vdimlema. Peagi liikus
Marta-tadi toas tugede najal. See andis talle indu juurde, kuna ta nagi, et sellest on kasu. Peagi
tuli juba koridori, due ja nii edasi. Nlild teeb ta lihntsamaid t6id, pthib tolmu, koristab tuba, korjab
aiast ravimtaimi. Ta tunneb, et on vajalik, ja see on temale k8ige tahtsam. Marta-tadil on alati
naeratus huulil ja humoorikad sdnadki meie kdigi jaoks. Kdik halva oskab naljaks poérata. Utleb
kdigile: "Mis te soiute, ndete - mina kénnin ja seda tanu iseendale, et sain endast voitu."

Meil on kimmekond hasti aktiivset vanainimest, kes on meelsasti néus tiheskoos laulma ja
teistelegi esinema. Oleme nendega k&ike teinud: kainud teistes hooldekodudes esinemas,
kadrisanti jooksmas Rakvere Linnavalitsuses, Tervisekeskuses ja oma naabrite juures bussipargi
majas. K8ik see oli tore ning tikiks ajaks jagus meenutusi. Ja ega me siinnipéevapidusid unusta:
igal kuul on slinnipéevapidu, kus koogid, kohv ja vaike kokteil. Saunapaevadel meestele 6lu.
Esinemas kaivad koolilapsed, ansambel Kungla, Tallinnast invateater Tembel. Vaga 6dusad on
olnud &htupoolikud Ervin Lillepea laulude saatel.

Vanu ja uusi tuttavaid

Igal aastal on meie korraldada maakonna invapaevad. Oleme juba seitsmel korral koos kainud
ning iga korraga suureneb osavdtjate arv. Oleme pidu pidanud Vergi sadamas, Toolse mandide
all, Essu mdisas, Rakvere Kultuurimajas ja rahvaaias. Rahva toob kohale kohalik omavalitsus.
Véga tublid on olnud Haljala, Véaike-Maarja, Kadrina, Viru-Nigula, Rakke vallavalitsus ja Rakvere
ning Kunda linn. Sotsiaalt6é edeneb nendes omavalitsustes, kus suhtutakse sellesse taie
tdsiduse ja hoolega. Alati saab midagi head &ra teha, selleks ei peagi vaga palju raha olema.
Suhtumine sotsiaaltodsse on kdige tahtsam.

Maakonna invapaevade eesmark on tuua kodudest vélja puudega inimesed ja tksikvanurid. Tore
on vaadata, kui nad omavahel saavad vestelda, nii mdnigi on leidnud oma vana tuttava ning
saanud ka uusi tutvusi, kirjasopru. Naiteks Kolja meie majast leidis endale sdbranna Uhtna
Hooldekodust. Nudd helistavad teineteisele ning kéivad vastastikku kulas.

Uhise pere tunne



Meil on kainud kulalisi-sotsiaaltd6tajaid nii valismaalt kui ka Eestist ning nad kdik on leidnud, et
meil on elu siin kodune. Uhise pere tunde loob vast see, et meie ei tee vahet td6tajate ja vanurite
vahel. K&ik on Uhteviisi tdhtsad. Kui on jouludhtu, jaanipaev vdi stinnipdevapidu, siis istuvad koik
koos Uhise peolaua taga. Koik esinevad oma laulude ja naljadega, meenutame naljakaid
juhtumeid oma elust. R&&agivad ka need, kes on tavaliselt vaiksed, tagasihoidlikud. Kes vahegi
suudab ja tahab koos teistega olla, tuuakse peolauda. Voodihaigetele - neid on paarikiimne ringis
- vilakse pidu tuppa. Meil on Linda, kes mangib pilli ja teeb ise laule, viise. Akordeoni saatel
laulame kdigile stinnipdevatervitused. Plussiks on ka see, et meie maja ei ole nn. haiglatttpi
maja, kus on pikad koridorid, toad eraldatud.

Hooldekodu ei ole kinnine asutus, nagu paljud arvavad. Iga elanik vdib siin koti pakkida ning
sugulastele - tuttavatele paariks pédevaks, aga voibolla ka kauemaks killa séita. Ainult ta peab
teada andma, kuhu laheb, kelle juurde, sest eks meie ju vastuta kdigi eest.

Meie hooldekodu uksed on valla kdigile neile, kes meie inimestele seltsi ja meelelahutust
pakkuda tahavad. Eriti head meelt tunnevad vanemad inimesed, kui killa tulevad noored vdi siis
paris vaikesed lapsed. Tuleb ju neile meelde nende endi lapsepdlve mangudemaa, kodu,
karjakoppel.

Oleme rahul oma eluga, kuigi parem voiks alati olla. Hadasti on vaja juurdeehitust: mitte selleks,
et kohtade arvu suurendada, vaid et luua eakatele paremad elamistingimused. Oleme esitanud
projekti rahataotluseks Hasartméngu Noukogule seitsmel korral, kuid tulemus on null. Iga kord
raha ei jatku. Sama projekti esitasin ka tanavu, nidd juba kaheksandat korda. Tulemust ei tea.
Eestlane on jonnakas, visa - mitte ei jata.

TEADUS
SOTSIAALTOO EETIKA TERVISHOIUASUTUSES

Indira Viiralt, M.S.W.
Tallinna Pedagoogikaulikooli assistent

Kevadel toimus TPU sotsiaaltéd osakonna ja Tallinna Lastehaigla koostods seminar teemal:
"Sotsiaaltoo ja selle eetika tervishoiuasutustes”, milles osales ligi sada sotsiaaltotajat, arsti,
meditsiinidde, psiihholoogi jt huvilisi. Esindatud olid peaaegu kdik maakonnad. Sisuliselt
valmistasid seminari ette sotsiaaltéo professor T. Tulva ja Tallinna Lastehaigla vastsiindinute
osakonna juhataja prof A. Levin. Seminari korraldusliku kilje eest hoolitses vaga hasti dr Margit
Venesaare, kes on Uhtlasi sotsiaalt6d magistrant ning kelle uurimisobjektiks on bioeetika
kisimused.

Seminari juhatas sisse sotsiaalminister hr Eiki Nestor, toonitades sotsiaaltdd ja tervishoiu
vahelise koostddsuhte vajalikkust ja vastates ka arvukatele kiisimustele. Tegu oli esimese

seminariga, mille kdigus vagiti sotsiaaltdo ja tervishoiu kokkupuutepunkte, avaldati motteid
sotsiaaltdotaja rollist ning vajalikkusest haiglas, kdneldi sotsiaaleetikast Eesti Gihiskonnas.

Sotsiaaltto tegevusvaldkond laieneb jdudsalt. Sotsiaaltéé pole enam pelgalt t66
hoolekandeametis, vaid on oma kohta leidmas paljudes institutsioonides- koolides,
tervishoiuasutustes, kinnipidamiskohtades jne. Oma té6kogemusi edastasid Mustamée Haigla
sotsiaaltdotaja Marianne Leis ja Margarita Ouemaa Haapsalu Rehabilitatsioonikeskusest.
Sotsiaaltdo tervishoiuasutustes on Eesti jaoks uus ndhtus. Soomes alustati sotsiaaltdotajate



rakendamist tervishoiuasutustes 1970ndatest aastatest alates; USAs ja Saksamaal aga juba
moddunud sajandi keskpaigast.

Jargnevalt toon vélja mdningad seminaril kdlama jaanud motted:

Sotsiaaltdotaja professioon tervishoius (haiglas, polikliinikus, rehabilitatsioonikeskuses
jne) on seni tapsemalt maaratlemata. Parimaks ametialaseks siimbioosiks voib pidada
seda, kui haigla sotsiaaltd6tajal on ka meditsiiniline ettevalmistus.

Sotsiaal- ja tervishoiuttotajate professionaalne padevus hélmab eelkdige abivajaja kui
subjekti olukorra m&istmist, télgendamist ning kohanemist haigusest tingitud uue
olukorraga vastavalt tema vajadustele, aga ka v8imalustele.

Nii arstide kui sotsiaaltdotajate tegevus peaks kulgema ranges vastavuses eetiliste
postulaatidega, milliseid seisukohavdtte avas oma ettekandes dots Anne Tiko.

Oluline on tervishoiuasutustes osutatavate teenuste vajaduse valjaselgitamine ning
sellest tulenevalt uute loomine. Tahtis on siinjuures séilitada meditsiini ja sotsiaalt6o
autonoomsus, saamaks haid tulemusi abivajaja taastamises ning vajaliku tugivérgustiku
loomises.

Praegu tegutsevad sotsiaaltddtajad vaid Uksikutes haiglates, ka on nende ametipilt alles
selginemas. Sotsiaaltdotaja tegeleb haiglas kliendi nende probleemidega, mis sageli
valjuvad haigla piiridest, valmistades ette tema tagasip60rdumist koju, selle vdimalusi ja
viise. Seega on sotsiaalttotaja vahendajaks t6os kliendi, tema l&ahedaste ja meedikutega.
Vajadusel tegeleb ta ka mitmesuguste esilekerkivate juriidiliste probleemide
lahendamisega.

Sotsiaaltddtaja kasutegurit on haiglates margatud. Sotsiaaltdotaja aitab kaasa kliendi
toimetulekule, aitab parandada tema elukvaliteeti ning seelabi toetada teda selles, et ta
saaks kiiremini toéellu tagasi podrduda.

Vajalikuks peetakse sotsiaalt6od alaste teadmiste jagamist meedikutele ning taastusravi
spetsialistidele, mida saab teha tdiendkoolituse teel. Meedikud on selle iles naidanud
vastu elavat huvi, mida kinnitas ka dr Venesaare uurimus sotsiaaltt6tajate vajalikkusest
haiglas.

Sellesuunalisi uurimusi on aga siiski veel vahe. Nimetada vdiks Tiia Muts'i, Heli Vahteri
ning Ulvi J6gi bakalaureusetdid (juh prof T. Tulva) sotsiaaltddst tervishoiuasutustes.
Uurimistdod jatkatakse, kuna see aitab stivendada sotsiaalttotaja ametiidentiteeti.

Sotsiaaltdd tervishoius seisneb eelkdige koostdds, milles sotsiaaltéétaja rolliks on vajalike
teenuste pakkumine, lahtudes kliendi vaatenurgast. Seega on koost6ovorgustiku keskmes

abivajaja, kes teenuse saajana on otsesdltuvuses hooldusketi (sisaldab hooldust ja taastusravi)
kdigi lulide koostdovoimest, aga ka labiviijate padevusest.

Sotsiaaltdo tervishoius kui vaga tundlik ning integreeritud valdkond vajab edasiarendamist, mis
on vBimalik vaid teadlaste ning praktikute koostéds. Esimene samm selles suunas on astutud.

Seda néitas ka sisukas seminar, mis tdstatas hulgaliselt Ghiseid probleeme ja liitis
sotsiaaltdotajaid, meedikuid ning teiste lahierialade esindajaid.



MOTTEVAHETUS
SOTSIAALTOOTAJANA VANGLAS

Eerik Latti
Keskvangla sotsiaalosakonna juhataja

Hea meel on tddeda vangla sotsiaalt6d probleemistiku jdudmist meie ajakirja veergudele.
Raul Kaasiku ja Avo Upruse artiklid k. a. kolmandas numbris argitasid omalt poolt ménd
mdotet lugejaga jagama, kuivdrd pean neid kaasam®&tlemist vaarivaiks.

Puutudes kokku sotsiaaltdoga eeluurimisvangla moneti erilistes tingimustes, tuginen valdavalt
isiklikele kogemustele, mitte uurimustele ja uldistustele. M66ngem sellise lahenemisviisi puudusi,
kuid motted jAdvad moteteks ka sel juhul. Pulidkem siis Uhest kitsamast vaatepunktist arutleda
kuriteo, karistuse ja sotsiaaltéétaja rolli tle.

Sotsiaaltdd keskendub toimetulematuse uletamisele. Aidata tuleb seda, kes ise ei saa hakkama.
Ka kuritegu vBib vaadelda kui toimetulematuse Uht vormi: inimene & saa elamisega hakkama
Uldiselt aktsepteeritaval viisil ning eelistab kriminaalkoodeksis loetletud viise. Mis on selle
pohjuseks? Miks nii juhtub? Kuidas selleni joutakse? Selliste kisimustega pddrdutakse
sotsiaaltdotaja poole dige harva. Kes aga oma sisemuses neile kisimustele vastust ei otsi,
pdodrdub vanglasse tagasi. Vangla ja karistus lakkavad hirmutamast, tagasi tullakse taas ja taas,
enamasti jarjest hullemate kuritegude eest. Niisiis - millest kdik algab ja miks ikkagi jatkatakse?

Alguste algus

Igapéevane kokkupuude meie klientidega lubab Uheselt véita: kdik saab alguse perekonnast. Voi
selle puudumisest. Esimesed eluaastad perekonnas annavad inimesele suhtlemiseks vajaliku
markide kogumi, kujundavad vaartuste ja tabude susteemi. Just lapsena talletub teadvusse
arusaam sellest, kuidas suhtlevad mees ja naine, isa ja ema, isa ja laps, ema ja laps jne jne.
Mida rikkam on suhtlus perelikmete vahel, seda rikkam on omandatav suhtluskeel, seda
paremini orienteerub inimene sotsiaalsetes suhetes ja seda raskem on rikkuda omaksvdetud
tabusid. Ja muidugi ka vastupidi. Napp v&i vaarastunud suhtluskeel, kisitavad vaartused
takistavad normaalset suhtlust. Kujunemiseas omandamata jaanut on hillem raske
kompenseerida, teadvuse suvakihtidesse ladestunud ja kinnistunud vaararusaamu on peaaegu
vOimatu Umber korraldada. Puuduv kompenseeritakse omal joul ja ténava abiga. Nii
omandatakse vajalikud oskused kambas (karjas) tegutsemiseks, sotsialiseerumiseks seda
nimetada ei saa. On ette tulnud kliente, kellel on Upris &hmane ettekujutus sellest, miks vargust
vOi isegi tapmist Uldse kuriteoks peetakse: ta ju vottis neilt, kellel on isegi kullalt vdi tappis kellegi,
kes selle ise ara oli teeninud. Kuritegelik subkultuur asendab sotsialiseerumise grupeerumisega,
toetab ja kinnistab grupihuvidega sobivaid arusaamasid, pakub oma vaartuste ja tabude
slisteemi. Toimetulematus asendub ndilise toimetulekuga, mida aktsepteerib kuritegelik
seltskond, mitte aga Uhiskond tervikuna. Oeldust jareldub (iheselt: parim karistuspoliitika on hea
sotsiaalpoliitika Terve pere toetamine on odavam vanglate ja resotsialiseerimisststeemi
Ulalpidamisest, kuritegude tekitatud kahjude heastamisest kdnelemata.

Mida vangla teeb

Vanglast raakides ei saa modda nahtusest, mida vangla pidevalt taastoodab. Jutt on omandatud
abitusest. Nailiselt dpetab vangla korrale allumist, distsiplineerib ja annab oskuse oma “mina”
allutamiseks seaduse sunnile. Selles ndhakse pika vanglakaristuse eeliseid: mida kauem hoida
inimest v@imalikult karmides tingimustes, seda seadusekuulekama indiviidi me I6pptulemusena
saame. Sellist karistuspoliitikat lausa nduab ka avalik arvamus. Praktika sellist mé&tteviisi siiski ei
kinnita. Hirm, kahetsus, soov tehtut heastada plsivad umbes aasta. Selle ajaga omandatakse



vanglakaitumise pdhivdtted, jargnevad harjumine, kalestumine, vddrdumine. Kahetsus asendub
silmakirjatsemisega, vanglamiljod vdetakse pikkam®&dda omaks, tagasitee muutub iga aastaga
ahtamaks. Omandatakse uued vaartushinnangud, uus suhtluskeel, uus sotsiaalne keskkond.
Mida pikem karistus, seda vaevalisem on tee tagasi tavaihiskonda, kus toidu, vee, elektri,
pesupesemise, sauna, Uldse koige eest peab maksma, kus pidevalt peab jargima mingeid,
kunagi ammu niigi kehvasti omandatud reegleid. Opitud abitus on oma t66 teinud, sotsiaalsed
oskused lootusetult kdngunud. Lihtsam on naasta omaseks saanud keskkonda, kui naha vaeva
normaalsesse ellu sulandumisega. Vangla lakkab olemast karistusasutus, ta hakkab taitma
hoolekande funktsiooni, eitades end sel moel téielikult.

Karistuse tegelik nagu

Selge on see, et kuriteo eest peab karistama. Vangla oma range isolatsiooniga eksisteerib
eeskatt nende jaoks, kelle vaartushinnangud ja motivatsioon on kaaskodanikele eriti ohtlikud.
Vangla peab tagama turvalisuse eelkdige vabaduses viibijatele. On isekiisimus, kuidas selliseid
“ravimatuid” vOimalikult vara &ra tunda ning isoleerida. Praegu vajab pd&hiline osa kurja teinutest
mitte niivord vanglakaristust, kuivord korrektsiooni. On aeg Gppida vahet tegema kurja teinu ning
kurjategija vahel. Karistus peab olema dpetava, mitte isiksust lammutava iseloomuga, mis eeldab
senisest hoopis paindlikumat karistuste ja ohvriabi stisteemi. Meie karistuspoliitika valjatéotajatel
on rohkesti mdtlemisainet. Praegune karistamine on (pris lihtne: kohtu abiga hindame teo
kordasaatnu kvalifikatsiooni ning oleme siis ndus maksma selle eest, et kurikael méneks ajaks
kaelast ara saada. Mida k&rgem kvalifikatsioon, seda rohkem oleme ndus maksma. Tekitatud
kahju meid tegelikult ei huvita, samuti ohvri kannatused. Peaasi on konflikt ara peita, unustada.
Kdrge muldri tagant ei paddse ta vélja ning aastatega valu leevendub. Ohvrite suhtes on selline
konflikti kasitlemine johker ja talumatu.

Sotsiaaltodtaja Ulesanne

Sotsiaaltéotaja roll vanglas eeldab vahetut osalust konflikti tegelikus lahendamises. Meie
Ulesanne on leida moodused Umbritseva vaimse mulri Uletamiseks ning takistada unustamist.
Ldpplahendiks saab olla ainult leppimine ja andestamine. Piinarikas ja vaevaline protsess on
moddapaasmatu ka kurja teinu kaekaigu huvides. Ainult andeks saanu julgeb ja tahab naasta
normaalse elu juurde. Kas me aga oleme valmis sellist Glesannet taitma?

Tunnistagem, et praegune seis on Usna kriitiline. Asi pole Uksnes vangla subkultuuri véaheses
tundmises vdi vaheses sotsiaaltddtajate arvus. Ka justiitsministeeriumi juhtimist ei maksa pidada
birokraatlikumaks sellele eelnenud Vanglate Ameti omast. Lausa vastupidi, viimaks ometi
tegelevad ministeeriumis meie alaga vastava erihariduse saanud spetsialistid. Sotsiaalteenistuse
norkusel ning pideval allajadmisel jarelevalvele on omad pdhjused. Sotsiaalteenistus loodi 6
aastat tagasi, madaratlemata seejuures tdpsemalt tema asendit vanglatods. Kuna vangla
pohifunktsiooniks peetakse siiamaani karistuse taideviimist, s.0 isoleerimist, on jarelevalve
funktsioonid peensusteni reglementeeritud. K&ik, mis lle selle, jai sotsiaalteenistusele, eriti
olmekiusimustega tegelemine. See on teatavasti tks I6putu ja tdnamatu t60, millega keegi peab
ometi tegelema. Pealegi nahti sotsiaaltb6tajates kunagise poliitkasvatust66é osakonna
mantliparijaid. Funktsioonid kanti Ule, uutele mdistetele omistati vana sisu, st need tdlgiti endale
arusaadavaks. Kui aga Uhte mdistesse plltakse mahutada kahte sisu, on konflikt paratamatu.

Uus vangistusseadus teeb selget vahet vanglaametniku ja sotsiaaltootaja funktsioonide vahel,
loodetavasti saavad selgemalt piiritletud ka vanglas tehtava sotsiaaltoé dlesanded. Kuivord
vanglaametnike tdoks jadb vangistuse kui niisuguse taideviimine ning sotsiaaltod keskendub
vabanemiseks ettevalmistamisele, vdib loota senise vastasseisu leevendumist. Arvestagem ka
inimlikku aspekti: Ghtki vanglajuhti pole karistatud selle eest, et vabanenu ei tule vabaduses
toime. Karistus on aga moéoddapaadsmatu mone vangi pdgenemise eest. Kuni pdgenemist Kui
loomuliku vabadusiha teoks tegemist peetakse kuriteoks, eelistab iga vanglajuht loomulikult
jarelevalvet.



Eelkbige vajab vangla sotsiaaltdttaja staatus vaga tapset madratlemist. Meie Ulesanne on
ndustada, juhendada, Opetada toimetulekut. Vangla parandab neid, kes paraneda tahavad.
Sotsiaaltdttaja asi on see tahe tekitada, aidata toime tulla subkultuuri laastava m@juga ning
valtida omandatud abituse kujunemist. Andkem endale aru, et meie Kklient tegutseb
piirsituatsioonis ning meie abiga vOib ta teha valiku, kummale poole piiri ta astub. Vangla
subkultuuri tundmine on selle juures loomulikult méddapaasmatu, voimaldades raakida kliendiga
samas keeles ning kasutada samu mdisteid samas tdhenduses. NOustudes Raul Kaasikuga, et
vangla subkultuuri tundmadppimine tuleb lllitada sotsiaaltdétajate koolituskavadesse, ei saa
moédda vaadata ettevalmistuse tegelikust tasemest. Qiget vangla sotsiaaltvd koolitust ju dieti
polegi, siiani teevad vangla sotsiaalttdd mdningast tdienddpet saanud inimesed. Paljudel pole ka
hadavajalikku pedagoogilist vdi psiihholoogia-alast koolitust. Valdav on katse-eksituse meetodi
kasutamine. Vangla aga pole katsetamiseks sobiv koht, piirsituatsioonis saab edu olla tksnes
hea ettevalmistusega ja hasti motiveeritud spetsialisti t66l. Ka kdige kalestunum kurjategija on
IBppude 16puks inimene, kelle hingeni jdudmine tasub néhtud vaeva tuhandekordselt.

INFO

Uudistega Euroopa Sotsiaalto6 Instituudist
Andres Siplane
TPU sotsiaaltoé magistrant
Riigikogu kantselei majandus- ja sotsiaalinfo
osakonna ndunik

Alates 1996-ndast aastast tegutseb Berliinis Euroopa Sotsiaaltdd Instituut (Europa-Institut fiir
Sozial Arbeit), mille esimeseks tegevusalaks sai suvekoolide korraldamine. Suvekoolidesse
kutsuti Ulidpilasi kdigist Euroopa riikidest. NUd, viis aastat hiljem, tekkis kiisimus edasise arengu
suhtes, sest Ule-euroopalised kontaktid ei tohiks jaada rakenduseta. Selleks kutsuti kdik
suvekoolides osalenud Ulidpilased, kellest enamik tegeleb nutd juba magistri- vdi doktorikraadi
taotlemisega, taas Berliini, et arutada vdimalikku koostodd tulevikus.

Jargnev tabel kujutab Euroopa Sotsiaaltdo Instituudi nelja tegevussuunda:

Euroopa Sotsaaltdo | nstituut \

\ A\ suvekoolid

magistriope

praktikavahenduse agentuur

sotd adttotaate voraustik

29.05. - 02.06.2000 toimunud konverentsil otsustati luua Euroopa Sotsiaalttd Instituudi juurde
kaks alaprogrammi:



1) Ulidpilaste praktikavahetuse agentuur, mis otsib igale huvitatud tliGpilasele temale sobiva
praktikakoha soovitud riigis. Selleks tuleb lihtsalt péérduda instituudi kohaliku agendi poole, kes
edastab infopéaringu vastavasse riiki. Agentuuri varskuse téttu pole veel leitud Uhtegi kindlat
rahastamisallikat - iga praktikapaigutus leiab isesuguse finantsilise lahenduse séltuvalt agendi
kombineerimisoskusest, praktikabaasi pakkumisest, fondide toetusest jne. Agentuuri juurde
asutatakse ka toetusfond Ida-Euroopa tudengite tarvis, kuid Eestit tldjuhul enam sealt ei
finantseerita - fond on mdeldud Bosnia, Jugoslaavia, Horvaatia, Valgevene ja Venemaa
Ulidpilastele.

2) SWEN ehk Euroopa Sotsiaaltdotajate Vorgustik, mis vahendab infot, andmeid, kontakte,
statistikat, kogemusi jms. Uritame jatkata iga-aastaste konverentside korraldamist tegelemaks
kokkutulekumaa mingi spetsiifilise probleemi tundmad&ppimise, kogemuste vahetuse ja ka lihtsalt
enda varskendamisega. Arvestatud on sellega, et vajadusel me suudame labi viia Ule-euroopalisi
uuringuid.

Euroopa Sotsiaaltto Instituut alustab kdesolevast siigisest magistribppe programmiga (vt
www.mastersocialwork.de), mis on suunatud kultuuridevahelisele sotsiaaltéle ja konfliktide
k&sitlemisele — Euroopas on ju palju konfliktikoldeid, mis vajavad just seesuguse
ettevalmistusega spetsialiste: Hispaania, lirimaa, Kosovo, Jugoslaavia, Valgevene.

On kummastav, et niisugused struktuurid loodi alles niid. limselt on selleks tduke andnud raudse
eesriide kadumine, kuid selle kohta vdib ka 6elda, et "iga asi tuleb omal ajal v8i natuke hiljem".

MOTTEVARA
Ralph Waldo TRINE on 6éelnud:

"On vaja leida oma kese. Selles keskpunktis tuleb end kindlana tunda ja valitseda maailma
seestpoolt véljapoole. Kes ei valitse olukordi, sellega juhtub vastupidi -olukorrad valitsevad teda.
Seeparast - leia oma kese ja ela selles. Ara lase end sellest vélja viia mitte kellelgi ega mis tahes
stindmusel. Mida enam sa nii toimid, seda enam markad, et sa muutud Uha tugevamaks. Ja
kuidas leiad sa oma keskpunkti? Seeldbi, et sa tunnetad oma Uhtsust Ghe Idpmatult suurema
jbuga ja alaliselt selles teadmises elad...

Kui sinu hinge aken on maardunud ja mitmesuguste asjadega kinni kaetud, siis nded ka maailma
kasimatuna ja korratuna. Lakka siis kaeblemast ja hoia oma pessimism, oma "vaene Onnetu
mina" ainult endale. Sinu naaber, kes oma akna puhtana hoiab ja paikesel laseb toa sisemust
valgustada, elab sootuks teises maailmas.

Seeparast mine vélja ja puhasta oma aken, ja selle asemel, et oma armetus maailmas edasi

elada, vbid sa Umbritseva maailma imetlusvaarset ilu silmitseda. Ja kui sa ei suuda selles
maailmas aaretult kaunist leida, siis ei suuda sa seda leida mitte kusagil.

Luuletaja silma ees

muutub iga 0is ja rohulible lauluks:
tdnav muutub teatrilavaks,

kui ta end leiab Shakespeare pilgus...

Maailmas ei ole peale hirmu midagi teist, mis meid nii abitusse olekusse viiks...Hirmust valitsetud
vaim avab ukse just sellele, mida ta kardab.



"Kuhu sa lahed?" kisinud kord Idamaal rannanud palverandur tema teele sattunud isand Katkult.
"Ma ldhen Bagdadi, et seal surmata viis tuhat inimest", oli vastus. M8ne aja méddudes kohanud
palverdndur tagasiteel uuesti isand Katku. "Sa Utlesid mulle, et ldhed Bagdadi viit tuhandet
inimest surma saatma, aga oled hoopis viiekimne tuhandelt elu v6tnud.” "Mitte sugugi", lausunud
isand Katk. "Ma kustutasin ainult viis tuhat elukttnalt. Ulejaanud surid hirmust."”

Kullaltki suur hulk inimesi, kes oma uhekullgset, tasakaalutut ja kartustest taidetud elu elavad,
muutuvad aasta-aastalt jouetumaks... Tean Uhte kaheksakimnendaisse j6udnud naist.

Vaatamata aastatele tundub ta olevat kahekiimne viie aastane. Ta on alati nii inimestes kui ka
asjades otsinud nende heledat poolt ja on seda ka leidnud...

Sel hetkel, kui me taiel maaral mdistame, kes me oleme, me alustame omaenese maailma
loomist, nii nagu kord Jumal alustas oma maailma loomist."

Koostanud Jiri Raudsepp

Ralph Waldo TRINE (06.09. 1866 - 22.02.1958) oli Ameerika tuntumaid populaarfilosoofe. Ta
Oppis Hopkinsi Ulikoolis ajalugu ja poliitikat. Oli ajalehe The Boston Daily Evening Transcript
korrespondendiks. Ehitas endale onni Uhte mannitukka, mida vottis rahuliku ja lihtsa mehe
testamendina. Hiljem abielludes elas New Yorgis. Tema tunnustatuim raamat on 1897. aastal
ilmunud "In Tune with the Infinite" ("Kooskdlas I6pmatusega”), milles autor esitab pdoret tekitanud
motteid ajastu ja millenniumi kohta. Raamat on tdlgitud ligemale kahekimnesse keelde. Autor
suri 91 aasta vanuses Californias.

Ulaltoodud mbtted on vdetud Ralph Waldo Trine menuraamatu "Kooskdlas I6pmatusega”
saksakeelsest tolkest "In Harmonie mit dem unenlichen” (1906).



