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Sissejuhatus

Peaaegu iga pdev ilmub meedias moni nupuke alkoholi liigtarvitamisest pohjustatud
kahjude kohta, mida saadab tumedates toonides statistika. Alkohol on Eestis kergesti
kittesaadav ning liigsel alkoholi tarvitamisel on oma tagajirjed. Sestap on alkoholi
liigtarvitamisest pohjustatud surmad, vigivald, sodltlaslik iseloom, roolijoodikud,
rdngad Onnetused, purjus noored ning elupdletajad muutunud peaaegu tavapiraseks
ndhtuseks meie iihiskonnas. Hetkel on Eestis alkoholi kahjude vahendamisse kaasatud
vaid véike osa tavaelanikkonnast. Isedranis alkoholi puhul on probleemi ennetamine

tohusam kui tagajirgede leevendamine.

Nii on minu eesmérk kaasata ka td6andjad ning té6ealine elanikkond alkoholi kahjude
vihendamisse Eestis. Kuigi senini on ettevotted ndidanud iiles veel védhe initsiatiivi
Terve Eesti Sihtasutuse poolt pakutavate ennetusprogrammide suhtes, on senine
tagasiside ja rahulolu seminaridega olnud ldbivalt viga korge. Seetottu on kdesolevas
to0s omistatud votmeroll (turundus)kommunikatsioonile, mis aitab muuta alkoholiga
seotud ennetust laiahaardelisemaks ning mdjusamaks. Nimetatud ambitsioonika ja
pikaajalise eesmérgi elluviimisel piiratud ressurssidega tuleb selle poole litkuda

sammhaaval, seega on t00s ldhtutud loogikast “tasa sduad, kaugele jouad”.

T6o autorina on minu eesmirk koostada tegevuskava Terve Eesti Sihtasutuse
“Alkoholisoltumatuse” ennetusprogrammi tutvustamiseks ja tuua vilja
soovitused pikaajalise ning ettevotetele suunatud turunduskommunikatsiooni
planeerimiseks. Seega pole t66 eesmérk paris tervikliku kommunikatsioonistrateegia
loomine, vaid selle ldhtealuse koostamine kitsama eesmirgi ja fookusega. Nimetatud
lahendus on otstarbekas, kuna esitab {ihelt poolt liihiajalise suunitlusega tegevuskava,
olles selgelt fookustatud uue ennetusprogrammi tutvustamisele olemasolevate
kontaktide seas ning diskussiooni tdstatamiseks avalikkuses. Teisalt on diskussiooni
peatiikis  esitatud soovituste jdrgimine ja arendamine ka pikemaajalise
juhtimisprotsessi alustalaks, mida konealuses organisatsioonis

kommunikatsioonijuhina reaalselt rakendada saan.



Magistritoo on jaotatud kahte suuremasse ossa. ESimeses 08as annan iilevaate tooga
seotud teoreetilisest raamistikust ning organisatsioonist, seejdrel piistitan
uurimiskiisimused ja selgitan kasutatud meetodeid ja valimeid. Tulemuste osas esitan
eelpool mainitud meetodite alusel kogutud tulemused. Seejdrel piistitan kéesolevale
to0le eesmargi. Teises 0Sas esitan organisatsioonist iilevaate, millele jargneb sise- ja
véliskeskkonna analiiiis. Seejérel teostan kommunikatsiooni analiilisi ja piistitan
kommunikatsiooni eesmairgid, pohisonumid ning tegevusprioriteedid. Jargmises
peatiikis kaardistan piistitatud eesmérkide pohjal oodatavad tulemused ning selgitan
nende hindamise metoodikat. Seejdrel esitan {ilevaate strateegia elluviimiseks
vajalikest ressurssidest ja soovituste rakendumise tdendosusest. Teise osa 1dpetuseks
votan diskussioonis analiilisi kokku ning arutlen, kuidas saab tulemusi Terve Eesti
Sihtasutuse turunduskommunikatsioonis rakendada ning annan organisatsioonile
praktilisi soovitusi tulevaste kommunikatsioonitegevuste planeerimiseks. Magistritdo

16petavad eestikeelne ja ingliskeelne kokkuvdte.

Kokkuvottes peaks t06 realiseerimine praktikas aitama kaasa elanikkonna
ennetusprogrammides osalemise vOimaluste ja kasude teadlikkuse suurendamisele,
alkoholi liigtarvitamisest tingitud kahjude vdhendamisele ja seega sihtasutuse

tegevusvoimekuse tostmisele.

Minu slidamlikud tédnud suunamise, abivalmiduse ja toetuse eest kuuluvad
juhendajale, professor Veronika Kalmusele. Samuti tdnan retsensent Maie Kiiselit
viga pohjalike ja tdnuviirsete kommentaaride eest eelkaitsmisel. Lisaks védrivad
tanu koik uuringus osalenud inimesed ja need, kes aitasid mul intervjueeritavateni
jouda. Tédnutundega pean meeles ka Lennart Kompi, kes mind ikka ja jélle innustab ja

inspireerib.



| KOMMUNIKATSIOONIPROBLEEMIDE DIAGNOOS

1. Teoreetilised ldhtekohad

Esimeses peatiikis on teoreetiline iilevaade kommunikatsioonistrateegia koostamise
protsessist, mis on olnud turunduskommunikatsiooni strateegia koostamise aluseks.

Lisaks on esitatud teoreetiline pilguheit alkoholiga seotud temaatikasse.

1.1 Kommunikatsioonistrateegia

“Eesti 0OigekeelsussOnaraamatu” (2006) jirgi on strateegia kaugema eesmirgi
saavutamiseks koostatud tegevuskava. Organisatsiooni tasandil on strateegia
kdikehdlmav pikaajaline tegevusplaan organisatsiooni eesmérkide saavutamiseks, mis
peab aitama juhil vastata sellistele kiisimustele nagu kus on organisatsioon praegu,
milline tahab organisatsioon olla kolme aasta pérast ja millised tegevused aitavad neid

eesmirke saavutada (Alas 2001: 8).

Vos et al (2003: 50) kirjutavad, et kommunikatsiooni saab kasutada teadmiste,
hoiakute  ja  kditumismustrite = mdjutamiseks.  Strateegia  vOtab  kokku

kommunikatsiooni eesmaérgid ja taktikad (Cornelissen 2008: 253).

Planeerimisel tuleb aga tegevused seada loogilisse jirjestusse — see on Vos et al
(2003) sonul ka parim garantii hésti ldbimdeldud lahenduste saavutamiseks.
Klassikalised kommunikatsioonistrateegia koostamise pohietapid vdivad olla
nimetuselt kiill pisut erinevad, kuid sisuliselt voib kommunikatsioonistrateegia etapid

liigitada jargnevalt:

1. analiilisi ja planeerimise etapp
strateegilise planeerimise etapp

kommunikatsioonistrateegia elluviimise etapp

Eall

tulemuste jargimine ja tagasiside kogumine



Sarnaselt on Leimann et al (2003: 29) esitanud strateegilise planeerimise pdhietapid
ka mittetulundussektorile. Esimene etapp on ettevalmistus protsessiks, teine etapp —
missiooni ja iildvisiooni méératlemine, kolmas etapp — olukorra hindamine, neljas
etapp — strateegiate ja eesmadrkide viljatootamine ja iilesannete piistitamine, viies
etapp — lopliku plaandokumendi koostamine. Viimase etapi tulemuseks peab olema
kirjalik strateegiline plaan — seda loogikat jargib ka kdesolev t66, milles on esitatud
konkreetne tegevuskava uue ennetusprogrammi tutvustamiseks ning soovituslikud

jatkutegevused, mida pikaajalise kommunikatsioonistrateegia loomisel arvestada.

Strateegia olulisteks osisteks on eesmérgid, sihtrithmad ja sonumid. Eesmaérkide
funktsiooni seletavad Wilson & Ogden (2008) jargmiselt: kui visioon on pikaajalise
perspektiiviga ega pea olema soOnastatud moddetavalt, siis kommunikatsiooni
eesmirgid on konkreetsemad sammud, mis aitavad visiooni suunas liikuda.
Eesmirgid peaks olema moddetavad, ajaliselt miératletud ja saavutatavad. Eesmérgid
voivad olla kas informeerivad (muutus teadlikkuses), hoiakut kujundavad voi

tegevusele kutsuvad.

Eesmarkide abil piiiitakse jouda sihtrithmadeni (ja sidusrithmadeni), keda on tarvis
motiveerida, et seatud eesmérke saavutada ja visiooni suunas liitkuda. Sihtgruppe voib
olla mitmeid, kuid oluline on strateegias méératleda dra olulisimad, kellega
tegelemine aitab kodige enam ja kdige optimaalsemalt saavutada soovitud eesmaérke.
Sidusgrupid on n-6 vahendajad, kelle kaudu on voimalik oma sdnumeid sihtgrupini

viia (nt meedia, arvamusliidrid) (Wilson & Ogden 2008).

Siht- vo1 sidusgruppidele edastatud sonumite lilesanne on panna neid tegutsema
selliselt, et see aitaks saavutada seatud eesmirke. Sonumeid voib liigitada pohi- ja
alasonumiteks. SOonum peab sihtgruppi puudutama, mistottu on vajalik méératleda

igale sihtgrupile neid spetsiifiliselt puudutavad sonumid (Wilson ja Ogden 2008).

Kuna ka turunduskommunikatsiooni protsessis on oluline sihtriihmade, konteksti ja
organisatsiooni tegevuse analiilis, siis ldhtub magistritoé6 kommunikatsioonistrateegia
pohialustest, pdorates tdhelepanu organisatsioonile tervikuna, sihtide saavutamisele

ning tema rollile ihiskonnas.



1.2 Alkoholiga seotud temaatika

Alkoholiga seotud temaatika kuulub kogu maailmas kolme esimese
tervishoiuvaldkonna prioriteedi hulka. Kuigi vaid pool kogu maailma elanikkonnast
tarvitab alkoholi, on végijook kogu Euroopas tubaka ja korge vererdhu jérel

haigestumiste ja surmade peamine pohjustaja (Anderson et al 2012).

1.2.1 Alkoholi tarbimine Eestis

Paradoksaalsel kombel laiutavad kéérid alkoholi tarbimisega seotud {ildiste
hinnangute ja enesele hinnangu andmise vahel. Eesti Konjunktuuriinstituudi uuringu
"Alkoholi turg ja tarbimine Eestis 2011. aastal" (2012) pohjal leiab 81%
eestimaalastest, et Eestis tuleks alkoholitarbimist vdhendada, ja 75% Eesti elanike
hinnangul tarbivad eestimaalased palju voi liiga palju alkoholi. Samas tunnistab 2%,

et tarvitab ise palju alkoholi.

Alkoholi tarbimist aitab kontekstualiseerida vordlus teiste riikidega. Nimetatud
uuringu pohjal on Eesti alkoholi tarbimises tihe elaniku kohta (10,2 liitrit
absoluutalkoholi) umbes samal tasemel Soomega - vastav nditaja oli 2011. aastal 10,1
liitrit absoluutalkoholi iihe elaniku kohta. Rootsis oli sama néitaja mullu 7,7 liitrit.
Vorreldes 2010. aastaga tOusis see nditaja Eesti puhul 5,7% ehk 0,55 liitri vorra.
Uuringule tuginedes saab viita, et alkoholi tarbimise kasvu iiheks peamiseks
mojutajaks oli elanike to0hdive ja sellega kaasnenud sissetulekute kasv 2011. aastal.
Samuti védidab nimetatud wuuring, et Eesti on alkoholitarbimises muutumas
Pohjamaade sarnaseks — Eesti elanikud tarbivad vdhem kanget ja rohkem lahjemat

alkoholi.

Ent Emori analiiiisi “Eesti alkoholiturg 2011. a” (2012) tulemused néitavad, et kange
alkoholi tarvitamine moodustab siiski ligikaudu poole Eestis tarbitavast
absoluutalkoholist. Kui lahjast alkoholist tarbiti peamiselt Slut, siis 2011. aastal oli
ithel tarbimiskorral joodava dlle kogus suurem kui teiste lahjade alkohoolsete jookide
puhul. Alkoholi kogutarbimisest moodustavad lahjad alkohoolsed joogid ja veinid
kumbki vdahem kui kiimnendiku. Turistide kaasaostud méngisid kdige olulisemat rolli

lahjade alkohoolsete jookide (siider, long drink jms) puhul — Eestis miitidud kogustest
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litkus piiri taha umbes pool. Veini puhul kasvas kohalik tarbimine siiski kiiremas

tempos kui miitik turistidele.

Veelgi suuremad numbrid annab meile aga Maailma Tervishoiuorganisatsiooni raport
(Andreson et al 2012: 138), mille jirgi tarvitatakse Eestis koguni 14,05 liitrit puhast
alkoholi iihe elaniku kohta aastas. See teeb timberarvutatult iihe elaniku kohta néiteks
610 pooleliitrist 4,6-protsendist dlut aastas. Sealjuures asetab kdnealune niitaja Eesti
kuuendale kohale Euroopas, millega jidme alla vaid Tsehhile, Ungarile, Slovakkiale,

Sloveeniale ja Rumeeniale.

Tervise Arengu Instituudi veebilehe|www.alkoinfo.ee|(2012) andmetel iseloomustab

Eesti inimeste alkoholitarbimist suurte alkoholikoguste joomine eesmérgiga purju
jaada. Seevastu niinimetatud kontinentaalses joogikultuuris on alkoholi tarbimine
enamasti seotud toidukultuuriga ning korraga tarbitakse vidiksemaid alkoholikoguseid.
Eestis on igapédevaseid alkoholitarvitajaid enim 35—64aastaste meeste seas, neist
omakorda tduseb esile vanusegrupp 45—-54 aastat, kus igapdevaseid joojaid on 12%.
Eriti aplalt tarvitavad alkoholi kuni 34aastased lahutatud voi lahus elavad mehed. 25—
34aastastest lahutatud meestest joob mitu korda nédalas koguni 82%. Ent naiste puhul
on pigem vastupidi: sagedamini joovad abielus ning nooremad vallalised naised. Kuid
nii meeste kui ka naiste seas joovad kdige sagedamini iiksi elavad kuni 25aastased

noored.

Erinevate sotsiaal-demograafiliste gruppide 1dikes on erinevad ka alkoholi
tarbimissagedused. Orro et al (2011a) uuringust selgus, et viina tarbivad teistest pisut
sagedamini Kirde-Eesti viikelinnade mehed. Sealjuures on haridustaseme jérgi viina
tarbijaid enim alg- ja pShiharidusega inimeste hulgas. Viskit, konjakit ja teisi kangeid
alkohoolseid jooke tarvitavad sagedamini suuremates linnades elavad mehed.
Moddukamalt ehk 1-3 korda kuus veini, siidrit, /0ng drinke ja kokteile tarbinute seas
on naisi rohkem kui mehi, kusjuures siidrit ja /ong drinke tarbivad teistest rohkem

nooremad korgema sissetulekuga eesti naised.

Sealjuures on Eestis probleemiks noorte alkoholitarbimine. Tervise Arengu Instituudi
uuringu (Aasvee & Minossenko 2011) jérgi on 11-aastastest koolidpilastest juba

alkoholi proovinud 40%, 13-aastastest 75% ja 15-aastastest koguni 93%.


http://www.alkoinfo.ee/

Senine kogemus Terve Eesti Sihtasutuse seminaridelt néitab, et suurem osa tarbijatest
ei taju riske, mis neid alkoholi tarbides vOib ohustada. Enamasti arvatakse, et
tarbimine on kontrolli all ning liigne joomine on kellegi teise probleem. Sealjuures
voivad alkoholi tarvitamisega seotud kontekstid ja probleemid olla vdga erinevad,
soltudes sellest, kellega ja missuguste tegevuste korvale alkoholi tarvitatakse,
missugustes kogustes ning millistel puhkudel. Oluline on ka téhelepanu podrata
aspektile, kuidas vdivad vanemate alkoholi tarbimisharjumused kujundada laste
hoiakuid alkoholi tarbimise suhtes. Seminaridel tdstatuvad osalejatel sageli

kiisimused: mis dhutab noori alkoholi tarbima? Kuidas mdjutab neid reklaam?

1.2.2 Alkoholireklaam ja noored

Kui sotsiaalpoliitika ja rahvatervise vaatepunktist pole alkohoolsed joogid
tavapdrased kaubad (etiiiilalkoholi tarbimine voib tekitada meditsiinilisi ja sotsiaalseid
probleeme nii alkoholi joojale endale, tema perekonnale, sdpradele, kohalikule
kogukonnale voi iihiskonnale tervikuna), siis alkoholitodstuse ja kaubanduse
seisukohast on tegemist tavapdrase tootega, mille kaudu rahuldada tarbija vajadusi

ning mille miitimiseks tuleb teha reklaami.

TNS Emori uuringu (Méller 2010) tulemuste jérgi keskendub alkoholireklaamide sisu
iga aastaga iitha enam emotsioonide nditamisele ning tdusuteel on ka teles ndidatavate
alkoholireklaamide maht. Markimisvddrne on asjaolu, et alkoholireklaamide
nditamine alates kella 21.00-st on just aeg, mil telerite ees (kella 21 ja 22 vahel) on
kdige enam vaatajaid, sealhulgas viibivad telerite ees ka lapsed ja noored.
Konealusest uuringust selgub ka, et alkohoolsetest jookidest reklaamitakse
iilekaalukalt koige rohkem oOlut, peaaegu poole vdhem kanget alkoholi, millele
jargnevad valmiskokteilid, siider ja vein. Kasvanud on ka ollereklaamide pikkus ja

maht.

Reklaami ei tehta enam pelgalt traditsioonilistes kanalites, see on kolinud ka
sotsiaalmeediasse. Nii kuulutab néiteks Saku Originaal Facebooki lehel oma
missiooni:

“Saku Originaal seisab selle eest, et mehed oleksid mehed.

Mitte pehmod, tuhvlialused, memmekad voi selgrootud jobud”.
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Vaadates Saku Originaali promomiseks loodud “Pehmo” seeriareklaame ning lugedes
nimetatud teksti, jidb mulje, et mees on mees siis, kui ta joob dlut. Vastasel juhul on
ta pehmo, tuhvlialune, memmekas voi selgrootu jobu. Kuigi Reklaamiseaduse § 28 Ig
3 p 3 sitestab, et alkoholi reklaam ei tohi esitada teavet, siindmusi ja tegevust viisil,
mis vOib jitta mulje, et alkoholi tarbimine suurendab sotsiaalset ja seksuaalset
edukust, parandab fiilisilist voimekust voi on tdhtis monel elualal heade tulemuste

saavutamiseks, pole see alkoholitootjat siiski takistanud.

Reklaamiseadus (2012) sdtestab muu hulgas, et alkoholi reklaam on ringhdilingus
lubatud alates ohtul kella 21-st kuni hommikul kella 7.00-ni olenemata sellest, kui
kange alkoholiga on tegemist. Alkoholi reklaam peab sisaldama ka hoiatavat teksti

”Téhelepanu! Tegemist on alkoholiga. Alkohol voib kahjustada Teie tervist!”.

TNS Emori analiitisist “Alkoholireklaam teles ja noored” (2010) nidhtus, et ithe kuu
jooksul ndidatud alkoholi telereklaamidest olid pooled klipid piihendatud viina voi
olle reklaamimisele. Kui viinareklaame néidati kokku 568 korral kogupikkusega 180
minutit, siis Ollereklaame oli oluliselt rohkem: 2830 esituskorda 1359 minuti ehk 22
tunniga. Enam levinud tegevuskeskkonnad olid loodus (28 klippi) ning korter voi
kodu (24 klippi), mida kasutati pooltes lahja alkoholi reklaamides. Seevastu kange
alkoholi puhul kasutati enam abstraktset keskkonda (nt joonisfilm) ja ka Eesti
siimboleid. Neljandiku (26%) moodustasid pidu ja nn peopanemisega seotud ning
veerandi (20%) seltskonnaga seotud tegevused, kus ndidati meeldivat ajaveetmist

soprade keskel.

Kui alkoholireklaamides ndidatakse valdavalt nooremat vanuseriihma ning selles
domineerib 10bus, 160gastav ja humoorikas meeleolu (TNS Emor 2010), siis vdib
véita, et alkoholitoostus propageerib ja kujundab oma tooteid reklaamides noortele

suunatud elustiili.

1.2.3 Vanemate méju laste sotsialiseerimisel

Ent noorte tarbimisharjumuste kujundamisel on oluline ka pere roll. Hagit (2012)
rOhutab, et lapsevanematel on mérkimisvddrne moju laste sotsialiseerimisel, hdlmates

laste Opetamist ja kéitumismallide, véairtushinnangute ning motivatsiooni
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kujundamist. Tropp & Saat (2008) kirjutavad, et vanemad vdivad olla lapse jaoks
positiivsed, kompetentsed ja vOimupositsioonil, osaledes aktiivselt lapse
sotsialiseerumisprotsessis ning Opetades talle sobilikku kditumist, vaartusi voi

reegleid.

On oluline moista kasvatuse rolli ja vanemate modju seost lapse tarbimisharjumuste
kujundamisel — kui 11aastaste vanuserithmas on alkoholi proovinud iile poole (52%)
ja 13- ja 15aastastest on seda teinud suurem enamik: vastavalt 82% ning 93% (Orro et
al 2010: 21), siis on ennetustdd aspektist oluline keskenduda ajale enne seda, kui

lapsed alkoholi tarvitamisega statistika pdhjal 1dhemalt kokku puutuvad.

Moschisi (1985) kasitluse voib iile kanda ka alkoholiennetuse konteksti - ta kirjutab,
et vanemad vdivad laste tarbimiskiditumist otseselt ja kaudselt mdjutada: {ihelt poolt
jagades otseseid nédpunditeid, algatades selleteemalisi vestlusi ning selgitades oma
tarbimisvalikutel silmas peetud véértusi, norme ja pdhimdtteid ning teisalt luues
lastele vdimalusi enda tarbimiskditumist jélgida ja analiiisida. Samuti on vdimalik

last mojutada 1dbi karistuste voi preemiate.

Seega vOib noore inimese kiitumist mdjutada kodune kasvatus ning peresisene
suhtlemismuster. ~ Arengupsiihholoog  Diana  Baumrind  (1978)  kisitleb
sotsialiseerumisprotsessi ldbi vanemate initsieeritud rolli, pidades sotsialiseerumise all
silmas seda, kui lapsed omandavad raamistiku, et mdista kogetavat ning Opivad
lahtuvalt kultuurist omistama asjadele iihiskonnas aktsepteeritud tdhendusi.
Baumrindi (1967) késitluse pohjal on vdimalik eristada nelja tiiiipi lapsevanemaid:
1. autoriteetne/usaldusvddrne — suhe lapsega on soe ja ldhedane, kuid samas
madrav ja piirav;
2. autoritaarne/kaskiv, voimutsev/kuuletumisel pohinev — suhe lapsega on torjuv
ja piirav;
3. jéreleandlik/leebe — suhe on soe ja ldhedane, kuid mittepiirav ehk lubav;

4. hooletusse jittev — suhe on torjuv ja lubav.

Tervise Arengu Instituudi eestvedamisel loodud Alkoinfo (2012) kodulehel on kirjas,

et nende lapsevanemate lapsed, kellel on konkreetsed ja ranged seisukohad alaealiste
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alkoholi tarvitamise suhtes, joovad vihem alkoholi kui need lapsed, kelle vanemad ei

piira ega kontrolli oma laste alkoholitarvitamist.

Paraku nduab targa lapsevanemana kiitumine teadmisi ja oskusi, mida aga otseselt
kusagil ei opetata. TNS Emori uuringust (TNS Emor 2008) selgus, et 62 protsenti
lastevanematest tunneb monikord ebakindlust oma kaitumise osas, kolmandik neist
vihemalt kord kuus voi isegi sagedamini. Uuring néitas, et lapsevanemad tunnevad
lastega seotud teemade puhul puudust lapse sotsiaalse, emotsionaalse ja haridusalase
arendamisega seotud teadmistest. Lapse arendamise erinevates hariduslikes
aspektides voi sotsiaalses ja emotsionaalses arengus hindab oma teadmisi keskmiseks
43 protsenti lapsevanematest, mis on suur niitaja, arvestades, et toitumise ja tervisega

seotud kiisimustes hindab vanematest ligi 80 protsenti oma teadmisi suisa véga heaks.

Seega vodivad vanemad olla lapse jaoks autoriteediks, mistdttu on vanemate
imiteerimine ja matkimine {iks olulisemaid Oppimisviise. Lapsed ei Opi ainult
jélgimise teel — enamasti on vanemad need, kes teatud tegevust lubades voi keelates

lapsi suunavad (Velleman & Orford 1999).

Ent sotsialisatsioon on perekonnas kahesuunaline protsess. See tihendab, et ka lapsed
voivad mojutada vanemate védrtusi. Tédhelepanuvddrne on asjaolu, et
arengupsiihholoogiliste sotsialisatsiooniteooriate kohaselt on lapsed ise aktiivsed
toimijad, kes vOivad vanemate tahtmistele ja mdjule vastu seista ja votta kasutusele
mitmesuguseid strateegiaid, et vanemate poolt seatud piirangutele vaatamata siiski
omatahtsi talitada. Nii selguski Kuczynski et al (1987) poolt 1dbi viidud uuringust, et
passiivne ja otsene sOnakuulmatus véheneb, kui laps saab vanemaks ning selle
asendab ldbirddkimise strateegia. Sddrane kditumisviis on lastele kasulik, kuna sellega
kaasneb konealuste autorite sonul vanemate poolt vihem sundiv ja/vdi karistav
reaktsioon. Seega omistab arengupsiihholoogiline sotsialisatsiooniteooria lastele
aktiivse rolli vanemate kiditumise mojutajatena. Alkoholiga seotud kasvatuse
kontekstis on oluline silmas pidada, et lapsed vdivad strateegiaid vdhem voi rohkem

teadlikult oma vanemate peal n-6 piiride kompamiseks kasutada.

Soltumata sellest, kas aktiivne mojutaja on laps vdi vanem rohutavad Volver & Viru

(2004), et kodus algab igasugune kasvatus ja hoiakute kujundamine. Paljud hakkavad
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alkoholi tarbima kodus oma vanemate juuresolekul ning vanemate karskus voi
joomine kajastub ka laste suhtumises alkoholi. Samas tuleb nentida, et ka vanema
“puudumine” voib lapse edasisi harjumusi soovimatus suunas kujundada, kui laps
jéetakse ilma informatsioonist, vanemlikust toetusest ning suunamisest, mis on oluline

baas edasiste valikute tegemisel.

1.2.4 Alkoholi mdju tervisele

Selleks, et inimene teadlikke otsuseid langetada saaks, on oluline, et tal oleks
iilevaade alkoholi mdjust tervisele. Alkoholi tarvitamine vdib pdhjustada erinevaid
terviseprobleeme ja psiiithikahdireid. Kui inimene joob, imendub alkohol suust,
sO0gitorust, maost ja kdige suuremal mééral peensoolest kiiresti verre ning jouab
koikidesse organitesse. Seetdttu mojutab alkohol kogu organismi ja suurendab paljude
haiguste tekkeriski. Alkohol on toksiline aine, mis on otseselt vdi kaudselt seotud
enam kui 60 erineva pika voi lithiajalise haiguse voi tervisehdirega, mis pohjustavad
kas surma voi olulist elukvaliteedi langust (Orro et al 2010a). Alkohol on isedranis

ohtlik noortele, kuna nende organism on veel 1oplikult vélja kujunemata.

Seepirast on Orro et al (2011) veendunud, et tdiskasvanud peavad tegema koik endast
sOltuva, et vilistada lastele alkoholi kéttesaamine. Kui murdeeas noorukid tarbivad
alkoholi, tekitavad nad kahju oma tervisele ja suurendavad tdendosust kujuneda

tulevikus soltlaseks.

Suurema osa haiguste voi tervisehdirete puhul on kahjud kumulatiivsed ja seotud
tarbitud kogustega — mida rohkem ja sagedamini alkoholi tarbitakse, seda suurem on
risk. Eesti paigutub Euroopas teisele kohale 15—64-aastaste alkoholist tingitud
surmade sageduses (Rehm et al 2012). Kui alkoholi liigtarvitaja vihendab alkoholi
tarvitamist vOi 10petab selle tarbimise, hakkab haiguste risk vdhenema. Organismi
kahjustab alkoholis leiduv etanool, mistdttu ei ole vahet, millist alkohoolset jooki
juua. Moju soltub absoluutse alkoholi kogusest, mitte joogi kangusest ja liigist.
Pikaajalise tervisemoju seisukohast ei ole ka olulist tdhtsust joomise harjumustel — kas

juuakse palju korraga voi vihem, aga sageli (Orro et al 2010a).
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Alkoholi tarvitamisega seotud haigustest esineb koige rohkem psiitihika- ja
kaitumishdireid ning maksa alkoholitdbe. Enimlevinud on alkoholi psiihhoos, millega
poordus 2010. aastal eriarstide poole 46% kdigist alkoholiga seotud haiguse kées
kannatajatest. Kokku poordus 2010. aastal alkoholiga otseselt seotud haigustega
eriarstide poole iile 8200 inimese (Orro et al 2011a: 19).

Paraku ei tekita enamiku inimeste jaoks viiksemate alkoholikoguste tarvitamine
probleeme ning muret tuntakse ikka kellegi teise parast: olgu selleks siis lapsevanem,
kes tahab seista hea, et laps “kurjale teele” ei ldheks, voi tiiskasvanu, kes muretseb
pidevate jadkndhtudega ldhedase voi soltuvusprobleemide kdes vaevleva kolleegi

pérast.

1.2.5 Alkohol ja tookoht

Alkoholi liigtarvitamist vdivad pohjustada nii kodused, sotsiaalsed kui ka isiklikud
tegurid. Tihti ei tulda selle peale, et ka tookoht voib olla iiheks alkoholi liigtarvitamise
soodustajaks. Ohtra alkoholiga firmapeod, reedesed “pikad toopdevad voi
iilemustega napsitamas kdimine vdivad nii monegi t06taja jaoks saatuslikuks saada,
kuigi eeldame, et see on inimese enda valik, kui palju ta kusagil alkoholi tarvitab.
Tooinspektsiooni teavituse spetsialist Berit Nuka (2009) tdodeb, et liigne alkoholi
tarvitamine on probleem ka tddelus, kusjuures see ei pruugi tdhendada todkohal
joobeseisundis viibimist, vaid ka eelmise ohtu pidu voib kaasa tuua ohuolukordi t66l,
kus pohmellis inimene tunneb vésimust, tema meeleolu on koikuv ja

keskendumisvoime halb.

Karskusseltsi esimees Lauri Beekman juhib tdhelepanu, et alkoholitarvitamine ja
kohatine liigtarvitamine suurendab t6dle hilinemist ja sealt vara lahkumist voi toolt
ajutiselt korvaldamist, millega kaasnevad produktiivsuse langus, ebasobiv kditumine,
vargused ja teised kuriteod ning halvenenud suhted kaastdotajate vahel.
Alkoholisoltuvuses oleva inimese puhul ei piisa ainult selgete reeglite kehtestamisest.
Ta vajab abi. Kuid kas Eesti todandjal on voimalik inimesi abi saamiseks piisavalt
kuskile suunata voi jadb iile lihtsaim ja loogilisim variant — korda rikkunu vallandada
ja toole votta uus inimene? Tulemuseks on aga to6lt vodrdunud ja toGturule

mittesobivad sodltlased. Toopuudusest tuleneva stressi maandamiseks poordutakse
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veelgi enam alkoholi poole. Inimene satub surnud ringi — ei saa t66d, kuna on
probleem alkoholiga ja see siiveneb, kuna pole t66d ja sotsiaalset kindlustatust (Niitra

2011).

Uhiskondlikul tasandil on olemas otsene suhe elaniku kohta tarvitatud alkoholi
kogusel ning haiguse tottu t66lt puudumistel — iihe liitri kasv iildrahvalikus
tarvitamises oli Rootsi uuringu jirgi seotud 13%-se haigusest tuleneva toolt
puudumisega meeste seas (Norstrom 2006). Uurimus (Roche et al 2008: 738-748),
mis analiiisis 13 582 Austraalia tootajat, leidis selged tdendid joomisharjumuste
mojust tooluusile. Sealjuures leidsid Pidd et al (2006), et alkoholitarvitamine ning
kohatine liigtarvitamine suurendavad t66le hilinemise ja varakult lahkumise riski, mis
toob endaga kaasa produktiivsuse languse, ebasobiva kditumise ja ka madalama

asutusesisese moraali.

1.2.6 Alkoholipoliitika Eestis

Riikliku  alkoholipoliitika  eesmérkidena  médratleb  sotsiaalministeerium
riskitarvitamise ja sellest tekkivate kahjude, sealhulgas tervisehdirete vihendamise,
samuti alkoholi kogutarvitamise vihendamise ja selle kaudu tervisehdirete ja kahjude
vihendamise  lihiskonnas  tervikuna  (Riikliku...2012).  Vajadust  riikliku
alkoholipoliitika karmistamiseks néitab konjunktuuriinstituudi 14bi viidud uuring
(Orro et al 2011b), mille pohjal arvas iile 80% Eesti elanikest, et riigis peab alkoholi
tarbimise vihendamiseks teostama piirangutega alkoholipoliitikat. Uuringust jareldus,
et Eesti elanikud pooldavad erinevaid meetmeid tulemusliku alkoholipoliitika
elluviimiseks. Oluliseks peeti muuhulgas just noortele suunatud tegevusi, mis peaksid

nditama alkoholi tarbimisest tulenevaid negatiivseid tagajirgi.

Enamiku arvates peavad kodige suurema panuse alkoholi tarbimise vdhendamisele
andma tarbijad ise oma suhtumise ja tarbimiskiitumise muutmise kaudu. Ule
kolmandiku vastajatest arvas, et alkoholitarbimise piiramisel on suur roll riigi
institutsioonidel, eelkdige valitsusel, kes peaks olema alkoholipoliitika eri meetmete
rakendamise algatajaks. Sama suur osa inimesi pidas tdhtsaks meedia rolli riigi
institutsioonide toetamisel ja avaliku arvamuse kujundamisel. Alkoholipoliitika

meetmetest peaks elanike hinnangul tegelema rohkem noortega, mitte propageerima
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avalikel iritustel alkoholi tarbimist ning piirama senisest enam alkoholireklaami

(Orro et al 2011D).

Eestis on alkoholi tootmine, miiiik ja tarvitamine lubatud, aga seda vaid seadusega
médratud raamides, mis on miédratud kehtiva Alkoholiseadusega. Alkoholi miiiigi,
reklaami, tarvitamise ja muuga seonduvat reguleerivad Eestis lisaks alkoholiseadusele
ja reklaamiseadusele mitmed Oigusaktid, nditeks alkoholi-, tubaka-, kiituse- ja

elektriaktsiisi seadus, liiklusseadus, karistusseadustik.

Alkoholiseaduse jérgi on Eestis alkohoolse joogi jaemiiiik lubatud miiligikohtades
alates kella 10.00 kuni 22.00. Sealjuures on alkohoolse joogi kaasamiiiik keelatud
ajavahemikul kella 22.00-st kuni 10.00-ni. Piirangut ei kohaldata rahvusvaheliseks
likkluseks avatud lennujaama tollikontrolli tsoonis ja rahvusvahelisi reise teostava
vee- vOi Ohusodiduki pardal. Siiski pole Anderson et al (2012) jargi alkoholi ostmise
kellaaja karmimatest reeglitest kasu olnud, kuna alkoholi kittesaadavust see oluliselt

ei piira.

Ka Tervise Arengu Instituudi “Alkoholi aastaraamat 2011 (Orro et al 2011a: 21)
kinnitab, et Eestis on alkohol lihtsalt kittesaadav. Kiisitluse tulemusel kulus 70%
vastajatest ldhima alkoholi miitigikohani joudmiseks kuni 10 minutit, 17% vastajatest
voib alkoholi soetada otse oma elumajas vOi naabermajas asuvast miiligikohast.
Alkoholi  miiiivate  jaekaupluste  paiknemistihedus on  kdige  suurem
maakonnakeskustes ja suuremates linnades, kus 10 km2 kohta paikneb 25 (Tartus)
kuni 34 kauplust (Tallinnas). Vdiksem on alkoholi miilivate kaupluste tihedus Narvas
ja Kohtla-Jirvel, kus kiimnel ruutkilomeetril tegutseb keskmiselt vastavalt 11 ja 13

kauplust.

Alkoholi miiligi erisused on vélja toodud Eesti Konjunktuuriinstituudi uuringus
“Alkoholi turg ja tarbimine Eestis 2011. aastal” — Eestis on kanget alkoholi miiiivate
kaupluste arv 100 000 elaniku kohta 197, samas kui Soomes ja Rootsis on sama
nditaja kiimneid kordi vdiksem (vastavalt 6 ja 4). Sealjuures on Eestis voimalik kanget

alkoholi osta alates 18. eluaastast, ent Soomes ja Rootsis on see vanus 20 eluaastat.
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Sotsiaalminister Hanno Pevkur on avalikult lubanud, et veel sel aastal valmiv
"Alkoholi roheline raamat" annab suunised ja soovitused konkreetseteks tegevusteks
ning voimalikeks seadusemuudatusteks, mis alkoholi liigtarvitamist vdhendada
aitavad. Uks olulisimaid eesmirke rohelise raamatu koostamisel on kahtlemata seotud

alaealiste alkoholitarbimise tdkestamisega (Sotsiaalministeeriumi...2012).

Riiklikul tasandil panustab alkoholi liigtarvitamise ennetamisse Tervise Arengu
Instituut, mille eestvedamisel korraldati 2009. aastal alkoholi liigtarvitamist ennetav
kampaania “Palju sina jood?”, mis oli esimene selline kampaania Eestis. 2010. aastal
korraldati samadel eesmirkidel ennetuskampaania “Terviseks”, millele jargnes 2011.
aastal “Iga jook jitab jilje” ning kéesoleval aastal omakorda kampaania “Vabanduse
leiab alati”. Ténu nimetatud kampaaniatele on meedias Onnestunud algatada
ithiskondlik arutelu — kampaaniate ajal ilmus hulgaliselt artikleid, mis keskendusid

suures osas tervisemojudele, kéttesaadavusele ning reklaamile.

Esimesed sammud on astunud ka siseministeerium, mille eestvedamisel moodustati
kiesoleva aasta veebruaris politsei- ja piirivalveameti ning padsteametiga timarlaud,
kus anti alkoholi tootmise, miilimise ja maaletoomisega tegelevatele ettevotjatele
iilevaate sel aastal toimuvatest ennetuskampaaniatest ning tutvustati voimalusi, kuidas
neil on véimalik kampaaniates kaasa liitia. Néiteks mullu osalesid A. Le Coq, Saku
Olletehas, Selver ja Viru Olu veeohutusalases ennetustdds, kasutades
kampaaniasonumeid nii oma toodete pakenditel, kiilmkapikleebistel, kaupluste
siseraadiotes kui ka kodulehekiilgedel ja tiritustel. Eelkdige soovitakse senisest enam
erasektorit kaasata alkoholi liigtarvitamisega kaasnevatest negatiivsetest mdjudest

teavitamisel.

Alkoholiga seotud teemadega tegeleb ka 1989. aastal taasloodud Eesti Karskusliit
AVE', mille eesmirk on karskuse propageerimine ning ithiskonna tihelepanu
suunamine alkoholi tarbimise tagajdrgedele ja Eesti seadusandluse ndrkustele, mis
lubavad voi lausa soodustavad alkoholitarbimise levikut. AVE soovib mojutada riigi
alkoholi- ja uimastipoliitikat, olemata seejuures ise poliitiline organisatsioon. Lisaks

toimivad erinevates Eesti linnades kohalikud karskusseltsid ja -riihmitused.

http://ave.ee/?sekt=1&d status=0
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2. Ulevaade organisatsioonist

TERVE EESTI

SIHTASUTUS

Terve Eesti Sihtasutus on sotsiaalne ettevote, mis loodi 2006. aastal Heateo
Sihtasutuse toel ja Riina Raudse eestvedamisel. Eesmérk on pakkuda tervist
edendavaid to0kohapdhiseid ennetusprogramme, kaasates ndonda é&risektori ja
tooealise elanikkonna Eesti terviseprobleemide leevendamisse. Tookohapohiste
ennetusprogrammide kaudu joutakse ka todtajate perede ning seega iihiskonnani

laiemalt.

Seni on Terve Eesti Sihtasutus pakkunud to6kohapdhiseid HIV-i ja lapse seksuaalse
arengu teemalisi ennetusprogramme. Ent rahvatervisega seotud teemaringi
laiendamiseks ning organisatsiooni tiihiskondliku mdju suurendamiseks pakub
sihtasutus alates 2012. aasta siigisest ka tookohapdhist ‘“Alkoholisdltumatuse”
ennetusprogrammi, mille tutvustamisega seotud turunduskommunikatsioon

avalikkusele ja ettevotetele on tihtlasi kdesoleva t66 fookuseks.

2007. aasta novembris loodi Terve Eesti Sihtasutuse eestvedamisel koalitsioon
,Ettevotted HIV vastu®, mille litkmesettevotted tegutsevad kuni 2013. aasta 10puni
itheskoos eesmairgiga vihendada hidbimérgistamist ja diskrimineerimist HIV-
positiivsete suhtes, kasvatada inimeste julgust teha HIV-testi ning suurendada
poliitikakujundajate tahet tegeleda ennetustddga riskiriihmade suunal ning laiendada

ennetusto0 mahtu tavaelanikkonna suunal.

Koalitsiooni asutajalitkmetena kirjutasid deklaratsioonile alla Swedbank, Nordecon
International, Statoil, TNS Emor ja Hill & Knowlton, millega lubasid oma to6tajatele
ning laiemale avalikkusele suunatud teavitustod kaudu toetada HIV-ennetust Eestis.
Kéesoleva aasta maikuu seisuga kuulub koalitsiooni 11 ettevOtet: Boehringer
Ingelheim Eesti filiaal, Coca-Cola Baltikum, Hill & Knowlton, Johnson & Johnson,
Meedius Eesti, Nordecon, Radisson BLU Hotell Tallinn, Rimi Eesti Food, Swedbank,
TBWA\Guvatrak ning TNS Emor. Need ettevotted kuuluvad koalitsiooni kuni 2013.
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aasta 10puni, misjdrel on aeg otsustada koalitsiooni edasiste vdimalike fookuste,

eesmarkide ja tegevuste iile.

Fundamentaalne pohjus alkoholiteemalise ennetusprogrammi loomiseks tuleneb
alkoholi liigtarvitamisest tingitud ulatuslike kahjude ilmnemisest Eesti iihiskonnas,
nagu demonstreeris ka eelnev peatiikk. Sealjuures on HIV-teemaliste seminaride
10ppedes kogutud aastate jooksul osalenutelt tagasisidet, mille pdhjal soovitakse

tdiendavaid teadmisi just alkoholi ja vanemlusega seotud teemadel.

Kuna seni on Eestis alkoholi kahjude vdhendamisse kaasatud vaid véike osa
tavaelanikkonnast, tekkis Terve Eesti Sihtasutuse tootajatel idee kaasata todandjad ja
tooealine elanikkond alkoholi kahjude vdhendamisse. Tédnaseks mitmes suuremas ja
véiksemas ettevottes testitud alkoteemaliste seminaride tagasiside pdhjal on olemas
veendumus, et tookoht on mitmetasandilise alkoholi kahjude vihendamise programmi
labiviimiseks sobiv keskkond:

o esiteks kdib enamik alkoholitarbijatest to0l;

e teisalt on tookoht piisavalt vidike ja kontrollitav keskkond, milles vdib korraga

jouda paljude inimestenti,

e kolmandaks jouab tootajate kaudu info ka nende peredesse ja kodudesse.

Kuna noorte alkoholitarbimise ennetamisel ja/voi vihendamisel on tiheks tdhtsamaks
teguriks vanemad, on ennetusprogrammid kitsamalt suunatud just lapsevanematele.
Maistagi ei pea seminaril osalejal esinema probleeme seoses alkoholi tarvitamisega.
Ennetusprogrammi eesmérk on toetada tookohapdhiste seminaride kaudu osalejaid,
kes soovivad rohkem julgust, teadmisi, oskust ja/vdi motivatsiooni oma lapse ja
lahedastega alkoteemadel avatult vestlemiseks ning osaleda alkoholikultuuri

kujundamisega seotud avatud mottevahetuses.

Nonda pakub Terve Eesti Sihtasutus hoolival tddandjal vdimaldada oma toGtajatele
seminare, mis aitavad neil areneda mitte ainult td6tajana, vaid ka inimese, partneri,
lapsevanema ja sObrana, panustades ndonda ka {ihiskondlikul tasandil alkoholiga

seotud ennetustod tohustamisse.
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3. Uurimiskiisimuste piistitus

Ettevotte juht (vOi juhtivtodtaja) on n-0 védravavahiks ennetusprogrammi(de)
joudmisel todtajateni. To6tajad on omakorda vahendajaks joudmisel nende perede ja
lasteni. Sestap on otstarbekas uurida hoiakuid ja ootuseid mitmetasandiliselt:
ettevotete juhtivtootajaid ja lapsevanemaid. Seega on kéesoleva t60 empiirilise osa

ulesandeks:

e uurida lapsevanemate hoiakuid alkoholi tarbimist puudutavates kiisimustes
ja perekondlike praktikate kujundamises;
e kaardistada oma tOOtajatel ennetusprogrammi seminarides osaleda

voimaldanud ettevotete juhtide reaalne motivatsioon ja kogemus.

Nimetatud eesmérkide tditmiseks on lapsevanemate kohta piistitatud neli ja ettevotete

juhtide kohta iiks suurem uurimiskiisimus koos kolme alakiisimusega:

Lapsevanemad

1. Missugused on kodused alkoholi tarbimispraktikad 7-8-aastaste lastega peredes?

2. Missugused on lapsevanemate hoiakud seoses alkoholi tarvitamisega?

3. Kuidas suhtuvad lapsevanemad alkoholireklaamidesse?

4. Missugused on lapsevanemate ootused ja soovitused alkoholiteemaliste

teavituskampaaniate osas?

Ettevotete juhid

1. Mida arvavad seminarid ldbinud juhid ja tootajad alkoteemalisest
ennetusprogrammist?
a. Mis on olnud peamised takistused ettevOttesse alkoteemalise
ennetusprogrammi tellimisel?
b. Mis on alkoteemalise ennetusprogrammi tellimisel osutunud peamiseks
motivaatoriks?

c. Missugune on juhtide ja to6tajate tagasiside seminaridele?
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4, Meetod ja valim

4.1 Meetod

Tulenevalt piistitatud uurimiskiisimustest, olid kédesoleva t66 empiiriliseks subjektiks
tthe Tallinnas asuva finantsasutuse tOotajatest lapsevanemad ning Terve Eesti
Sihtasutuse ennetusprogrammi ldbinud ettevotete juhid. Uurimisel kasutasin
lapsevanemate hoiakute ja praktikate kaardistamiseks ja analiilisimiseks fookusgrupi
kvalitatiivintervjuu meetodit ning kaardistamaks ettevotete  juhtide

ennetusprogrammidesse suhtumist, vestlesin nendega oma igapéevase to0 kaigus.

Fookusgrupi intervjuu lapsevanematega

Intervjuu lapsevanematega viisin 14bi ettevalmistatud kiisimustiku alusel (Lisa 1).
Fookusgrupp koosnes 6 naisliikmest, kellel on 7-8-aastane laps. Grupi moderaatoriks
olin mina ise ning vestlus kestis 1,5 tundi. PShieesmérk oli leida vastused t60

uurimiskiisimustele.

Vastavalt teiste uurijate (Cannel & Kahn 1968) soovitustele jagasin fookusgrupi
kavas kiisimused kahte kategooriasse: esmased sissejuhatavad kiisimused ning
seejarel teisesed siivitsi ldhenevad kiisimused. Arutelu soodustamiseks nditasin

fookusgrupi liikmetele kahte alkoholireklaami: “Saku On Ice - suvise fiilinguga
3

jadolu’ ja “Saku Originaal — 100% pehmovaba maitse. Pehmo pdcdstmine 1. osa”
Kuigi ma pean oluliseks fookusgrupi ldbiviimist neutraalses kohas, viisin
lapsevanemate mugavuse huvides intervjuu ldbi nende todkohal. Enne konealuse
uurimismeetodi rakendamist selgitasin fookusgrupi liikmetele pohjalikult tiksikasju —
kes on wuurija, milleks uurimus ldbi viiakse, kuidas tulemusi kasutatakse ja

kajastatakse ning millisel viisil saadakse tagasisidet. Intervjuu kava on toodud lisas nr

1 ning intervjuude transkriptsioon lisas nr 2.

2 Alkoholireklaam: Saku On Ice - suvise fiilinguga ja36lu
http://www.youtube.com/watch?v=Mt6dIbyhuBk&feature=BFa&list=UUtiRyNtXqpwZMDiZJ |
moyfNw&If=plcp|

* Alkoholireklaam Saku Originaal — 100% pehmovaba maitse
[http://www.youtube.com/watch?v=2E4Wylzljvc|
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Transkribeeritud intervjuu analiilisiks kasutasin kvalitatiivset andmeanaliiiisi
meetodit. Selleks transkribeerisin salvestatud intervjuu ning tdstsin lugemise ja
labitootamise kdigus korvale need tsitaadid ja mérksonad, mida pidasin
uurimiskiisimustele vastamiseks oluliseks. Nii koondus hulk andmeid, mille pohjal oli

voimalik esitada magistritod tulemuste peatiikk.

Kvalitatiivne uurimismeetod voimaldab tdpsemalt uurida lapsevanemate sihtriihma
ning koguda informatsiooni piistitatud uurimiskiisimuste teemade kohta. Muidugi on
konealuse uurimismeetodi puuduseks see, et fookusgrupi intervjuud ei saa lks-
itheselt vorrelda ega iildistada ning respondendid vdivad kalduda vastama “nii nagu
peab”. Ent vaatamata vdimalikele puudustele ning ldhtudes uuringu eesmérkidest
usun, et valitud meetod on efektiivne leidmaks vastuseid uurimiskiisimustele, mis

kiesolevas magistritdos esitatud on.

Verbaalne tagasiside ettevotete juhtidelt

Ettevotete juhtidelt kogunes tagasiside viimase poole aasta jooksul vahetute
kohtumiste ning vestluste kdigus - seega on konealune teadmus t66 tarbeks jooksvalt
uuenenud ega pole eraldi salvestatud. Et todandjate suhtumist paremini
kontekstualiseerida, korvutan vestlustel kisitletud teemasid pogusalt ka tootajatelt
saadud kirjaliku ning anoniilimse tagasisidega, mida oleme anoniitimselt ja kirjalikult
kogunud koikidelt osalenutelt (ligi 2000 inimeselt) vahetult pédrast seminaride

toimumist nende tookohal.

4.2 Valim

Lapsevanemate valim

Uuringu valimi moodustasid lapsevanemad, kelle valisin vaid iithe kriteeriumi jérgi:

neil kdigil on vihemalt iiks 7-8aastane laps.

Valimi koostamiseks poordusin iihe suurettevotte (finantsasutus) kontaktisiku poole
ning palusin abi sobivate intervjueeritavate viarbamiseks. Nonda sattusid valimisse
lapsevanemad, kelle poole kontaktisik poordus ning kes kdige kiiremini ndusoleku
andsid. Kuigi soovisin esialgu saada fookusgrupist osa vdtma nii emasid kui isasid,

olid kuus ndusoleku andnud lapsevanemat siiski koik naissoost ning
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vanusevahemikus 30-39 aastat.
Tulemuste analiitisis ja transkriptsioonides esinevad nimed on osalejate
konfidentsiaalsuse huvides muudetud. Tabelis 2 on kokkuvotval kujul esitatud

intervjueeritud vanemate taustainfo nende laste arvu ning vanuse 16ikes:

Tabel 2 Intervjueeritud vanemate laste arv ja vanus

Nimi  Lastearv Laste vanus
Kristiina 2 8- ja 10-aastane
Maili 1 8-aastane
Elo 2 8 ja 21-aastane
Karmen 2 6- ja 8-aastane
Krista 2 3- ja 7-aastane
Sirli 3 3-,7-ja 10-
aastane

Ettevotete juhtide valim

Valim moodustus nende ettevotete juhtidest, kes on todtajatel voimaldanud
ennetusprogrammi seminarides osaleda. “Alkoholisdltumatuse” ennetusprogrammi on
t00 koostamise hetkeks ldbinud 24 ettevotet, kelle juhtidelt (ja todtajatelt) on ka

jooksvalt tagasisidet kogutud.
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5. Uurimistulemused

9.1 Kodused alkoholi tarbimispraktikad

Intervjueeritud lapsevanemamate esimene kokkupuude alkoholiga toimus nende
meenutuste pohjal 12-16aastaselt. Enamasti proovisid intervjueeritud alkoholi
esimest korda seltskonnas — sdpradega, suguvdsa kokkutulekul, kodusel siinnipieval
vOi kodus salaja. Intervjueeritud meenutasid, et proovisid esimesena koduveini, -dlut,
iks vO1 magusat Serrit. Soltumata joogist oli esimene kokkupuude alkoholiga nende

jaoks ponev:

Karmen: Ja siis neljateistkiimnenda siinnipdeva puhul ma mdletan, et valati siis
koigile selline pitsike nagu maitsta. Ja siis ma mdletan, et koik vanaemad ja koik olid
Jjuures ja siis soid ja siis mul sobrad olid ka. Ja tditsa oudne, kui ma hakkan motlema.
Aga see oli viiga dge ja ma ise viga hindan seda, et mul polnud mingit siukest karmi

poliitikat. Et see oli siuke, et oleme koos ja proovime. Viga dge tunne oli!

Krista: Mina olin kaksteist ja siis ema ja isa olid kusagil dra ja siis kutsusime sobrad
kiilla. Ja siis me joime isa koduveini. /-/ Aga ma ei oskagi oelda, kuidagi niuke tunne

oli, et me oleks nagu pdttust teinud. Aga me ju tegimegi.

Sealjuures jdi intervjueeritute eSimene joobes olek vanusesse 15-22 aastat ehk

keskkooli ning iilikooli aega.

Elo. Et see oli ikka iiheksateist-kakskiimmend. Et see oli siuke karm mdlestus, et hdsti
paha ja hésti hdsti paha. Ja koiki lollusi, mis ma siis tegin sellel 6dsel ja koike mis ma

tegin.

Mis aga puutub intervjueeritute niitidsetele alkoholi tarbimispraktikatesse, siis selgus,
et lahjemat alkoholi (veini/dlu) tarvitatakse nii Sotsiaalsetel koosviibimistel (nt
pidudel ja tdhtpdevadel) kui ka perekeskis niadalaloppudel ning dhtusoogi korvale.
Alkoholi tarvitamise sagedus on sealjuures varieeruv - alates paarist korrast

nidalas Kuni iihe korrani kuus, peamiselt eesmérgiga toonidalast puhata.
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5.1.1 Alkoholi proovimine

Alkoholi tarbimispraktikate juures tekitas aga intervjueeritavate seas noutust see,

kuidas oleks dige kidituda, kui laps hakkab alkoholi proovimise vastu huvi tundma:

Sirli- Aga see on dige kiill, et alkohol votab tempo maha. Ja tdiskasvanutele on seda

vahel vaja ja seda on muidugi lastele viiga raske selgitada.

Sealjuures olid intervjueeritavate 7-8 aastased lapsed tundnud huvi alkoholi
proovimise vastu (olgu siis keeleotsaga maitsmine vdi Ollevahu lipsimine).
Intervjueeritud emad olid valdavalt selle poolt, et lapsele kodus alkoholi oma
juuresolekul proovida anda. Uhelt poolt ei sdltu intervjueeritute sdnul alkoholi
esimest korda proovimine niivord lapse vanusest, vaid pigem sellest, kas laps tunneb
end seltskonnas - néditeks klaase kokku liilies - mugavalt ja kaasatuna, mitte

ebamugavalt ja viljajdetuna:

Krista. Ma arvan, et see, kui voetakse véi liitiakse kokku voi lihtsalt selline
siimboolne. Aga kui seal on ikkagi mingi laps, kes ei ole enam laps ja ta jéietakse nagu
korvale, siis tekitab see piirang temas trotsi, et kes siis tema on, et ta seltskonnast voi

ringist vilja jdetakse.

Siiski to1 {liks intervjueeritav vilja, et proovib teadlikult véltida lapsele magusate

alkohoolsete jookide andmist, et sellega ei kaasneks meeldiv assotsiatsioon:

Maili: Ma olen piitidnud teadlikult viltida selliste magusate ja meeldivate asjade
maitsmise andmist. Et ma ei tahaks, et tal tekiks see hea maitse.

5.2 Laste kaasamine alkoholi tarvitamise rituaalidesse
Veel iiks oluline aspekt, mis intervjuudes vilja tuli, on laste kaasamine alkoholi

tarvitamisega seotud rituaalidesse, nagu klaaside kokkul66mine ning pokaalist

joomine, mis oli omane suurele osale intervjueeritute kodustest praktikatest. Uhe
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intervjueeritu viitel soovib tema laps sarnaselt vanematega tarbida midagi pidulikku

ning paneb veiniklaaside sisse morssi.

Kristiina: “Et meil on need sampuseklaasid nagu virvilised ja siis nad alati peavad
nagu neid saama ja siis panevad oma tditsa tavalise vee voi morsi sinna sisse. Ja vot

see, et see seostub kuidagi mingi pidulikkusega.

Sama intervjueeritav toi ka vélja asjaolu, et selline kditumine tekitab temas segadust
ja paneb mdtlema, kas veiniklaasidest mahla joomine kujundab lapses teatud
harjumust voi on tegemist hoopiski alusetu hirmuga. Teine intervjueeritav vastandus
aga eelmisele ning maérkis, et temas tekitab pilt sellest, kuidas laps joob veiniklaasist
mis tahes alkoholivaba jooki, ebameeldivustunnet ning nende peres on sddrane
kiitumine keelatud. Kolmas pereema arvas, et alkoholi tarvitamisega seotud rituaale

tuleks kodus normaliseerida:

Krista: “Et liiiaksegi kokku pidudel ja las nad ndevad siis korvalt niioelda

intelligentset joomist.”

Intervjuust selgus ka, et iiheks levinumaks alkoholiga seotud rituaaliks peeti nii
ithiskonnas kui ka oma sdprus- ja tooringkonnas alkoholi kinkimist. Sel teemal 1dhem
motiskelu tekitaks aga intervjueeritutes vastakaid arvamusi — alates sellest, et alkoholi
kinkimine on “iilimalt mdistlik tegevus”, kuni selleni, et tegemist on hoopiski “kodige

kergekéelisema kingitusega”.

Maili: “/-+/ tead, et kolleegil on siin siinnipdev ja meesterahvale nagu lilli e/ 0sta ja et
noh tegelikult meie aju ei motle iildse selles sunnas, et voiks ju midagi alternatiivset
moelda. Et hoiakuid meil ikkagi tegelikult on ikka nii raske muuta, sest meil on ikka

nii, et pudel voi lilled.”

9.3 Alkoholi tarvitamisega seotud hoiakud

Teravamat tidhelepanu pélvis ka dilemma, kas ja kuidas oleks lapsevanemana alkoholi
tarvitamisel dige kdituda. Korduvalt esitati kiisimus, kas alkoholi peaks laskma
lapsel kodus proovida/tarvitada ning kuidas peaks lapsevanemana alkoholi
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tarbimisse suhtuma, nii et see siilitaks pdlvkondade vahelise autoriteedi ja
usaldusviirse suhte. Uks intervjueeritav tdi niiteks, et tema sugulane lubas oma 14-
aastasel pojal korraldada pidusid kodus, kuna see vOimaldas pereemal sdilitada
kontrolli selle lile millal, kui sageli ja kellega tema laps pidutses ning alkoholi
tarvitas. Ka teine intervjueeritav mirkis, et on oma 17-aastasele pojale alkoholi peole

kaasa ostnud:

Elo: “Tegelikult lapsevanemal on ikka hdisti suur dilemma, mida teha, et kui sa tead,
et nad joovad. Et kas sa siis ei ldhe sinna voi sa ei too voi et misasja sa teed eksju. /-=/
Aga siis oli kiill, et kui ta oli kiimnes klass, siis ta kiisis, et meil on pidu ja ma tahaks
ka siidri kaasa votta ja ma ostsin talle siidri kaasa ja liks. Et no pigem niipidi, kui ta

>

siis hakkab kusagilt kokku ajama voi valetama voi asja.’

Kui aga intervjueeritud peaks oma 7-8 aastase lapse toast leidma tiihja alkoholi
pudeli, siis viideti iiksmeelselt, et sellisel juhul tuleks lapsega rahulikult vestelda. Uks
intervjueeritav toi teistele ka hoiatuseks, et kord, kui tema abikaasa leidis lapse toast
vesipiibu, siis rikkus ta agressiivselt reageerides enda ja lapse vahelise usaldusliku

suhte:

Elo: Ja tema, vanainimesena, me oleme kiill iihevanad, et mingi narkots ja ldks tdiesti
Segi péast ja tormas lapsele kooli ja kutsus ta. Ja laps oli mingi kuusteist voi
seitseteist — issand kui jube! Nuusutas siis seda ja mingi maasikalohn ja kutsus ta
vdlja ja iitles, et tunnista iiles ja ldhme politseisse. /--/ Et ikka tdiesti reageeris iile, et
anna veel oma sobrad vilja, kes siin vesipiipu on teinud ja iihesonaga keeras tdiega

vindi tile. Et see ei toota.

Samas ndustusid intervjueeritavad, et alaealiste alkoholi tarvitamine on ajapikku

muutumas Eestis iiha suuremaks probleemiks:

Krista: “Kohati mulle tundub, et on ikka viga varane virk. Et juba siuksed — séal
Saku koolis oli mingi, et 11-aastane poiss sisuliselt koomas ja kiirabi lendas kohale ja
tiidrukud 13-14 aastased tdiesti maani juua tdis, et ikka nagu kuuled kogu aeg siit ja
sealt ja ilmselt ikka on ldinud nagu nooremasse vanuseriihma versus mingid aastad

tagasi.”

28



Uks intervjueeritav lisas, et tema Opetajast sdbranna on 13-aastastega

kooliekskursioonidel tosiselt hddas, kuna lapsed tarvitavad ja peidavad alkoholi.

5.3.1 Suhtumine alkoholireklaamidesse

Intervjuu kulg viis intervjueeritavad selleni, kuidas vdivad reklaamid alkoholi
tarbimist mojutada. Olles vaadanud Saku Originaali “Pehmo” reklaami, tunnistasid
lapsevanemad, et ei pane televiisoris sageli alkoholireklaame tdhelegi ega seosta isegi

reklaami sisu koheselt alkoholiga, rddkimata siis lastest.

Sirli: “Mis mulle selle viimase klipi juures koige rohkem muret valmistas on see, et
see laps ei pruugi sellest sonumist aru saada. Et kuna tegemist oli viga populaarsete
nditlejatega, siis ma tean, et mul vanem laps vaatab seda “Kdttemaksukontorit” ja

tema jaoks selle konteksti sidumine on see, mis mind nagu murelikuks teeb.”

Ent “Saku On Ice” oOlle reklaamvideo tekitas ka intervjueeritavates endis ldbinisti
positiivseid assotsiatsioone, mis olid seotud puhkuse ja 100gastusega. Koik
intervjueeritavad hiitidsid labisegi: “Suvi! Fiiling, vaba aeg. Sobrad! Ilma lasteta.

Lodgastus. Jaaa!”

Siiski olid koik intervjueeritavad veendunud, et Eestis peaks sarnaselt Pohjamaadele
olema alkoholi reklaamidele kehtestatud rangemad regulatsioonid vdi tuleks
need hoopiski keelustada.

5.4 Vordlev tabel: lapsevanemate varasemad kogemused, praegused harjumused

ja hoiakud alkoholi tarvitamisel

Kasvatusstiilid kalduvad pdlvkonnalt pdlvkonnale edasi kanduma ning seetdttu on
vanemate kasvatuskditumine seotud nende enda lapsepdlvekogemustega. Vordlevast
tabelist (Tabel 3) ndhtub, et enamik intervjueeritud lapsevanematest rohutasid, et on
parit keskmisest pigem rangema kasvatusstiiliga kodudest. Huvitav on néhtus, et need
lapsevanemad, kellel on vorreldes teistega toimunud alkoholiga kokkupuude

varasemas eas (umbes 12-aastaselt), suhtuvad ka lapsele alkoholi proovida
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andmisesse pigem pooldavalt vOdi muretult. Sealjuures tarvitavad just need
lapsevanemad ka ise sagedamini alkoholi (vastavalt korra nddalas) kui teised

intervjueeritud (vastavalt korra kuus).
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Tabel 3 Lapsevanemate varasemad kogemused, praegused harjumused ja hoiakud alkoholi tarvitamisel
Intervjueeritav  Intervjueeritava Esimene Praegused alkoholi Hoiak lapse alkoholitarvitamise suhtes
hinnang enda kokkupuude tarbimisharjumused
lapsepolvekodu alkoholiga

kasvatusele (vanus

aastates)

Kristiina “Range kodu” 15 Kord kuus (lahja alkohol) Laps pole huvi tundnud. Aga toonitab, et ei
maksa iile ka hirmutada. Samas margib, et tema
ema tohutu rangus ei tekitanud soovi iildse nendel

teemadel arutleda.

Maili Ei tdpsustanud Enne 12 Kord nédalas (lahja alkohol) | On lubanud lastel alkoholi proovida.
Elo “Viéga korralik” 16 Reedeti ja nddalavahetustel | Ostis 10. klassis kdinud pojale peole siidri kaasa.
(lahja alkohol) Lubaks enda sonul lasta alkoholi proovida ka oma

14-aastasel lapsel. Oli ise lapsena korralik, ent kui
kodused piirangud kadusid, siis oli iilikooliajal

“karm ja po0rane noorus”.

Karmen “Korralikust ja 14 Ainult stinnipdevadel voi Usub, et 16-aastaselt on sobiv aeg alkoholi
kontrollivast viljas kiies (ja siis 1 kokteil) | esimest korda proovida.

perest”




Krista Kontrollivad 12 Nidalas paar korda (lahja Peab normaliseerima, nditama “intelligentset
vanemad alkohol) alkoholi tarvitamist”. Peab dra tunnetama, kas
lapsel on alkoholi joomisest korvalejdédmine
mugav vOi ebamugav.
Sirli Ei tdpsustanud 12 Kord néddalas (lahja alkohol) | Pole kogemusi, raske suhestuda. Laps pole

alkoholiga kokku puutunud. Usub, et alkoholi
liigtarvitamine on pigem viikese riskiriihma

probleem.
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5.5 Ootused ja soovitused alkoholiga seotud teemade kisitlemisel

Mis puudutab aga alkoholiga seotud teemade kasitlemist avalikkuses, siis viljendasid
koik intervjueeritud emad iiksmeelt selle vajalikkuse osas. Nende hinnangul tuleks
avalikus teavitustoos késitleda eelkdige alkoholi tarvitamisest tingitud mojusid
tervisele. Uks intervjueeritav tdi vilja, et avalikkusele oleks teavituskampaaniates
tarvis kommunikeerida midagi uut, mis poleks nii “dra kedratud”. Intervjuust selgus
ka, et lapsevanemad ootavad alkoholiga seotud teemade késitlemisel lisaks harivale

taustainfole ka toetust ja kogemuste jagamist.

Maili: “Jah et sa voib-olla teedki mingi sellise vea, et sa nditeks. Et sa nditeks oled
liiga jarsk sellel hetkel, kui sa oleks tegelt pidanud véib-olla olema nagu

vastutulelikum.”

Lisaks tegi emadele muret ka asjaolu, kuidas reaalselt lapsele seletada, et liigne
alkoholi tarvitamine on kahjulik, kui maailmas on hulgaliselt nditeid andekate
kunstnike ja heliloojate teostest, mis on siindinud narko- v&i alkoholi mdjul. Sestap
olid intervjueeritud emad iihisel meelel, et eelkdige on tarvis praktilisi juhtnoore ja
niiteid, kuidas lastega alkoholi ja tervisega seotud teemadel vestelda ning erinevates

olukordades lapsevanemana teadlikumaid otsuseid teha.

Lisaks rohutasid mitu intervjueeritavat, et konealustel teemadel tuleks vastavalt eale
koolitada nii dpetajaid kui ka lapsi ja opilasi lasteaedades ja koolides. Uks ema
to1 vélja ka aspekti, et lastel voib kodus puududa usalduslik suhe, mille pinnalt oleks
konealustel teemadel turvaline vestelda voi kogemusi jagada ning seetdttu oleks

koolides ja lasteaedades selline voimalus igati teretulnud.

Sealjuures markisid kdik intervjueeritavad, et tunnustaksid sdérast ettevotmist, kui

nende todandja voimaldaks osaleda alkoholiteemalistel seminaridel.
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5.6 Mida arvavad juhid tookohapohisest alkoteemalisest ennetusprogrammist?

Vestlustest ettevotete juhtidega ndhtub, et peamised takistused, mis juhtide tasandil
ennetusprogrammi miiligiprotsessis maad votavad, on Seotud erinevate hirmudega.
Ldviosa ettevotete juhtidest on algul kartnud, et teema ei haaku ettevotte eesmarkide
vOi tegevustega. Vahem olulisem pole aspekt, et pakutava ennetusprogrammi teema ei
koneta n-0 otsustajat inimlikul tasandil. Peale selle on tavapdraseks hirmuks olnud
aspekt, et ettevottes todtavad inimesed ei pruugi ennetusprogrammi teemaga kaasa
tulla vOi jirgneb sellele negatiivne tagasiside. Vdhem toodi takistusena vélja

ennetusprogrammide tellimiseks vajaminevat raha.

Ent kui ettevdtte tootajad on juba kord ennetusprogrammi ldbinud, siis valdavad
kollektiivi (sh juhte) hoopis helgemad emotsioonid. Tagasiside materjalist ndhtub, et
alkoteemalised seminarid on meeldinud enamikule osalejatest (keskmiselt 94%
vastanutest). Enamasti voimaldavad t66andjad tootajatel osaleda seminaridel to6ajast.
Tavapiéraselt tostatab tooandja poordumiskirja (mis on koostatud vajadusel Terve
Eesti Sihtasutuse kaasabil) kaudu ennetusprogrammi puudutava teema iiles,
pohjendades selle kasulikkust nii organisatsioonile kui todtajale, kutsudes tootajaid
seminaridel aktiivselt osalema. Seejérel algab ettevottes postrikampaania, mis juhib
alkoteemadele tihelepanu ning kutsub seminaridele. Seda peeti nii ettevotete juhtide
kui ka todtajate seas informatsiooni levitamise madisteks heaks viisiks, alternatiiviks
ja/voi toetavaks vahendiks muude sisekanalite (e-kiri, siseveeb, ajaleht vms) korval.
Kui vahel (seda kiill harva) on esimese seminari tdituvus osutunud pigem kesiseks (nt
20st tuleb kohale 10), siis jargmised seminarid on pea alati tdis: peamiselt on

mdjutavaks teguriks olnud kaastootajate soovitus ja ettevottes tdostatunud teema.

Sealjuures kinnitavad juhid, et peamiseks motivaatoriks “koolituste sisseostmisel”
osutus esialgu norkuseks peetud aspekt ehk teema ebaharilikkus, huvitav
lihenemisnurk, lisaks varasem positiivne tagasiside. Just tavapirastest
taiendkoolitustest erinev temaatika osutus todandjate sonul votmeteguriks — usutavasti

meenutatakse eristuvat programmi tootajate seas hea sonaga veel pikka aega.

Tooandjad peavad sealjuures oluliseks, et tootajad saavad rddkida neile ja nende

lahedastele olulistel teemadel monusas keskkonnas, mis omamoodi liidab
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meeskonda. Seda kinnitab omakorda toGtajate kirjalik tagasiside, millest ndhtub, et
kdige enam jadb seminaridel osalenutele meelde alkoholi mdju peaajule ja tervisele

ning hirmuédratav vordlev statistika, mis toetab edaspidi teadlikumat kditumist.

Suurem osa tootajatest pidas oluliseks ka lapsevanemana saadud uut infot — sageli
toodi néiteid, et pdrast seminari levitatakse ka tuttavate lapsevanemate hulgas kaht
kditumistava: kodus ei pea ladustama alkoholi ja igal peol ei pea tingimata olema

alkohol. Samuti véartustatakse infot, kuidas lapsega alkoteemadel vestelda.

Nii annab sdirane teemakdsitlus ettevottele voimaluse panustada Eesti tihiskonna ja
tootajate perede jaoks oluliste teemade arendamisse — mida ka korduvalt juhtide poolt

vélja toodi.

Olgu siinkohal mainitud, et kuigi Terve Eesti Sihtasutus pole veel
ennetusprogrammide raames ega avatud teenusena voimaldanud huvitatutele
individuaalset ndustamist, tuleb seminaridel personaalseid juhtumeid siiski ette. Et
aga isiklikel teemadel voib kolleegide seas olla ebamugav riédkida, oskavad koolitajad
alati soovitada kas koostdOpartnerite poolt pakutavaid voimalusi voi kasulikke

materjale, millest innukalt kinni haaratakse.
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6. Strateegiline iilesandepiistitus

Terve Eesti Sihtasutusele pole veel kommunikatsioonistrateegiat loodud. Kuna lapse
seksuaalse arengu ning HIV-i temaatika kdrvale lisandub “Alkoholisdltumatuse”
ennetusprogramm, siis laieneb organisatsiooni tegevus. Enamasti holmab strateegia
kiill pikemat perioodi, kuid kdesoleva to6 lilesanne on koostada tegevuskava Terve
Eesti Sihtasutuse “Alkoholiséltumatuse” ennetusprogrammi tutvustamiseks ja
tuua vilja soovitused pikaajalise, ettevotetele suunatud

turunduskommunikatsiooni planeerimiseks.

Tegevuskavas kasutatakse sihtriihmade teavitamiseks erinevaid
kommunikatsioonivorme ja —kanaleid, sh kohalikku ja iileriigilist ajakirjandust,
televisiooni, raadiot, internetti, reklaami ning partnereid era- ja kolmandas sektoris.
To6 koostamisel on arvestatud organisatsiooni ressurssidega, mille piiravad mdjud

kajastuvad tegevuskavas — eelkoige arvestades raha ning inimeste t06jouga.

36



Il STRATEEGIA

1. Terve Eesti Sihtasutuse struktuur ja tegevuse iillevaade

Terve Eesti Sihtasutuse tegevust kavandavaks organiks on ndukogu, kes suunab
juhtimist ning teostab jirelevalvet tegevuse iile. Juhatus on Sihtasutuse tdidesaatev
organ, kes esindab Sihtasutust suhetes kolmandate fiiiisiliste ja juriidiliste isikutega.
Sihtasutuse igapédevasesse tegevusse panustavad tegevjuht ning
kommunikatsioonijuht, kes on tihtlasi kiesoleva t66 autor. Lisaks kuuluvad koosseisu
kaheksa professionaalset koolitajat, kellest neli koolitavad ka alkoholiga seotud

teemadel.

Terve Eesti Sihtasutuse {ilesandeks on:

e viia ldbi tookohapdhiseid ennetusprogramme HIV, lapse seksuaalse arengu ning
2012. aasta stigisest ka alkoholisoltumatuse teemal

e koordineerida koalitsiooni “Ettevotted HIV vastu”

e korraldada avatud seminare

e korraldada koostodpartneritega avalikke harivaid tiritusi

Koostoos Tervise Arengu Instituudiga on vélja tootatud ka venekeelsed
ennetusprogrammid. 2011. aasta 1dpuks olid Terve Eesti Sihtasutuse koolitajad
jaganud teadmisi 8400 inimesele rohkem kui 180 organisatsioonis iile Eesti.

Teavituskampaaniatega on joutud hinnanguliselt umbes 20 000 inimese td6kohta.

Koos koalitsiooniga “Ettevotted HIV vastu” on teostatud jargmised projektid:

e koostdos Tervise Arengu Instituudi ja Eesti HIV-positiivsete Vorgustikuga on
korraldatud avalikke HIV-kiirtestimisiiritusi — kokku on testitud ligi 3000 inimest;

e 2010. aasta kevadel algatati koostods Noored Kooli Sihtasutusega “Tagasi kooli”
HIV-teemaline eriprojekt, mille raames kédivad koalitsiooniettevotete juhid ja
Terve Eesti SA vabatahtlikud koolides noortele HIV ja seksuaalsuse teemal

konelemas;
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e koos TNS Emoriga viidi 2008. ja 2010. aasta kevadel ning 2012. aasta veebruaris
1abi Eesti elanikkonda holmav uuring HIV-alaste teadmiste, hoiakute ja kditumise
kohta;

e koostoos Praxisega analiiiisiti 2010. ja 2012. aastal HIV-epideemia mojusid Eesti

majandusele.

1.1 Missioon ja visioon

1.1.1 Missiooni analiiiis

Sonastatud missioon loob sihtgrupi hulgas kujutluspildi organisatsiooni olemusest ja
vadrtushinnangutest. Missioon on seotud organisatsiooni {ildiste eesmirkidega
vastates kiisimusele, miks organisatsioon iildse eksisteerib (Vadi 2004). Past (2008)
lisab, et missioon vastab organisatsiooni eesmérgile, viljendab organisatsiooni

otstarvet ja véljendab selle funktsioone ning seda, miks neid funktsioone tiidetakse.

Terve Eesti Sihtasutuse sonastatud missioon:

“Ennetusprogrammide abil Eesti elanikkonna tervisekiitumise edendamine
koostdos drisektoriga ning HIV laiaulatusliku leviku peatamine tavaelanikkonna
hulgas” aitab luua kujutluspildi organisatsiooni olemusest ja peamisest tegevusest

ning toob vilja ettevotte eripéra.

Ent kuna Terve Eesti Sihtasutuse tegevus ei seisne enam pelgalt HIV ennetustdos,
vaid on seotud ka lapse seksuaalse arengu ning alkoholisdltumatuse teemadega, siis

vajab missioon kohandamist.

Collins & Porras (2003) rohutavad, et tdhus missioon ei peegelda ainult seda, mida
firma toodab vOi milline on tema sihtklientuur, vaid ka tdhtsust, mida inimesed
ettevotte tegevusele omistavad, dratades neis idealistlikku motivatsiooni. Missioon
kitkeb endas organisatsiooni vaimu. Missiooni ei tohi segi ajada konkreetsete
eesmdrkide vOi dristrateegiaga, mis peaksid saja aasta jooksul mitmeid kordi

muutuma.
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Olemasolevast missioonist voib selgelt vélja lugeda, et organisatsiooni iilesanne on
ennetusprogrammide abil Eesti elanike tervisekditumise edendamine. Paraku pole aga
olemasoleva missiooni sonastus lithike, 1600v ega meeldejddv. Olles aga uuendamas
ennetusprogrammide valikut, on oluline missiooni sdnastust kohandada, muutes selle

inspireerivaks ja selgeks.

Varendi & Tederi (2008) sonul eeldab hea missiooni defineerimine reeglina kolme

teguri arvestamist:

1. Milliseid tarbijate vajadusi rahuldatakse (olulised on just rahuldatavad vajadused,
mitte tooted iseenesest)?

2. Milliste tarbijagruppide vajadusi rahuldatakse (geograafiliselt ja tiitibiti)?

3. Kuidas neid vajadusi rahuldatakse ja mille poolest ettevote teistest eristub (siin
vOib rohutada ettevotte eriti tugevaid kiilgi, kasutatavaid tehnoloogiaid ja

ressursse, tdidetavaid funktsioone, tegutsemispdhimotteid, vadrtusi)?

Lihtudes konealustest teguritest ning ettevotete juhtidega peetud vestlustest, tuleb
missiooni defineerimisel arvestada jairgmiste aspektidega: tarbijagrupiks on peamiselt
Eesti tooealine elanikkond, kuid ennetusprogrammide ldbiviimise iile otsustab
tookohas siiski  tddandja/personalijuht. Sealjuures tuleb arvestada, et nimetatud
tarbijate vajadused voivad olla nii aktiveeritud kui ka ootel, sdltudes suuresti ettevotte
sisepoliitikast ja véirtustest, mis vajavad eraldi késitlemist ning n-0 réitsepatod
meetodil ldhenemist. Siin on oluline roll miiiigitool, kus tuleb selgitada
ennetusprogrammide olulisust ning kuidas ebahariliku teema sissevotmine voib
ettevottes n-0 virske tuulepuhanguna mdjuda. Laiemas mdistes voiksid juhtivtdotajate
vajadused olla:
1. toodtajatele enesearendamiseks tavapidrasest erineva ja viarskendava koolituse
pakkumine;
2. leida sobiv viljund haakimaks organisatsiooni tegevusega sotsiaalset
vastutustunnet;
3. tootajate tervise ja heaolu toetamine — mida vdhem probleeme ja muret on

tootajal kodus, seda tulemuslikum on tddtaja tool.
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Peale todandjate on tarbijagrupiks ka laiem avalikkus, kellele avatud seminare
korraldatakse. Uhiskonna vajadus on sealjuures usaldusviirse ja nduandva allika

olemasolu.

Sotsiaalse ettevotluse asendamisega tegelev Mulago Foundation soovitab, et ettevotte

missioon olgu sOnastatud maksimaalselt kaheksa sdnaga ja skeemi verb-sihtmérk-

tulemus jargi (Juhtimine...2012). Karjus (2003) juhib tdhelepanu, et missioon on

suunatud kdesolevale hetkele ning seega peab see olema sonastatud oleviku vormis.

Niisiis vOiks olemasolevat missiooni vastavalt ka kohandada ning sdnastada olevikus
iithelauseline, kaheksast sonast koosnev kohandatud missioon:
“Edendame ennetusprogrammide ja  drisektori abil Eesti elanike

tervisekaitumist!”

Visioon on kdige pikemaajalisem eesmaérk, soovitav tdiuslik ettekujutus seisundist,
kuhu ettevote soovitakse viia. Visioon peab olema tdiendav ja strateegiline, et dratada
kujutlusvdime ja innustada ja et vastata tarbijate huvidele ning reageerida
sotsiaalsetele, majanduslikele, demograafilistele, poliitilistele ja muudele muutustele
viliskeskkonnas. Samal ajal peab iildvisioon olema saavutatav. See peab kirjeldama
mitte ainult seda, mis hakkab toimuma organisatsioonis, vaid ka seda mdju, mida
organisatsioon avaldab tihiskonnale, voi kirjeldada selle moju tulemusi (Gansen 1999:

14).

Terve Eesti Sihtasutuse sonastatud visioon:
“Visioon on luua Eestis olukord, kus 2015. aastal on uute HIV-positiivsete arv

alla 100 inimese.”

Visioon on tdepoolest tulevikku suunatud. Kuna rohk on HIV-i ennetamisel, sobib see
pigem koalitsiooni “Ettevotted HIV vastu” visiooniks. Terve Eesti Sihtasutuse
tegevused on laiemad ning kindlasti laienevad tulevikus veelgi, seega peab ka visioon
olema ambitsioonikam, ent samas siiski teostatav. Visiooni sOnastamiseks on tarvis

kogu organisatsiooni litkmete sisendit, sest ainult nii tekib motestatud visioon.

40



Niiteks vOib ambitsioonikaks ja suunanditavaks visiooniks pidevalt muutuvas
maailmas olla jargnev lause, mida tuleb koost6ds organisatsiooniliikmetega edasi
arendada ning tdpsustada:

“Terve Eesti Sihtasutus on darisektori esimene valik tervisekaitumise

edendamisel.”

1.2 Ennetusprogrammide ja seminaride liihitutvustus

HIV/AIDSI seminar on interaktiivne ning vdimaldab osalejatel kaasa rddkida ning
vahetada motteid késitletavatel teemadel. Lisaks teadmistele sellest, kuidas kaitsta

ennast ja oma ldhedasi, omandavad osalejad ka praktilisi oskusi.

Lapse seksuaalse arengu seminar on eelkdige suunatud tootajatele, kel endal kuni
16-aastased lapsed voi lapselapsed. Teadmised lapse seksuaalse arengu erinevatest
etappidest ja lapsevanema vdimalusest toetada oma last on tinapédeva iihiskonnas
véga vajalikud. Paraku pole paljud lapsevanemad seksuaalharidust ei kodus ega koolis
saanud. Samas on lapse esimene allikas erinevatel seksuaalsuse teemadel just
lapsevanem. Seminar on interaktiivne ning vdimaldab osalejatel kaasa rddkida ning

vahetada motteid késitletavatel teemadel.

Alkoholisoltumatuse seminar kisitleb alkoholist tingitud kahjusid nii individuaalsel,
tookeskkonna kui tihiskonna tasandil. Jagatakse teadmisi alkoholi mdjust ajule ja
igapdevasele toimetulekuvdimele ning antakse {lilevaate alkoholiga seonduvatest
sotsiaalsetest probleemidest Eestis. Samuti kaasatakse osalejaid mottevahetusse,
kuidas rddkida oma laste ja ldhedastega alkoholiga seonduvate kahjude
vihendamisest, lahendada Eestis alkoholiga seonduvaid probleeme. Samuti antakse
seminarel ndu, kuidas lapsevanemad saavad toetada lapsi tegema alkoholitarbimisel

teadlikumaid ja tervist vihemkahjustavaid valikuid.

Ennetusprogrammide eelselt viiakse ettevotetes ldbi ka ennetuskampaania, mis
sisaldab juhtkonna poolset podrdumist/iileskutset ning postrikampaaniat. Mdlemad

aitavad tuua teemat paremini tOoOtajateni ja toovad osalejateni vajalikud
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taustateadmised selleks, et paremini teema olulisust ja vdimalikku kokkupuudet

iseenda ja oma ldhedastega tunnetada.

1.3 Pohitegevuse eesmargid

Terve Eesti Sihtasutuse pdhieesmidrk on kaasata érisektor rahvatervise probleemide
lahendamisse Eestis. Kui aastatel 2007-2011 oli Terve Eesti Sihtasutuse peamine
prioriteet aidata kaasa Eesti HIV-epideemia peatamisele ning viiruse ulatuslikku
leviku drahoidmine tavaelanikkonna seas, siis alates 2012. aasta siigisest on eesmérk
konkreetsem: tOsta tooealise elanikkonna teadlikkust HIV-st, lapse seksuaalsest
arengust ja alkoholi mdjudest. Lisaks soovitakse konealustel teemadel kujundada

hoiakuid ja kditumist.

Terve Eesti SA uue programmi eesmirk on muuta ettevotete, tOGtajate ja vanemate
koostdds alkoholiga seonduvat diskursust Eestis ning toetada konservatiivsemat
alkoholikultuuri iihiskonnas laiemalt. Kéesolevaks aastaks sOnastas Terve Eesti
Sihtasutus tegevusprioriteedid vastavalt ndukogu protokollile jargnevalt:

1. ennetusprogrammide miiligivOimekuse suurendamine kaasates protsessi
koolitajad,

2. uue ennetusprogrammi viimistlemine ja avalikustamine;

3. koalitsiooni eesmérkidele ja ettevOtetele panustatava ajalise ressursi
suurendamine  (sh  liikmesettevitete  to0tajate  panustamisvdimaluste
avardamine HIV ennetusse kaasamiseks);

4. koolitajate arendustegevus;

5. Terve Eesti Sihtasutuse rolli kasvatamine valdkonna arvamusliidri ja

diskussiooni kdivitajana.
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2. Keskkondade analiiiis

Terve Eesti Sihtasutuse tegevust mdjutavad nii organisatsiooni seest kui viljastpoolt

tulenevad tegurid, mille v3ib keskkonniti jagada kaheks: vilis- ja sisekeskkond.

2.1 Viliskeskkonna analiiiis

2.1.1 Sotsiaalne ettevotlus

Terve Eesti Sihtasutus on sotsiaalne ettevotte. Mida see tegelikkuses tdhendab? Eesti
seadustes pole sotsiaalset ettevotlust veel defineeritud ning mujal maailmas on
sotsiaalse ettevotlusvormi reguleerimisele lahenetud véga erinevalt. Suurbritannias ja
Ameerika Uhendriikides Californias on loodud sotsiaalsetele ettevdtetele mdeldud
eraldi ettevotlusvormid (community interest company ja flexible purpose
corporation), ent sarnaselt Eestile pole mitmes riigis veel eraldi juriidilist vormi
loodud. Siiski on osa ettevdtjaid tunnustanud sotsiaalse missiooni ja

kodanikuiihendustega koostdo tegemise olulisust.

Eestis saab sotsiaalsest ettevotluse vormist rddkida alates 2005. aastast, kui Heateo
Sihtasutus korraldas esimese konkursi sotsiaalse ettevotluse ideede leidmiseks. Téna
saab Eestis rddkida juba eraldi majandussektori viljakujunemisest, mille
arendamiseks loodi kéesoleva aasta aprillis Eesti Mittetulundusiihingute ja

Sihtasutuste Liidu ja Heateo Sihtasutuse eestvottel Sotsiaalsete Ettevotete Vorgustik.

Konealuse vorgustiku kodulehelt (Sotsiaalsete...2012) voib lugeda, et Eestis on
sotsiaalne ettevotlus tekkinud iihiskondlike hiivede pakkumise ja ettevotluse
ristumispunktis. Eesti Mittetulundusiihingute ja Sihtasutuste Liidu 2011. aasta
uuringust (Lillemets 2012) “Eesti sotsiaalse ettevotluse kogemuste ja olukorra
kaardistamine” selgus, et Eesti sotsiaalse ettevotluse maastik on viga mitmepalgeline.
See tdhendab, et organisatsioonide juriidilised vormid, tegevusvaldkonnad ja suurused

on véga varieeruvad.
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Uuringu jérgi on tiitipiline sotsiaalne ettevote:
e sotsiaalteenuseid pakkuv

¢ mittetulundusiihinguna registreeritud

e vihem kui kiimne toGtajaga

e ja ettevotlustulu ning toetusi kombineeriv organisatsioon

Ka Heateo Sihtasutuse kodulehel (Heateo...2012) on sotsiaalse ettevotte moiste
defineeritud kui elujoulise majandustegevusega kasumijaotuseta organisatsioon, mille

eesmadrgiks on iithiskondlike hiivede pakkumine.

Tuuli Parenson (2011) defineerib Eesti konteksti arvestades mdisted jargnevalt:

e Sotsiaalne ettevote on organisatsioon, mille peamiseks eesmargiks on sotsiaalse
l[isandvaiartuse loomine oma erinevatele sihtriihmadele, kes on kaasatud
organisatsiooni tegevuste kujundamisse, ning mis on (vdhemalt osaliselt)
rahastatud l4bi dri/ettevotlustegevuse

e Sotsiaalne ettevotja on indiviid, kellel on ettevotlik vaim ning kes on pithendunud
piisiva sotsiaalse vairtuse loomisele

o Sotsiaalne ettevotlus on igasugune indiviidide, organisatsioonide voi vorgustike
innovaatiline tegevus, mille eesmirk on sotsiaalse probleemi leevendamine voi

[ahendamine

Selguse huvides on siinkohal oluline vélja tuua peamised erinevused sotsiaalse
ettevotte ja vastutustundliku ettevotte vahel (Tabel 1). Sotsiaalse ettevotluse
eeskostevorgustiku iiks algatajatest ning Heateo Sihtasutuse toetusportfelli juht Jaan

Aps (Stories...2012) toob peamised erinevused vilja kolme kategooriat kasutades:
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Tabel 4 Erinevused sotsiaalse ettevotluse ja vastutustundliku ettevotluse vahel

Sotsiaalne ettevotlus

Vastutustundlik

ettevotlus

Eesmiirk Pakkuda iihiskondlikku Tasu eest kaupade ja
hiive voi viahendada teenuste pakkumine
sotsiaalprobleemi
Meetod Eesmirgi saavutamiseks Kaupade ja teenuste
tasu eest kaupade voi pakkumine sedasi, et
teenuste pakkumine ithiskond voidaks sellest
voimalikult palju
Edukuse Uhiskondliku hiive Planeeritud mahus
mooddupuu suurendamine voi kasumi teenimine —
sotsiaalprobleemi sealjuures on tihiskond
vihendamine voitnud sellest
planeeritud mahus voimalikult palju

Ettevotjat, olgu siis dri- vOi sotsiaalset, iseloomustab vahendite imberpaigutamine
ithiskonnas nii, et tekib uus viirtus. Erinevuseks on selle vairtuse mdodupuu: kui
ariettevotte $/n€ qua non on finantskasum, siis sotsiaalse ettevotte puhul tihiskondlik
tulu. Kuna keskendumine sotsiaalprobleemide lahendamisele finantskasumit
taotlemata iseloomustab suurt osa kodanikuiihendusi, siis iseloomustavad Martin &
Osberg (2007: 33) sotsiaalset ettevotjat jargmiselt:

e vdimaluste mirkamine seal, kus teised nidevad probleemi vdi ei née iildse

midagi
e innovaatilisus
e vahetu tegutsemine probleemi lahendamiseks

e riskijulgus ja piisivus
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Ent Eesti kontekstis on innovaatilisus paraku kiisitava sisu ja viértusega ning sellesse
vOib suhtuda pisut skeptiliselt. Innovaatilisuse puhul voib alati kiisida: “Mis on
innovaatiline?” ning kui see paistab olevat selge, siis jadb alati dhku kiisimus “Kaua

see on innovaatiline?”.

Tuleb nentida, et Eesti kontekstis on tegelikkuses péris keeruline tdommata selget piiri
MTUde ja sotsiaalsete ettevdtete vahele — mdlema traditsioonid on alles iisna
liilhikesed ning kujunemiskontekst sarnane. Piltlikult O6eldes on nimetatud

tegevusvormid justkui teineteise dde ja vend.

2.1.2 Keskkondade analiiiis

Makrokeskkonna tasandilt on Terve Eesti Sihtasutuse eesmirkide saavutamine seotud
eelkdige organisatsiooni tegutsemisvoime, majandusliku elujoulisuse ja teenuse
osutamise suutlikkusega. Kdige enam on vilistest muutujatest mojutatud sihtasutuse
finantsiline  pool.  Sestap on  stabiilne  majanduskeskkond  eelduseks
ennetusprogrammide ja seminaride tellimisel nii ettevotete kui laiema avalikkuse
poolt. Lisaks mojutavad tegevust ka uute seaduste ning regulatsioonide vastuvotmine.
Olulist mdju vodivad avaldada muudatused just ettevotlust reguleerivates seadustes

ning eri survegruppide moju ja lobitdo.

Sealjuures on oluline ka sotsiaalkultuuriline keskkond ehk {ihiskonnas kehtivad tavad,
vadrtused, religioon, eetilised tdekspidamised, iihiskondlikud trendid, hoiakud ning
valitsev elustiil — need kdik loovad ettevottes pinnase kommunikatsiooni vastuvotuks
vai selle puudumiseks. See aspekt on darmiselt oluline, kuna Terve Eesti Sihtasutuse
tegevus on suunatud eelkdige ettevotetele, kes ennetusprogrammide ldbiviimise iile
otsustavad ning nende eest Terve [Eesti Sihtasutusele tasuvad. Kuna
ennetusprogramme telliva ettevotte tiilip pole piiritletud, siis on see vdimalus kdigil,
kelle eelarve oma tootajaid arendada vdimaldab. Siiski mdjutavad otsustusprotsessi
oluliselt hoiakud. Néiteks voib Terve Eesti Sihtasutuse senist kogemust seoses HIV-
ga iile kanda ka alkoteemalise ennetusprogrammiga seotud hoiakutele, mis avalduvad
enamasti miiligiprotsessis. Uks tavapirasemaid hoiakuid viljendub lauses:
“lihiskonnas on probleem, kuid mind see ei puuduta”. Nonda on iiks méddravaid

tegureid see, kas n-0 otsustaja on motiveeritud panema tdhele talle suunatud
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pakkumist, kui oluline on antud teema tema enda jaoks. Sealjuures voib
otsuseprotsessi mojutada ettevotte juhtivtdotaja isiklik kogemus seoses alkoholiga,
selle tarbimissagedus ning néditeks hoiakud tulevikutarbimise osas. Vdhem oluline
pole ka juhi kui isiksuse tunnetamine, kuna néiteks sonum ja toon, mis voib kdnetada
itht, ei pruugi toimida teise puhul. Ent otsustusprotsess ei soltu alati vaid

vastastikusest siimpaatiast — seda mojutab ka ettevotte finantsiline pool.

Nii sOltub drikeskkonnas organisatsiooni jatkusuutlikkus suures osas just
maksujoulistest ettevotetest ning tarbijatest. Sealjuures sdltub Terve Eesti Sihtasutuse
eelarve suuresti ennetusprogrammide miiligist tulenevatest sissetulekutest. Ténase
seisuga pole organisatsioonil iihtegi otsest konkurenti, kes pakuks té6kohapohiseid
ennetusprogramme, ent samas vOib kaudseks konkurendiks, kuid ka partneriks,
pidada Tervise Arengu Instituuti: teemad on kattuvad, kuid sihtgrupp erinev ning
koostd0s vahetatakse teadmisi, kogemusi, peetakse ndupidamisi ning viiakse ellu

ithiseid projekte.

Enamasti kéib nii avalikkusega kui konkreetsemalt olemasolevate ja potentsiaalsete
partneritega suhtlemine suuresti 1dbi massikommunikatsioonikanalite: sOnumite
edastamiseks kasutatakse jéirjepidevalt kodulehte, sotsiaalvorgustikke (Facebook,
Twitter), uudiskirja, demoseminare, avalikke iiritusi. Ka senine esindatus triiki-, tele-
ja raadiokanalites on igati rahuldav olnud — viimasest Meediuse poolt 1dbi viidud
meediamonitooringu raportist (Meedius 2012) ndhtus, et seni on Terve Eesti
Sihtasutuse tegevused olnud korralikult meedia huviorbiidis ning kajastustes on kdik

meediatiiiibid esindatud.

2.1.3 Partnerid

Lisaks alkoholiteemalisele ennetusprogrammile moodustavad Terve Eesti Sihtasutuse
viliskommunikatsioonis olulise osa ka koalitsiooni ,,Ettevotted HIV vastu® kuuluvate
organisatsioonide tegevused — ndnda on Terve Eesti Sihtasutusega seotud hulk
aktiivseid partnereid (Tabel 4), kellega koost6ds on seni viidud 1dbi HIV-alaseid

uuringuid, projekte ning avalikke tiritusi (eelkdige HIV-kiirtestimisi).
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Tabel 4 Terve Eesti Sihtasutuse koostoopartnerid

Heateo Sihtasutus

Eesti HIV-

positiivsete Vorgustik

Tervise Arengu
Instituut (TAI)

Finesta Eesti OU
Eesti Seksuaaltervise
Liit

Perekeskus Sina ja

Mina

Meedius

Eesti Kaubandus- ja

Toostuskoda

Noored Kooli SA

Forans Eesti

CV Keskus

Terve Eesti Sihtasutuse iiks asutajatest. Terve Eesti
Sihtasutus kuulub Heateo Sihtasutuse
portfelliorganisatsioonide sekka - Heategu ndustab
strateegilise suuna seadmisel ja selle ellu viimisel, ndukogu
t60 korraldamisel ning toetab vajadusel vabatahtlike ja
rahastajate leidmisel.

Koos viiakse 1dbi avalikke kiirtestimistiritusi.

Alkoholiprogrammi arendamine. Ollakse kaasatud riikliku
HIV/AIDS:I strateegia raames tegutsevasse ennetuse
toogrupi toosse. Koostod HIV (kiir)testimise
propageerimisel ja testimistrituste korraldamisel. TAI
juures tegutseb ka Tervist Edendavate Tookohtade
vorgustik.

Tookohapohise “Alkoholisdltumatuse” ennetusprogrammi
arendustegevuse toetaja.

Koostooprojektid. Lisaks aitas vélja tootada “Lapse
seksuaalse arengu” seminarid

Sina ja Mina pakub lapsevanematele ndustamisteenust ja
seminare, et toetada vanemaid laste kasvatamisel ja heade
peresuhete hoidmisel.

Meedius pakub meediamonitooringu teenust.

Aitab Terve Eesti Sihtasutust olulise sonumi levitamisel
oma teataja ja tirituste kaudu.

Koost6o HIV-teemalise ,,Tagasi Kooli* eriprojektis, kus
Noored Kooli programmis osalevad dpetajad aitavad
koolitada Terve Eesti Sihtasutuse vabatahtlikke
Varustab Terve Eesti Sihtasutuse seminare ja muid
projekte Durex kondoomidega.

Jagab infot oma portaalis ning uudiskirjas, samuti aitab

leida t66tajaid ja vabatahtlikke.
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2.2 Sisekeskkonna analiiiis

Terve Eesti Sihtasutuses todtab hetkel kaks inimest: tegevjuht ning
kommunikatsioonijuht, kes puutuvad igapdevatoos kokku ning teevad tihedalt
koostdodd. Lisaks kuulub organisatsiooni kaheksa professionaalset koolitajat, kes

tootavad vastavalt seminaride toimumise aegadele.

Peamine tegevusvaldkond on tervisedendus. Uldiselt on Terve Eesti Sihtasutuse
tootajad keskmisest terviseteadlikumad inimesed ning tegutsevad sihikindlalt selle
nimel, et HIV-i ja alkoholiga seotud vajalikud teadmised ka laiema tihiskonnani
jouaksid. Seega on tegemist teadmispohise organisatsiooniga, mille suurim véértus on
selle koolitajad. Sellest tuleneb ka suurim risk — kui lahkub moni koolitaja, kaob ka

osa teadmistest.

Kuna meeskond on pigem viike, siis on organisatsiooni struktuur selge ning Shustik
mitteformaalne. Meeskonna liikmed tunnevad {iksteist ning peamiselt suheldakse
koosolekute, e-kirjade, telefonikdnede ning Skype-videokonede teel. Lisaks toimuvad
regulaarselt ka {tihised kohtumised ning arutelud (kevadgrill, meeskonnapéev,

tagasisidestamine, seminarid jms).

Sealjuures sdltuvad organisatsiooni tulud otseselt ettevotetes tookohapohiste
seminaride laekumistest ning eraisikute ja ettevotete annetustest. Seni on sihtasutuse
juurde loodud koalitsioon “Ettevotted HIV wvastu” kuuluvat 11 ettevotet olnud
aktiivselt kaasatud HIV ennetustegevusse erinevate thisprojektide, uuringute ja

analiiiiside raames.

2.3 Peamised probleemid ja voimalused

Tegevuse peamine eesmérk on tookohapdohiste ennetusprogrammide abil parandada
Eesti elanike tervisekditumist. Kui sihtasutus ja pakutavad ennetusprogrammid pole
ettevotete jaoks piisavalt atraktiivsed ega loo neile lisavdirtust, siis pole Terve Eesti
Sihtasutusel teenimata jddnud sissetulekute tottu vdimalik ka jitkusuutlikult

tegutseda. Seega on iiks olulisemaid probleeme avalikkuse ja drisektori vihene
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teadlikkus Terve Eesti Sihtasutuse pakutavatest ennetusprogrammidest ning
teenuse vihene atraktiivsus. Siin saab aga aktiivne ning motestatud

turunduskommunikatsioon aidata kaasa kirjeldatud probleemi ennetamisele.

Kiill aga voib siin komistuskiviks kujuneda ettevotete orienteeritus ja panustamine
muudesse valdkondadesse. Ettevdtete juhid ei pruugi mdista vdimalusi voi ndha
vajadust ennetusprogrammide sisuliseks sidumiseks ettevotete igapdevatodga. Kuid
ka siin on kommunikatsioonil oluline roll — kui ettevotted ei oska aimata, kuidas
tervisega seotud probleemid nende majanduslikule olukorrale kahju teevad, siis tuleb
kommunikatsioonis rohuda kulude kokkuhoiule (néiteks haiguspdevade ja toovoime
arvelt) ning sotsiaalse vastutustundlikkuse véértusele, tuues néiteid ennetusprogrammi
juba ldbinud ettevotetest. Oluline on tervisest hoolivale tddandjale pakkuda ka

alternatiivi n-0 tavapérastele koolitustele.

Organisatsiooni eesmérkide tditmisel ning esitatud probleemi lahendamisele kaasa
aitamisel on oluline ka professionaalsete koolitajate valmidus ekspert-koneisikutena
aktiivselt kaasa Iiiia. Seni pole aga koolitajad olnud piisavalt motiveeritud
avalikult sona votma ega (arvamus)artikleid kirjutama. Seega tuleb koolitajate
senisest paremaks kaasamiseks ja innustamiseks luua mehhanism, mis pakub neile
isiklikku kasu. Naiteks voib kaaluda koolitajatele enesetdiendusvdimaluste pakkumist,
juhul kui nad kirjutavad kord kvartalis iihe (arvamus)artikli vo1 votavad avalikkuses
muul viisil sona. Selleks voib koalitsiooniliikmete ja partnerite kaasabil luua fondi,
mille vahendite abil saaks esinema kutsuda valdkonna tippeksperte. Sellisel juhul
oleks esinejate kuulamine koolitajatele tasuta ning Terve Eesti Sihtasutusel veel iiks
“pradnik” teenusena vélja kdia. Nonda saaks nii organisatsioon kui ka koolitajad

pakutust otseselt kasu.

Kiill aga tuleb arvestada, et ennetusprogrammide sihtriihm on heterogeenne —
erineva tegevusvaldkonnaga ettevotete to6tajad moodustavad omadustelt, hoiakutelt,
harjumustelt ning teadmistelt justkui erinevad sihtrithmad. Seetdttu ei saa anda
universaalse garantiiga nduandeid, vaid peab ldhtuma konkreetse ettevotte iseloomust.
Kindlasti tuleb kommunikatsioonistrateegia puhul arvestada, et tegemist on
suundanditavate tegevuste ning soovitustega ning otsusprotsessis on kandev roll

ikkagi isiklikul suhtlusel.
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2.4 SWOT analiiiis

Kaardistatud {iilevaate saamiseks Terve Eesti Sihtasutuse hetkeolukorrast, on
alljargnevalt kokkuvotlikult toodud SWOT-analiitisi tabel (Tabel 5) organisatsiooni
tugevustest (Strengths) ning nendest tulenevatest voimalustest (Opportunities), kuidas
oma eeliseid tohusalt dra kasutada. Samuti on vélja toodud organisatsiooni ndrkused
(Weaknesses) ja vastavad ohud (Threats), mis voivad realiseeruda, kui norkustega ei

tegeleta.

51



Tabel 5 SWOT analiiiis

TUGEVUSED NORKUSED

Ainulaadne kontseptsioon Ressursside vihesus (piiratud rahaline
(tdokohapodhised ennetusprogrammid ressurss, jatkusuutlikkus soltub kliendi
ning uudse fookusega rahastusest ning on perioodide 15ikes
“Alkoholisdltumatuse” programm, kus erinev ja viike meeskond) ning piiratud
rohk on ajul) ning tugev koolitajate koolitusteemade valik

meeskond

Loodud méjukas klientide, partnerite, | “See pole meie mure” — suhtumine

toetajate, vabatahtlike vorgustik potentsiaalsete ettevotete seas

Varasem kogemus HIV Terve Eesti Sihtasutuse
ennetusprogrammi pakkumisel, kdrge kommunikatsioon sihtrithmadega on
rahulolu pigem iihesuunaline — suures osas puudub

informatsioon sihtrithmade vajaduste ja

ootuste kohta

Uhiskonnas on aktuaalsed Koolitajate kui ekspertide passiivsus

terviseprobleemidega seotud teemad kommunikatsioonitegevustesse

(nt alkoholi liigtarvitamine ning HIV) panustamisel
Sisuliste lugude kommunikeerimine Ettevotted ei vota vedu ega telli
ning seeldbi ennetusprogrammidele ennetusprogramme (pakutav pole

suurema noudluse tekitamine ja uute piisavalt atraktiivne)

partnerite leidmine

Kaasata lobitoosse olemasolevad Kommunikatsiooni arendamisega
partnerid, nende tagasiside kaasnev tookoormuse kasv, ei leita
reflekteerimine ressurssi plaanitu elluviimiseks

Muuta ennetusprogrammid Koolitajad ei vdta avalikkuses sona ega
atraktiivseks ja nihtavaks erinevate kirjuta (arvamus)lugusid

kommunikatsioonikanalite kaudu
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3. Kommunikatsiooni analiiiis

3.1 Siht- ja sidusriihmad

Sihtgrupiks ei saa kahjuks seada koiki inimesi, kuna selleks puuduvad ressursid.
Niisiis sai sihtrithma maéératlemise aluseks sotsiaalne staatus, millest ldhtuvalt on
sihtriihm piiritletud tingimusega “to6tav”. Sellest ldhtuvalt on organisatsiooni
sihtrihmaks Eesti tooealine elanikkond. Kitsama sihtriihma moodustavad aga
ettevotete juhtkonnad (eriti personalitodtajad ning meeskondade juhid), kellest suure

osa moodustavad lapsevanemad.

Niisiis kuuluvad sihtrithma:

e Ettevotted: juhid ja lapsevanematest tootajad

Lisaks on Terve Eesti Sihtasutuse sidusriihmadeks:

o Ettevotete katusorganisatsioonid (liidud, seltsid, kaubanduskojad)

e Alkoholi-teemakésitlusega seotud avaliku ja kolmanda sektori organisatsioonid
e Poliitikategijad ning arvamusliidrid ithiskonnas

e Meedia

3.2 Toimunud kommunikatsioon ja kommunikatsiooni korraldus

Kommunikatsioon  sdltub  parasjagu  késil olevatest projektidest. Kogu
kommunikatsioonitegevust koordineerib kommunikatsioonijuht, kes ldhtub oma
tegevuses tegevjuhiga kooskolastatud kommunikatsiooniplaanist, mida pidevalt
omavahel 1dbi arutatakse ning tdiendatakse. Iga projekti/analiiiisi/siindmuse tarbeks

koostab kommunikatsioonijuht ka eraldi tegevus- ja meediaplaani.

Tegevjuhi vastutada on koik, mis seondub partnerite leidmise ja nendega kontakti
hoidmise, finantsjuhtimise ning koneisikuks olemisega. Kommunikatsioonijuhi
ilesanne on kindlustada toetajate, koolitajate, partnerite ja vabatahtlike piisav

kaasatus ning projektide ladus kulgemine.
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Kuna “Alkoholisdltumatuse” ennetusprogrammi turunduskommunikatsioon on alles

planeerimisetapis, siis pole alkoholi teemaga seotud véaliskommunikatsiooni veel

toimunud. Siiski on erinevaid kommunikatsioonikanaleid kasutatud seni aktiivselt.

3.2.1 Kanalid

Vahetu suhtlus — suures osas pohineb kommunikatsioon peamise sihtrithma ehk
ettevotete juhtkonnaga otsesuhtlusel. Selle eesmirk on ettevotete otsustajaid
veenda ennetusprogrammide l4dbiviimise vajalikkuses ning saavutada kokkulepe.
Lisaks toimub nédost-ndkku suhtlus ka erinevatel Terve Eesti Sihtasutuse
korraldatavatel iiritustel.

Elektroonilised kanalid — oma to6tajatega suheldakse suures osas meililistide
vahendusel. E-kirjade teel saadavad peamiselt kommunikatsioonijuht ning
tegevjuht koolitajatele operatiivinfot, meediamonitooringu artikleid ning
iileskutseid tihel voi teisel viisil organisatsiooni eesmaérkide tditmisele kaasa aidata
(nt koneisikuks olemine voi artiklite kirjutamine). Kirjade saatmise tihedus on
umbes tiks kuni kaks kirja nddalas, seega pole listid iilekoormatud.

Uudiskiri — ilmub kord kvartalis ning sellega on kdigil vdimalik Terve Eesti
Sihtasutuse kodulehel liituda.

Koduleht — Terve Eesti Sihtasutuse kodulehekiilg |[www.terve-eesti.ee| annab

iilevaate uudistest, organisatsioonist ja selle olemasolu vajalikkusest, peamistest
tegevustest ja saavutustest, pakutavatest seminaridest, koalitsioonist, HIV ja
AIDSiga seotud faktiteadmistest, toetamis- ja osalemisvdimalustest ning
partneritest. Lisaks on olemas to6tajate ja koolitajate tutvustus ja kontaktid ning

viited Facebooki ja Twitteriga liittumise voimalustest.
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http://www.terve-eesti.ee/

Uudised | Pressile | Kontakt Otsl

Meist Koolitused Ettevotted HIV vastu HIV ja AIDS Lapse seksuaalne areng Tule osale!
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e Twitter — teine sotsiaalmeedia kanal, kuhu ldheb liihidalt {iles peamine info
uudistest, siindmustest ja lileskutsetest.
e Paberkandjal info — peamiselt triikkised, miarkme- ja tagasisidelehed, mida

kasutatakse seminaride labiviimisel.

Siiski  saab vaadelda, kuidas on toimunud olemasoleva HIV-teemalise
ennetusprogrammiga seotud sihtriithmapdhine kommunikatsioon. Uldiselt jérgitakse

kommunikatsioonis jargmisi etappe:

1. Uleskutsed kommunikatsioonikanalites (kodulehel, sotsiaalmeedias,
uudiskirjas, millele jérgneb Terve Eesti Sihtasutuse poolne initsiatiiv voi
ettevotte pdordumine sooviga ennetusprogrammi 1abi viia)

2. Demoseminar ettevottes (ettevotte juhtkonnale viiakse ldbi ennetusprogrammi
tutvustav seminar)

3. Juhtkonna po6ordumine todtajate poole (koostods Terve Eestiga valmib
ettevottespetsiifiline pdordumiskiri, mille juhtkond enne ennetusprogrammide
algust tootajatele edastab)

4. Sisekommunikatsioonikampaania (kaks nadalat enne ennetusprogrammi algust
algab ettevottesisene postrikampaania sonumitega)

5. Ennetusprogramm algab (interaktiivsed kahetunnised seminarid toé6tajatele)

6. Tagasiside seminaridele, programmijargne kohtumine ja soovitused edaspidiseks

Senise HIV-teemalise ennetusprogrammi seminarides osalenute tagasisidest néhtub,
et info, mida seni on jagatud, on katnud osalejate ootusi ja vajadusi — koolitatavate
rahulolu seminaridega on aastate 16ikes olnud keskmiselt 95%. Ent siinkohal tuleb
arvestada, et konealuses tulemuses kajastub tdenéoliselt pigem seminaride sisu ning

koolitajate padevus ning vihem sellele eelnenud sise- ja viliskommunikatsioon.

Mis aga puutub todealise sihtriihma hoiakutesse, siis saab vaadelda Emori hiljutise
uuringu (Kaal 2012) tulemusi. Konealusest uuringust néhtus, et 84% Eesti
elanikkonnast suhtub positiivselt algatusse, kui ettevote voimaldab oma tdotajatele
tookohal HIV-teemalisi seminare ja ennetusvOimalusi. Ka kdesoleva magistritdo
tarbeks 14bi viidud fookusgrupi intervjuust selgus, et vastajad pidasid tookohapdhise

alkoholiennetusprogrammi ldbiviimist tookeskkonnas vajalikuks.
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3.3 Peamised kommunikatsiooniprobleemid

Pole vaimalik eesmirke ellu viia ja
ennetusprogrammid ei jGua
sihtriihmadeni

I.I

Vihene viline initsiatiiv

Terve Eesti SA teenuste suhtes

Ebaefektilvne
| Piiratud kommunikatsio
inimressurss oni
o o karraldamine
: ' ,I :
I 1 1
1 1 | 1
Koolitajad ) Uuel j )
passiivsed Sisulise ennetusprogram Vajalik info el
kommunikatsio meediakajastus mil pole jbua
onitegevustesse e vihesus kommunikatsio sihtriihmadeni
— \—!_._J
i 1 I
il \ i i .
Motivatsioani . | Pakutav pole
puudus, nduab Kogemuse Info raskesti sihtriihma jaoks
lisaaega, pole puudus, hirmud | leitay I plisavalt
w-&kuhmtus |

‘l.

atraktilvne
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3.4 Kasutatavad ressursid ja piirangud

Kéesolevas strateegias tuleb arvestada piirangutega, kuna kommunikatsioonialastesse
tegevustesse pole védga palju ressursse ette ndhtud, eelkdige on piiravaks teguriks
vihene inimressurss. Terve Eesti Sihtasutuse vahendite eest on palgatud tdiskohaga
tegevjuht ning osalise todajaga (20 tundi nddalas) kommunikatsioonijuht. Seega on

peamised ressursid seotud nii ajaliste kui rahaliste piirangutega.

Eelnimetatu seab piirangud ka kommunikatsioonistrateegiale. Seega tuleb strateegia
loomisel arvestada kidesoleva t60 peatiikkides 2 ja 3 esitatud kitsaskohtade ja
vOimalustega. Ent iiks vOimalus piiratud inimressursiga ennetusprogrammi laiemale
avalikkusele tutvustada on artiklite ja lugude kirjutamine ning sdOnavottudega
tilesastumiste (nt video kujul). Ettevottetele, kes on juba programmi ldbinud, voib
pakkuda vdimalust oma kogemust tagasisidestada ja paluda ndusolekut seda nii
kodulehel kui ka teistele organisatsioonidele presenteerida. Terve Eesti Sihtasutuse
kommunikatsioonijuhi iilesanne oleks tekste toimetada ning kodulehele iiles laadida.
Kiill aga ei tasu liiga optimistlikult arvata, et Eestis on palju organisatsioone, mis
sellisest tegevusest ja tdhelepanust huvitatud oleks. Samuti saab kasutada avatud
koolituse ldabinud osalejate tagasisidet, eesmdrgiga konetada jirgmiste seminaride
sihtrihma ning anda neile vOimalus saada aimu seminaride sisust ja selle

vajalikkusest.

Eesmérk on luua strateegia, milles ette ndhtavad tegevused oleksid teostatavad ilma
plisivat  lisajoudu  palkamata ja  lubaksid tootajatel — ennetusprogrammi
kommunikatsiooniga tegeleda muude tddkohustuste kdrvalt. Uhtlasi on eesmirk
tekitada pohitootajate (tegevjuht, kommunikatsioonijuht) ning koolitajate vahel selline
siinergia, kus omavahelise sideme hoidmisel valitseks koost6d ja tahe tihiselt

organisatsiooni eesmirkide tditmise heaks panustada.
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4. Kommunikatsiooni eesmargid

4.1 Kommunikatsioonistrateegia iildeesmirk

Peamine eesmirk on luua ja siilitada sihipdrane ja siistemaatiline kommunikatsioon,

mis toetab Terve Eesti Sihtasutuse eesmirkide saavutamist. Sealjuures on eesmirk, et

sihtriihm teab “Alkoholisdltumatuse” ennetusprogrammi olemasolust, unikaalsest

lahenemisest ning vajalikkusest ja vOimalusest selles osaleda. Sidusgrupid ja Terve

Eesti Sihtasutuse koolitajad teevad aktiivset koostodd Terve Eesti Sihtasutuse

vorgustikus, annavad tagasisidet ning panustavad kommunikatsioonitegevustesse ning

aitavad kaasa programmidele atraktiivse kuvandi loomisele.

4.2 Kommunikatsioonistrateegia eesmirgid sihtrithmiti

Tabelisse 6 on Terve Eesti Sihtasutuse kommunikatsiooni eesmérgid koondatud

lahtuvalt eelnevast analiiiisist ning identifitseeritud probleemidest.

Tabel 6 Kommunikatsiooni eesmirgid sihtrithmiti

Sihtrithm

Kommunikatsiooni eesmirgid

Informeerimine

Hoiakute
kujundamine

Tegevusele
kutsumine

Terve Eesti
Sihtasutuse
klient-
organisatsioonid

Juhid teavad
“Alkoholisoltumatuse”

Juhtkonnad toetavad
“Alkoholisoltumatuse”

Juhid osalevad

demoseminaril

ennetusprogrammist ennetusprogrammis ning viivad

ning millist kasu nad | osalemist ennetusprogrammi
neist saada voivad tootajate seas ldbi
Tootajad saavad Alkoholiga seotud Osalejad

seminaridelt kasulikku

teadmised on igaiihele

rakendavad saadud

ja praktilist infot vajalikud teadmisi oma
igapdevaelus

Koik tootajad teavad | Ennetusprogrammi Aastas ldbivad

probleemi tosidust ja | labinud ennetusprogrammi

tunnustavad sellega

organisatsioonid on

20 ettevotet ning
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tegelemist

valmis vOtma
avalikkuses sOna ja
kutsuma teisi
organisatsioone

programme ldbima

40 kooli/lasteaeda

vims

Terve Eesti
Sihtasutuse

Koolitajad teavad, et

nende panus on

Terve Eesti

Sihtasutuse koolitajate

Koolitajad on paar

korda aastas nous

tootajad organisatsiooni panus on kasulik nii andma sisendi
eesmirkide tditmiseks | saajale kui andjale (arvamus)artiklite
vajalik ning neile ning koolitajad on kirjutamiseks, et
endile kasulik alkoholiga seotud tostatada meedias
teemadel eksperdid alkoholiga seotud
olulisi kiisimusi
Koik tootajad teavad, | Terve Eesti Koik tootajad
et igaiihe panus on Sihtasutuse panustavad
organisatsiooni arengu | jitkusuutlikkus sdltub | kommunikatsiooni-
heaks vajalik sisemisest koostoost tegevustesse
Alkoholi liigtarbimine | Alkoholiennetus Uleriigilised
Meedia on Eesti iihiskonnas tookohas on vajalik ja | suuremad

probleem — alkohol
kahjustab oluliselt aju,
millest pole varem
liiga palju kirjutatud
ning seda tuleb

kajastada

tohus. Terve Eesti
Sihtasutus on sel

teemal ekspert

viljaanded ning
maakonnalehed,
erialalehed, raadio-
ja telemeedia
kajastavad alkoholi
liigtarbimise
ennetamise
vajadust
téokohapdhise

programmi 1&bi
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5. Kommunikatsiooni pohisonumid

Oluline on vélja tuua ka peamised sisulised sdonumid, millest 1dhtuvalt sihtriihmi
kommunikeeritakse. Sonumid ei tdhenda siinkohal mitte otseselt reklaamsonumeid
(vélja arvatud lapsevanematele suunatud sonumid, mida voib ka nonda kasutada),
vaid viairtuspohiseid aluseid kommunikatsioonitegevuste kujundamisel. Pohisdnumite
koostamisel ldhtusin kdesoleva t60 analiilisist ning noppisin vélja aspektid, mis

vOiksid sihtrithmi konetada.

Nagu uurimiskiisimuste peatiikis mitmetasandilisest kommunikatsioonist lahtumise
vajadust pdhjendatud sai, on ka pohisdnumid suunatud eri tasanditele: ettevotete

esindajatele, lapsevanematele ja avalikkusele/meediale.

Nii sai ettevotete (aga ka avaliku sektori ja avalikkuse) jaoks oluliseks argumendiks
tavapirasest erinev meeskonna arendamisviis, laiema véértuse loomine (tdhelepanu ka
tootajate peredel) ja sotsiaalne vastutustundlikkus. Lapsevanematele suunatud sdnumi
koostamisel arvestasin, kas ja kuidas oskab vanem alkoholiga kaasnevatest riskidest
lapsele rddkida ning missugused vodivad olla nende ootused. Ning laiemale
avalikkusele suunatud sonumite koostamisel 1dhtusin ideest, et see oleks intrigeeriv,

oluline ning sellest pole avalikkuses/meedias veel kuigi palju radgitud.

Ettevotete esindajatele/juhtkonnale suunatud pohisonumite variandid (vastavalt

ettevottele):

e Oled tiidinenud tavapdrastest koolitustest? Meie oleme ka. Too tddtajateni hoopis
teadmised sOltumatust alkoholi tarbimisest. Meie juhendame neid ka lastega

ebamugavatel teemadel vestlema! Telli seminar, meie teeme iilejdénu!

Lapsevanematele suunatud sonumid (kasutada molemat kahel postril avatud

koolituste puhul):

e Kas sina leiad endas piisavalt julgust ja teadmisi, et rddkida lapsega alkoholist?
Lapse tulevaste harjumuste kujundamiseks on vajalik temaga vestelda. Tule, kuula

jaradgi kaasa!

61



e Millal réddkisid sina viimati oma lapsega alkoholist? Meie seminarid juhendavad
sind lapsega ebamugavatel teemadel vestlema. Muuhulgas saad teada, kuidas

mojutab alkohol arenevat organismi. Tule, kuula ja raédgi kaasa!

Koik sihtrithmad/meedia:
e Kas leiame endas piisavalt julgust ja teadmisi, et vestelda lapsega alkoholi
kahjulikkusest? Kas tookaaslasele sobib kinkida alkoholi? Miks on Eesti

alkoholikultuur lapsekingades? Terve Eesti Sihtasutuse seminaridel saad teada!
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6. Tegevusprioriteedid piistitatud eesmarkide saavutamiseks

Eesmirk Tegevus
Sihtriihm teab Meedia
“Alkoholiséltumatuse” koostab programmi august
gnnetusprogrammi turundus- 2012
olemasolust, kommunikatsiooniplaani
unikaalsest
lihenemisest ning
vajalikkusest ja
voimalusest selles
osaleda.
Sidusgrupid teevad Luua koostoopartneritele | Organisatsioonide | Jooksvalt
aktiivset koostood list ja kaasata kodulehed,
Terve Eesti Sihtasutuse | kommunikatsioonitegevu |  partneriiritused
vorgustikus stesse ka
ennetusprogrammi
labinud organisatsioonid,
et nad tutvustaksid Terve
Eesti Sihtasutuse
programmi oma
kontaktidele ning
viitaksid sellele oma
kodulehel
Juhid osalevad Kommunikatsioonijuht Personaalne Jooksvalt,
demoseminaridel ning koostab koos suhtlus, kohtumine nt 1-2
viivad potentsiaalse juhtkonnaga ning | organisatsi
ennetusprogrammi organisatsiooni demoseminar ooni iga
tootajate seas libi esindajaga nendele kuu
sobiva poordumiskirja,
mille abil ideed
juhtkonnale tutvustada
Osalejad rakendavad Seminaridel tuuakse Seminar Jooksvalt
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saadud teadmisi oma

praktilisi ndpunditeid,
igapéevaelus néidatakse videoid,
arutelu. Seminaride 16pus
antakse praktiline
iilesanne, mille osalejad
saavad igapdevalus 1dbi
viia.
Aastas libivad Ennetusprogrammi Kirjalik tekst voi | Jooksvalt
ennetusprogrammi 20 labinud video on Terve
ettevotet ning 40 organisatsioonidelt Eesti Sihtasutuse
kooli/lasteaeda vms palutakse tagasisidet, mis kodulehel,
kajastaks, miks nad selle viljavotteid
tellisid ja mida nad kasutatakse
kasulikku sealt said poordumiskirjas
Koolitajad on paar Korraldada koolitajatele | Meeskonnakoolitu Alates
korda aastas nous “Meediaseminar”, anda (viib 14bi august
andma sisendi ndpunditeid intervjuude | kommunikatsiooni- 2012
(arvamus)artiklite andmiseks juht)
kirjutamiseks, et
tostatada meedias
alkoholiga seotud
olulisi kiisimusi
Koik tootajad Kaardistada tootajate Eeltdo teeb Alates
panustavad voimalused ja vajadused | kommunikatsioonij august
kommunikatsiooni- kommunikatsiooni- uht ning iga 2012
tegevustesse tegevustes koolitaja tdiendab
kaasaloomiseks “Meediaseminaril”
Uleriigilised suuremad | Kommunikatsioonijuht Telefon ja email, Alates
villjaanded ning votab tihendust vajadusel septembri-
maakonnalehed, meediaviljaannete kohtumine kuust
erialalehed, raadio- ja | toimetustega ning pakub 2012. a.,
telemeedia kajastavad arvamusloo vdimalust edasi kord
alkoholi liigtarbimise eksperdilt, lepib kokku kvartalis
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ennetamise vajadust | fookuses. Leppida kokku
tookohapdohise niiteks alkoteemaliste

programmi ldbi artiklite sari.

6.1 “Alkoholisoltumatuse” ennetusprogrammi tutvustava avasiindmuse Kirjeldus

“Alkoholisdltumatuse” seminaridel rohutatakse pdhisdonumina soltumatust, mille
stinoniilimiks on iseseisvus ja vabadus. Sellest tuli ka idee kasutada

ennetusprogrammi tutvustaval avasiindmusel praktilist véljundit ja néitlikustamist.

Niisiis kiipses plaan kutsuda kiilalised Terve Eesti Sihtasutuse siinnipdevapeole, mis
on thtlasi “Alkoholisdltumatuse” avasiindmuseks. Tavaliselt pakutakse erinevatel
pidudel alkoholi ning sageli sdltub kiilaliste konditsioon tarbitud alkoholi kogustest.
Nii World Health Organisation kui Tervise Arengu Instituut on arvutanud statistiliselt
korge ja madala riskiga alkoholi tarbimise normid, ent meie rdhume inimese enda
vastutusele ja iitleme, et oluline on see, et meil oleks vdimalikult hea informatsioon
tegemaks nii enda peredes kui oma lastega suheldes teadlikke ja vastutustundlikke

otsuseid.

Niisiis néditame eeskuju, et erinevatel tdhtpdevadel sobib kiilalistele pakkuda
alternatiivina alkoholile ka tervislikke ja maitsvaid (alkoholivabu) segujooke.
Kiilalised saavad siinnipdeval ka liihikoolituse, kuidas neid jooke kodustes
tingimustes hdlpsalt valmistada. Soovime teadvustada, et organismile on kasulik, kui
valida monikord Ohtuse “ld0gastava” veini voi Olu asemel teadlikult hoopis

vitamiinirikas ja maitsev segujook.

Sealjuures kannavad siinnipdeval joogiklaasid ka n-6 kaeluseid, millele triikitud
sonumid drgitavad kiilalisi alkoholiga seotud teemadel motlema, vestlema ning

kutsuvad osalema koolitusel v0i seda oma tookohta tellima.

Ténaseks oleme leidnud ka restorani, kes meie ideed toetab ning koostddpartnerina
jookide retseptid vilja tootab. Uheskoos plaanime siinnipievapeol teha ka iileskutse

koikidele toitlustusasutustele Eestis, et nad pakuksid klientidele alkoholi kdrvale
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tasuta kannuga vett — see on lihtne ja oluline samm tervislikuma alkoholikultuuri

arendamisel.

Jargnevat tegevusplaani hakkab suures osas ellu viima kommunikatsioonijuht.
Seetottu on plaan esitatud eeldusel, et kdikide tegevuste rahaline kulu tuleb katta
tootaja palgafondist, kelle tdokoormuseks on 20 tundi nédalas/80 tundi kuus. Seega
pole “Alkoholisdltumatuse” ennetusprogrammiga seotud

turunduskommunikatsiooniks eraldi eelarvet loodud.
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6.2 Tegevusplaan alkoholiennetusprogrammi tutvustavaks avasiindmuseks

Aeg Tegevus Tegevuse kirjeldus Vastutaja Hinnangu-
(2012. a) line ajakulu
Juuli valtel Sonumite ettevalmistamine PShisdnumite (pudelikraedele) koostamine ja valimine. Koolitaja, 5t
Kokteilikraede kujundus ja triikkkimine kommunikatsiooni- 5t
juht, triikkija
Augusti Kodulehele asjakohane info Kodulehele luua avalikkuse eest peidetud rubriik: “AlkoholisSltumatuse” Kommunikatsiooni- 251
valtel ennetusprogrammi kirjeldus, veenev statistika, infograafika, juhised ettevotetele juht
jms
Augusti Koostoopartnerite otsimine, | Leida koostdopartnerid (kasutades juba olemasolevaid hiid kontakte), kes oleksid Tegevjuht, 30t+10°t
véltel vOimaluste kaardistamine, ndus alkoholivabasid kokteile valmistama (smuutid, maitseveed, jogurtikokteilid, | kommunikatsiooni-
esmaste kokkulepete jadjoogid, soojendavad joogid, pidulikud kokteilid, “Glle asemel” jne) juht
tegemine
Augusti [ ja | Koolitajate “Meediaseminar” Paika panna raamid ja viljundid, viia 14bi seminar, kus kaardistada koolitajate Koolitaja, 8t
II nadal ning artiklite/lugude vOimalused ja ootused avalikuks esinemiseks, sonavotmiseks. Teha kokkulepe, kommunikatsiooni-
ettevalmistamine kes annavad kommunikatsioonijuhile septembri alguseks sisendi meediale ja juht
uudiskirjale loodavate artiklite kirjutamiseks.
Augusti 111 Stinnipdevapeo Stindmuse tépne korraldajate selgumine ning tegevus- ja ajakava loomine. Kommunikatsiooni- 5t
ja IV nédal ettevalmistamine juht
Augusti 111 PGhisonumite Uudiste ja koneisikute pohisdonumite ithtne vormistamine (jargida iihtset stiili nii | Kommunikatsiooni- St
ja IV nadal kindlaksmédadramine seminari sisu, pressiteate, uudise, sonavottude kui ka kutse osas) juht, koolitajad,
tegevjuht
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Augusti IV Meediaga kontakteerumine, Esmaste kokkulepete sdlmimine (tele- ja raadio intervjuud, arvamuslood). Kommunikatsiooni- 20t
ja septembri kokkulepete sdlmimine, Kutsutute nimekirja koostamine (ettevotete esindajad, meedia, poliitikud- juht
I nidal nimekirja koostamine otsustajad, sidusrithmade esindajad)
Septembri I | Uudiskirja ettevalmistamine | Sisu tootmine, uue ennetusprogrammi kirjeldus, arvamuslugu, uudised (mustand) | Kommunikatsiooni- 10t
néidal juht
10. Kutsete viljasaatmine Kutsutute nimekirja alusel kutsete véljasaatmine. Kommunikatsiooni- 0.5t
september juht
(eelkutsed
augusti [V
néddalal)
10. Pressiteate ettevalmistamine Peamised sdnumid, ennetusprogrammi vajalikkus ning uudsus ning koneisikute Kommunikatsiooni- 4t
september tsitaadid. juht
13. Pressiteate véljasaatmine ning | Meediakontaktidele pressiteate saatmine, oma kanalitesse (koduleht, FB, Twitter) | Kommunikatsiooni- 3t
september paringutele vastamine tilesriputamine, koostodpartneritele jagamine. Meediaparingutele vastamine, juht
intervjuude kokkuleppimine.
13. TESA siinnipdev Tapsem kontseptsioon selgub eelneva protsessi kdigus. Stindmus kestab Kommunikatsiooni- 3t
september orienteeruvalt 1 tund ning toimumiskohaks on Tallinn. juht
17. Uudiskirja vdljasaatmine Sisuline arvamuslugu alkoholi teemal, fotoreportaaz ennetusprogrammi Kommunikatsiooni- 1t
september (alkoholi eri) ning kanalites avasiindmusest “Ise Seisva Inimese Firmapidu”, muljed, meediakajastus, juht

jagamine

koostdopartnerite sonavotud.

KOKKUPROJEKTILE:

134.5 tundi/

~17 toopieva (40 tunnise todaja arvestusega)
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7. Oodatavad tulemused ja nende hindamise metoodika

Alljargneva tabeli koostamisel on ldhtutud nii lithi- kui pikaajaliste tegevuste

realiseerimisel oodatavast resultaadist ning esitatud nende hindamise meetodid.

Oodatav tulemus Moodik

Sihtriihm teab “Alkoholisdltumatuse”
ennetusprogrammi olemasolust,
unikaalsest 1dhenemisest ning
vajalikkusest ja voimalusest selles

osaleda.

Sihtrithma kiisitlus — inimeste teadlikkus
ja hinnang Terve Eesti Sihtasutuse
tegevusele. P66rdumised.
Ennetusprogrammide tellijate hulk,
meediakajastuse hulk ja sisuline analiitis,
kodulehe unikaalsete kiilastajate hulk,
kiilastuse pikkus, linkide kasutus,
Twitteri jalgijate arv ning Facebooki

postituste sisu analiilis

Sidusgrupid teevad aktiivset koostood

Terve Eesti Sihtasutuse vorgustikus

Listis osalejate/sinna kirjutajate-vastajate
hulk, sisu ja diskursuse analiiis.
Koostddd niitavate iihiste arutelude ja
ettevotmiste arv aastas. Suhtlussagedus.
Koostdopartnerite arvu tdus, kes
tegutsevad nii liihiajaliselt (nt
ennetusprogrammides) kui pikaajaliselt
(nt panustavad Terve Eesti Sihtasutuse

tegevusse)

Juhid osalevad demoseminaridel ning
viivad ennetusprogrammi tootajate seas

labi

Tabelisse panna kirja suhe, kui paljude
poole on podrdutud, paljud on ndus
demoseminaril osalema ning paljud

seminari tellivad

Osalejad rakendavad saadud teadmisi

oma igapdevaelus

Tagasisidelehed seminari labimise

jargselt

Aastas labivad ennetusprogrammi 20

ettevotet ning 40 kooli/lasteaecda vms

Seminari tellinud ettevotete ja

lasteaedade arv
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Koolitajad on paar korda aastas ndus
andma oma sisendi (arvamus)artiklite
kirjutamiseks, et tostatada meedias

alkoholiga seotud olulisi kiisimusi

Tabel, kus on kirjas, kes koolitajatest mis
teemal ja kui pika artikli on kirjutanud

voi kus sona votnud, kuidas panustanud

Koik tootajad panustavad

kommunikatsiooni-tegevustesse

Kaardistatud dokument, kus on kirjas iga

téotaja panus

Uleriigilised suuremad viljaanded ning
maakonnalehed, erialalehed, raadio- ja
telemeedia kajastavad alkoholi
liigtarbimise ennetamise vajadust

tookohapdhise programmi 1dbi

Meediakajastuse arv ja tonaalsus kvartali
16ikes. Analiilis meedia sisulisest
kajastusest. Sidusrithmade esindajate
avalikkuses viljendatud hoiakud ja nende
aktiivsus organisatsiooni tods

kaasaloomisel voi selle toetamisel
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8. Strateegia elluviimiseks vajalikud ressursid ja

rakendumise toenaosus

Kirjeldatud eesmirkide teostamiseks on ette ndhtud kokku iiks tdisajaga ning iiks
poole kohaga tookoht. Lisaks hakkab ennetusprogrammi miiligiga tegelema osalise
koormusega ka projektijuht, kelle tooiilesanded igapédevaseid sisulisi tegevusi ette ei

née.

Alkoholiennetusprogrammi  turunduskommunikatsiooni liihiajalise  tegevuskava
pohjal kulub kommunikatsioonijuhil konkreetse projekti tditmiseks hinnanguliselt:
juulis 30 tundi, augustis 38 tundi ning septembris 31,5 tundi. Kuna
kommunikatsioonijuhi to6koormus on néddalas 20 tundi (kuus 80 tundi), siis on
voimalik juulikuus ja augustikuus oma todgraafikusse nimetatud tegevused kuu
jooksul hajutada, kuna tavapiraseid todkohustusi on suvekuudel vihem. Septembris
tuleb aga kommunikatsioonijuhi t60ks arvestada néddalas 31,5 tdotundi, mida on
tavapdrasest rohkem. Sealjuures ei jid kommunikatsioonijuhil néddala jooksul aega

muude tookohustustega tegeleda.

Nii ei piisa kéesoleva strateegia autori hinnangul kogu organisatsiooni
kommunikatsiooni eesmérkide tditmiseks kommunikatsioonijuhi osalisest todajast.
Strateegia tditmine on osaliselt voimalik, kui viia ellu ainult hiddavajalikud tegevused
ja jéttes tagaplaanile muud todkohustused. Seega tuleb konkreetseks perioodiks

leppida kokku eraldi to6aja- ja lilesannete jaotumine.

Usun, et pikaajalise strateegia loomise ja elluviimise tdendosus on viga suur, kuna
kdesolevas t60s on ldhtutud eeskdtt Terve Eesti Sihtasutuse hetkeolukorrast,
eesmdrkidest ning reaalsetest ressursilistest vOimalustest — seega on vilja jdetud

tegevused, mille realiseerumine oleks voimalusi arvestades viga ebakindel.
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9. Diskussioon ja soovitused

Kui analiiiisida kéesolevas magistritoos kasutatud uuringumeetodi efektiivsust to0
eesmérkide tditmisel, siis usun, et fookusgrupi intervjuu digustas end ootuspéraselt.
Monevorra kriitilisemalt tuleb aga suhtuda valimisse, mis on pigem tagasihoidlik,
ning tihelepanelik tuleb olla ka intervjueeritute sotsiaaldemograafilise tausta osas,
kuna tegemist oli finantstodtajatega, ning kindlasti pole saadud andmed ega valim
piisavalt representatiivsed tegemaks iildistavaid jdreldusi. Kuna aga fookusgrupi
intervjuu voimaldas sihtrithma esindajatelt saada vahetut, laialdast ja mitmekiilgset
materjali, on intervjuude analiilisist saadud sisend nii kéesoleva t66 fookuse kui ka

organisatsiooni (koolitus)tegevuse (limber)korraldamise tarbeks kasulik sisend.

Eesti rahvastiku terviseprobleeme — muuhulgas alkoholi liigtarvitamist — on esile
tostetud juba mitmeid aastaid. Seega pole kédesoleva t00 laiem temaatika
revolutsiooniline, ent kitsamalt aitab leida vOimalusi probleemi lahendamisele
kaasaaitamiseks. Kuigi kdesolevas t60s esitatud tegevuskava on selgelt fokusseeritud
uue ennetusprogrammi tutvustamisega seotud turunduskommunikatsioonile, siis on
kaardistatud probleemide pdhjal esitatud soovituste jargimine ja arendamine
pikemaajaline juhtimisprotsess. Ukski strateegia pole vdludokument ega saa
garanteerida soovitud tulemust sajaprotsendiliselt, kuid edasiseks tegevuseks toodud
ldhtealused ja soovitused loovad pikaajaliste eesmdrkide tditmiseks aluse, mille
arendamisel tekiks ettevotetes teadlik ndudlus ennetusprogrammide jérele ning
alkoholiga seotud teadlikkus oleks iiha kasvava tendentsiga. Selle hetkeni peitub
organisatsiooni voOtmetegevus suuresti turunduskommunikatsioonis, mis nduab
kindlasti ressursse. Jargnevalt esitatud soovitused aitavad pikaajaliste eesmirkide

poole piitielda.

Teine mottekoht puudutab mitteformaalse dppe pakkumist ja sellest osasaamist, mille
suhtes valitseb Eestis lisna suur ebavdrdsus — teatud piirkondades, ettevotetes ja
ametikohtadel tootavad inimesed kipuvad saama koolitusvdimalusi rohkem ja teised,
kes neid ehk rohkemgi vajaks, ei saa peaaegu iildse vii peavad nende eest ise tasuma.
See selgus ka 2009. aasta Inimarengu Aruandes (2009), mille jirgi tasuvad todandjad

erinevalt teistest Euroopa riikidest sagedamini juhtide ja tippspetsialistide koolitamise
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eest ning madalamate ametigruppide to6tajad peavad end oma raha eest arendama.
Samas puudutab alkoholi liigtarbimise probleem, sealhulgas noorte tarbimine, ka
madalamates sotsiaalsetes kihtides paiknevaid inimesi. Eesti paistab teiste riikide seas
silma veel selle poolest, et juhtide ja spetsialistide koolituses osalemise protsent on
Euroopa riikide korgemaid, ent sama ei kehti lihttooliste osalemise kohta, mis on

pigem Euroopa keskmisel tasemel.

Seega on Eesti senine tdiskasvanuhariduse poliitika soosinud (erinevalt Pohjamaadest)
tooturul olijaid, sealhulgas just kdrgemal ametipositsiooniga tdotajaid. Nii ongi iiks
voimalus katmata sihtriihmani joudmiseks kaasata tdiskasvanuhariduse edendamisse
mitte ainult to6turul olijaid, vaid ka sotsiaalses hierarhias madalamal paiknevaid
ametigruppe. Tdsine mottekoht on tdiskasvanuhariduse ja tooturupoliitika tihedam
sidumine, mille tulemusena pakutakse ka hierarhias madalamal paiknevatele
ametigruppidele (sh todtutele) ka tervise seisukohalt olulisi koolitusi — pole ju
tooandjal ega riigil pikemas perspektiivis alkoholiprobleemidega inimesest palju kasu,
isegi kui viimane on to6turule naasmiseks omandanud virskelt tdiendavad oskused ja
teadmised. Siinkohal on nimetatud muutuse teostamisel kandev roll just riiklikul

rahastamismudelil.

Ent ennetustegevusse saavad juba praegu panustada koik sektorid. Viike, ent oluline

liigutus on juba see, kui todandjad jagavad tootajatele infot Tervise Arengu Instituudi

loodud kodulehekiilje [www.alkoinfo.ee| kohta, kus on vilja toodud ka tle-eestilised

abi ja ndustamise kontaktid, mis on enamasti tasuta ja anoniilimsed, pakkudes tuge ka

alkohoolikute pereliikmetest kaassoltlastele ning nende tdiskasvanud lastele.

Kuna perearstipraksiseid kiilastab iihel voi teisel pdhjusel aastas ligikaudu 70%
elanikest, siis on ka perearstisiisteemis vOimalus varakult avastada alkoholi
liigtarvitamine ning ennetada haiguste kujunemist voi siivenemist. Seega vdiksid ka
perearstid pakkuda asjatundlikku materjali alkoholi liigtarvitamisest tuleneva
terviseriski ennetamiseks. Koostods perearstikabinettidega voOiks ooteruumides
paikneda lisaks ravimireklaamidele ka alkoholi tarvitamisega seotud informatiivsed

tugimaterjalid ja iilevaade tasuta ndustamisteenustest ning enesetdiendusvdimalustest.
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9.1 Paku oodatud lahendusi

Tuleb nentida, et alkoholi tarvitamisega seotud kontekstid, probleemid ja tajud voivad
olla piirkonniti, valdkonniti v&i iihiskonnakihiti vdga erinevad ning seda tuleb
ennetusprogrammi seminare planeerides arvestada. Sest tdepoolest, on {iisna suur
vahe, kas planeerida koolitust mones pealinna edukas suurettevdttes, Ida-Virumaa
keemiatoostuses vOi Louna-Eesti pdllumajandusettevottes. Seepédrast on enne
seminaride toimumist oluline hankida osalejatelt anoniitimset sisendit: kas ja kuidas
nad tajuvad ning hindavad alkoholi tarvitamisega seotud olukorda nii {ihiskonnas kui
personaalsel tasandil, missugune on nende suhe alkoholiga ning missugused on nende
ootused seminarile. Loomulikult ei anna anoniiiimne kiisitlus sellest kdigest viga
pohjalikku {ilevaadet, kuid on toeks seminaride sisu planeerimisel ja ootustele

vastamisel.

Vihemoluline pole ka esmane sisend fookusgrupi intervjuust lapsevanematega,
millest saadud tulemusi ja soovitusi on voimalik edasises
(kommunikatsiooni)tegevuses arvesse votta. Niiteks 4drgitas intervjueeritavaid
arutlema tostatunud dilemma, kuidas oleks lapsevanematena dige kdituda ning kas ja
mil méiral on sobiv lapsi alkoholiga seotud rituaalidesse kaasata — intervjueeritavad
tarvitavad ise lahjemat alkoholi alates paarist korras nddalas kuni iihe korrani kuus
ning seda valdavalt sotsiaalsetel koosviibimistel (nt pidudel ja tdhtpdevadel) ja
perekeskis nddalaldoppudel. Seega pole imestada, et intervjueeritavate 7-8aastased
lapsed on tundnud huvi alkoholi proovimise vastu. Lisaks saab kommunikatsioonis
kasutada intervjueeritavatelt tulnud sisendit praktiliste ndpundidete ning soovituste
osas, kuidas teha edaspidi teadlikumaid valikuid ning kuidas kommunikeerida saadud

teadmisi ka oma jéareltulijatele.

Jargnevalt on nii strateegilisest kui empiirilisest analiiiisist tehtud jarelduste pdhjal
esitatud moned {ldised kommunikatsioonialased soovitused Terve Eesti

Sihtasutusele:

e kasutada toost saadud empiirilist sisendit ning integreerida intervjueeritute
ootused ja soovitused ennetusprogrammide turundusargumentidesse (sh

artiklitesse ja lugudesse); osalejad rohutasid, et nad tunnevad teadmistes-oskustes
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puudust eelkdige praktilistest juhtndoridest, kuidas oleks lapsevanemana dige
kdituda. Seega vOiks ennetusprogrammide otsemiiligil ning avatud koolituste
puhul seda argumenti silmas pidada. On oluline réhutada, et hooliv tédandja
voimaldab todtajale seminare, mis aitavad areneda mitte ainult té6tajana, vaid ka
inimese, partneri, lapsevanema ja sobrana;

e nditeks vOib tostatada konealuse teema juba ennetusprogrammi pakkumises, mis
argitaks sihtrithma juurdlema: kuidas ma peaksin vanemana kdituma, kui laps
soovib tarbida alkoholi, voi kuidas ma peaksin todandjana kdituma, kui kolleegil
on probleem, vOi kuidas ma peaksin personalijuhina suhtuma sellesse, et
tookollektiivis alkoholi tarbitakse;

e sealjuures tuleb seminaride kirjelduses tuua selgelt vilja, mida osaleja sealt saab:
nditeks rohutada, et lisaks eeskuju varal Opetamisele saame anda
kolleegile/sobrale/lastele edasi oma arvamusi. Nad voivad jagada oma ideid,
teadmisi ja kogemusi, nagu teeb seda konsultant, kes kliendile teenust osutab.
Edukas konsultant jagab teadmisi, mitte ei pea loengut, pakub, mitte ei suru peale,

teeb ettepanekuid, mitte ei noua.

Olemasolevaid koolitusteemasid voiks arendada ka selles suunas, et oleks voimalik
neid ettevotetele (juba nditeks miiligiprotsessis) pakkuda ka “lobusamal viisil” ehk
olla piisavalt paindlik kohandamaks seminaride iilesehitust vastavalt ettevotte
uritustele: suvepdevad, meeskonnapiev, temaatilised pdevad, véljasdidud jms. Niisiis
voiks Terve Eesti Sihtasutus n-0 ritsepatod kidigus siduda planeeritud pédevased

tegevused koolitusteemadega — 1dbi Idbusa votme réédkida n-6 tdsist juttu.

9.2 Ole nahtav

Ettevdtete ja koostoOpartnerite vorgustiku laiendamiseks tuleks kindlasti julgustada
ennetusprogrammi libinuid n-6 edulugusid ja kogemusi teistega jagama. Selleks
tuleb koostada konkreetsed (vOoimalikult inspireerivad) kiisimused, mida tagasisides
esitada. Silmas tuleks pidada aspekti, mida seminari ldbinud ettevotte todtajad enda
jaoks kasulikku said ning miks peaksid ka teised ettevotted sdédraseid seminare ldbima
(kodulehele info, videotutvustus/videokutse, tagasiside seminarid ldbinud ettevotete

esindajatelt edulood, vérskendada pildipanka). Arvestada tuleks ka juhtidelt kogutud

75



soovitusi, mida tulevikus teiste ettevitete kdnetamiseks kasutada (nt pdorata teema

ebaharilikkus unikaalseks miitigiartikliks).

Sealjuures tuleb koos partnerreklaamiagentuuriga TBWA/Guvatrak vilja tootada ja
kujundada koolitustele kutsuvad postrid, mida saab kasutada reklaamina nii
vilipindadel kui ka Facebookis. Pikemas perspektiivis tasub koostodd teha ka
vilimeediapindade pakkujatega nagu JCDecaux ja ClearChannel, kes pakuvad

sotsiaalreklaamidele sageli tasuta pindasid.

Piiratud ressursside juures voiks tootada ka see, kui kommunikatsioonijuht kogub
koolitajatelt lugusid, teeb tdhelepanekuid, loob siizeeliine ning viibib aeg-ajalt ise
koolitustel. Nii saaks tasapisi, vastavalt teema pdevakajalisusele v3i olemasolevatele
kontaktidele, meediasse lugusid pakkuda ja kogutud lugude abil teadlikkust tdsta ning

tihtlasi pakkuda meediatarbijale voimalust koolitusele tulla.

Uks voimalus on ka tellitud turunduskommunikatiivsed tegevused raadios,
televisioonis, trilkimeedias ja vélipindadel, ent need on {ihesuunalised ja sageli viga
kulukad — seega tuleks panustada sotsiaalmeediale, eesotsas Facebookiga, mis pakub
oluliselt laiemaid ja odavamaid vdimalusi mitmepoolseks kommunikatsiooniks ja
seeldbi kliendi vajaduste mdistmiseks, partnerlussuhte ehitamiseks ja seeldbi
ettevottele kasu toomiseks. Facebook voimaldab jouda nii koduste lapsevanemate kui
kontoriinimesteni, kes veedavad iga paev palju aega arvuti taga ja internetis. Suurema
massi piilidmiseks tuleb integreerida juurde ka teisi meediakanaleid (Youtube,
foorumid, lingid). Tasub luua ka segmenteeritud bénnerlahendused, katsetada
erinevaid sdnumeid, teha regulaarselt médnge ja loosimisi. Sealjuures luua Facebooki
voimalus “Telli koolitus” 1dbi kodulehe. Ka koolitajaid voiks kaasata postituste
tegemisse, kui seminaridel tdstatus mingi teema, siis votta see Facebookis iiles ja
kiisida inimeste arvamust. Seega on oluline kasvatada Terve Eesti Sihtasutuse
Facebooki lehel sdprusvorgustiku suurust, hoida lehekiilg aktiivsena ning kasutada
turunduskommunikatiivseid voimalusi, mis on n-0 tavameedia omadest kordi

odavamad (nt klikipdhine reklaam).
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9.3 Planeeri strateegiliselt ja métle suurelt

Koikide eelnevate soovituste arendamisel ning elluviimisel on oluline jilgida, et
kanalite kasutamine moodustaks iihtse terviku ning toetaks iiksteist. See tdhendab, et
tdhelepanu tuleb poodrata infokanalite voimalustele ja esitusviisidele nii kodulehel kui
Facebookis, e-kirjavahetuses, postritel, vialimeedias, otsesuhtluses kui ka koolitustel
kohapeal. Kommunikatsioonis peavad sonumid olema selged, lihtsad, meeldejddvad

ning toetavad.

Pikemas perspektiivis on Terve Eesti Sihtasutuse eesmirk pikaajaliste koostoo- ja
kliendisuhete loomine ja hoidmine ning seeldbi organisatsiooni eesmirkide
saavutamine. Kuna organisatsiooni tulud soltuvad ennetusprogrammide miiiigist ning
eraisikute ja ettevotete annetustest, siis on kdige olulisem muuta vajadus nihtavaks
ja atraktiivseks. Siin on hea vdimalus kasutada juba olemasolevate kontaktide
vorgustikku ning n-6 eduloo edasiarendust — kuna koalitsioon “Ettevotted HIV vastu”
tegeleb nimetatud kujul kuni 2013. aasta l0puni, siis on hea vdimalus pakkuda
olemasolevatele liikmetele koalitsiooni edasiarendust, viidates Terve Eesti Sihtasutuse
tegevusvaldkonna (seega ka moju) laiendamisele. Sellisel juhul voiks koalitsioon
tootada senise vastutegevuse (assotsieerub negatiivsega) asemel hoopis eesmérgi

poolt (seostub positiivse tulemiga).

Nii voiks koalitsioon ka edaspidi tegutseda, kuid tegevusvaldkonna laienemise
tulemusel nimetusega “Ettevotted Terve Eesti eest”. Sdidrane otsus vdimaldaks
suure tdendosusega sdilitada koalitsiooni seni kuulunud ettevotted ning pakkuda neile
vOimalust panustada sotsiaalselt vastutustundliku organisatsioonina veel {ihe kriitilise
terviseprobleemi leevendamisse Eesti lihiskonnas. Iga koalitsiooniliige saab valida,
millise fookusega (HIV vodi alkohol) to6riihma ta kuulub ning millistel teemadel
eelkdige panustatakse (nt koalitsiooni kommunikatsioon, tegevusstrateegia, avalikud

tiritused vms).
Sealjuures on oluline vilja arendada n-6 paketisiisteem koalitsiooniga liitumiseks. Nii

vOiks vastavalt ettevotte suurusele ja valmisolekule olla vdimalik panustada nii

kuldliitkme kui tavaliikmena, mille puhul on maéiratletud minimaalne aastane
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litkkmetasu ja sellest tulenevad voimalused ja kasud ettevdtetele. Jargnevalt on esitatud
moned ideed, mis voiksid pakettide “kasu” poolel olla. Mdistagi pole need loplikud,

vaid kuuluvad edasiarendamisele:

e Vodimalus laiendada oma kliendibaasi ja tuntust koalitsioonipartnerite vorgustikus

o Konsultatsioon tdotajate tervisest hooliva tervisepoliitika kujundamisel

o Telekonverentsid  valdkonnas  tegutsevate  avaliku  sektori liidrite,
mittetulundusiihingute eestvedajate jt votmeisikutega

e Liikmetele moeldud t66toad ja konverentsid

e Pidev iilevaade valdkonnapdhistest uudistest

e Tooriistad ja juhendid, et arendada tookohapohiseid ennetusprogramme

e Tagasisidevormid, postrikampaania materjalid

e Toetus koalitsiooniga seonduva sise- ja viliskommunikatsiooni ettevalmistamisel

e Voimalus eksponeerida ettevotet iihe koalitsiooni poolt korraldatud avaliku
siindmuse peamise toetajana

e Vodimalus olla koneisik koalitsiooni poolt korraldatavatel avalikel iiritustel

o Ettevotte logo ja osaluse véljatoomine koalitsiooni veebilehel, otselink ettevotte

veebilehele

Mainekate ettevotete koalitsiooni kuulumine ning omavaheline koostod aitaks
oluliselt kaasa ennetusprogrammide atraktiivse kuvandi tekkele. Pikemas
perspektiivis voiks koalitsiooni (tervise)teemaderingi veelgi laieneda, mis muudaks
omakorda ettevotete konetamise kordi lihtsamaks: kui on rohkem teemasid, siis on

tdendosus, et ettevotted neist monega suhestuvad ja liituda soovivad kordi suurem kui

praegu.
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10. Kokkuvaote

Kéesoleva magistritod eesmirk oli koostada tegevuskava Terve Eesti Sihtasutuse
“Alkoholisoltumatuse” ennetusprogrammi tutvustamiseks ning tuua vilja
soovitused pikaajalise ning ettevotetele suunatud turunduskommunikatsiooni
planeerimiseks. Analiiiisi tulemusel loodi t60s pinnas ja esitati soovitusi avalikkuse
ning ettevotete esindajate tdhelepanu saavutamiseks, tookohapohise alkoholiennetuse
programmi  tutvustamiseks ja  edasiseks  turunduskommunikatsioonialaseks

tegevuseks.

Selleks kaardistati t66 kéigus Terve Eesti Sihtasutuse kommunikatsiooni
probleemistik, koostati analiitisi pdhjal “Alkoholisdltumatuse” ennetusprogrammi

tutvustamiseks tegevuskava ning esitati pikaajalise tegevuse planeerimiseks soovitusi.

Kuna t66koha kaudu joutakse alkoholi liigtarvitamisest tingitud kahjude ennetamisega
ka lapsevanemateni, siis aitas pdhieesmérgi saavutamisele kaasa fookusgrupi
intervjuu ldbiviimine, mille eesmérk oli uurida lapsevanemate hoiakud alkoholi
tarbimist puudutavates kiisimustes ja sellest tulenevalt perekondlike praktikate
kujundamisel. Selleks viisin ldbi fookusgrupi intervjuu 7-8aastaste laste vanematega,
millest ndhtus, et intervjueeritavad tundsid puudust eelkdige praktilistest
ndpuniidetest ning soovitustest, kuidas teha nii tdiskasvanu kui lapsevanematena
edaspidi teadlikumaid valikuid ning kuidas kommunikeerida saadud teadmisi ka oma
jareltulijatele. Lisaks kogusin turunduskommunikatsiooni planeerimiseks tagasisidet
ja soovitusi nende ettevotete juhtidelt, kes on juba oma tdoétajatel voimaldanud
terviseteemalistes ennetusprogrammides osaleda. Analiiiisist selgus, et juhid pidasid
peamiseks motivaatoriks “koolituste sisseostmisel” esialgu norkuseks peetud aspekti
ehk teema ebaharilikkust ja huvitavat ldhenemisnurka, mida edaspidises

kommunikatsioonis teiste ettevotete konetamiseks voiks kasutada.

Kokkuvottes esitas to0 analiiiisi, lithiajalise tegevuskava ning soovitused elanikkonna
ennetusprogrammides osalemise vOimaluste ja kasude teadlikkuse suurendamisele,
alkoholi liigtarvitamisest tingitud kahjude védhendamisele ja seega sihtasutuse

tegevusvoimekuse tostmisele.
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11. Summary

Title: Marketing and business communication for Health Estonia’s “Alcohol

independence” prevention program

The purpose of this thesis was to create an action plan for Health Estonia Foundation
to introduce “Alcohol independence” prevention program. This thesis also presents
recommendations for long-term marketing communications and strategic planning.
The main goal was to attract the public and business representatives by promoting

workplace-based alcohol prevention program.

The reason why such program is held in workplace is because most of the target
group is at working age and workplace seminars help to reach their families as well.
In order to explore working parents’ attitudes on issues concerning alcohol
consumption and, consequently, the design of family practice, a focus group interview
was conducted with parents who had 7-8 year old children. The results showed that
the interviewees felt particularly the lack of practical tips and suggestions on how to

act and be a role model as an adult.

Feedback and recommendations were also gathered from business managers, who
have already been involved in prevention programs. The results showed that although
there are some fears at first, the unique selling point is an unusual theme and
interesting seminars that provide important information and practical tips for parents,

that should be used in communication to attract other businesses to take part as well.

Overall, this thesis provided analysis and a short-term action plan for public
participation in prevention programs, opportunities and benefits of raising awareness,
reducing the harm caused by alcohol abuse, long-term recommendations and thus

helped to find a way to fulfill organisations goals.
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20. Lisad

1. Intervjuu kava

Grupi strateegiline kava (kokku maksimaalselt 2h)

Koikidele kiisimustele vastuse leidmine toimus fookusgrupis intervjuukiisimuste abil.

Teemablokk

Kiisimused ja tegevused grupiliikmetele

AEG

Sissejuhatus

Minu nimi on Kersti Karu. Olen TU Ajakirjanduse  ja
kommunikatsiooniosakonna magistrant ning uurin alkoholiga seotud
hoiakuid lapsevanemate hulgas.

Tdnase intervjuu eesmdrk on vilja selgitada missugused on
erinevad kodused kditumispraktikad alkoholi tarbimisel ning arutleda
mis on need asjad, mis laste alkoholikditmumist mojutavad.

Meie vestiusring kestab orienteeruvalt 2 tundi ning uuringu raames
kogutud informatsiooni kasutan ma oma magistritoo tarbeks.

Riihma vestluse lindistan, hiljem kirjutan selle iimber ning analiiiisin.

Koik asjad, millest tina siin rddgime, on rangelt konfidentsiaalne ja
seda kasutatakse ainult minu teadustoé huvides. Té ei pea vastama
kiisimustele, kui te seda ei soovi. Siin pole oigeid ega valesid
vastuseid — teretulnud on teie seisukohad ja kogemused. Uhtegi ideed
ei laideta maha ega kritiseerita. Kuulame mida teised riihmaliikmed
rddgivad ning anname sona ka teistel @ vestluspartneritele. Julgege
olla loovad, spontaansed ning oelda vilja koik motted, ideed mis teil

vestluse kdigus tekivad.

3 min

Soojendus

Toendoliselt olete teie omavahel tuttavad, kuid saame ka minuga
tuttavaks. Palun delge oma nimed ja enda ning oma laste kohta paar

sona.

5 min

Kodused

25-
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alkoholi Palun mdelge tagasi ajale, kui teil oli esimene kokkupuude alkoholiga | 30min
tarbimis- ja kirjeldage, kui vana te toona olite.
praktikad Mis tundeid see teis tookord tekitas?
lastega peredes | Meenutage palun, milline oli teie alkokditumine, kui olite noored?
Kas méletate, millal olite esimest korda joobes?
Missugused olid teie pere alkotarbimise harjumused, kui olite viike?
Missugused on teie pere alkotarbimise harjumused praegu?
Millistel puhkudel teie peres alkoholi tarvitatakse?
Palun katsuge hinnata, kuivord olulist rolli méngib teie sOpruskonnas
alkohol roll, nditeks tdhtpdevade tdhistamisel.
. Aitdh! Nditan teile niiiid tiht alkoholireklaami —
palun vaadake seda (Saku On lce - suvise fiilinguga jddolu):
http://www.youtube.com/watch?v=Mt6dIbyhuBk&feature=BFa&list
=UUtiRyNtXqpwZMDiZJmoyfNw&lf=plcp
Lapsevanemat 45 min
e hoiakud | Palun nimetage omadussonu, mis selle video vaatamisel teile meelde
alkoholi tulid.
tarvitamisega | Te nigite, et videos kujutati noori inimesi sdpruskonnana alkoholi
seotud tarvitatamas. Mis tundeid see video teis tekitas?
teemadel

Nagu te voite olla kuulnud, siis on meedias viimasel ajal kajastatud
hulgaliselt alkoholiga seotud teemasid, sealhulgas laste liigvarajast
alkoholi tarbimist. Mis te sellest olukorrast arvate — kui oluline
probleem on laste alkoholi tarbimine Eesti ithiskonnas?

Kas te arvate, et probleem on pigem selles, et noored tarbivad liiga
suures koguses alkoholi voi pigem selles, et alkoholi tarbitakse liiga
noorelt? Vo1 on probleem tarbimise sageduses? V41 on probleem

selles, mida nad joovad?

Mul on niiteks iiks fakt: 11-15aastaste koolinoorte hulgas on
viahemalt tihel korral alkoholi tarvitanud 76,8%. Kuidas te sellesse
suhtute?

Kuidas te suhtute sellesse, kui nditeks lapsele pakkuda perekondlikel

koosviibimistel alkoholi proovida?

86



http://www.youtube.com/watch?v=Mt6dIbyhuBk&feature=BFa&list=UUtiRyNtXqpwZMDiZJmoyfNw&lf=plcp
http://www.youtube.com/watch?v=Mt6dIbyhuBk&feature=BFa&list=UUtiRyNtXqpwZMDiZJmoyfNw&lf=plcp

Mida te arvate sellest, kui lapsi kaasata alkoholiga seotud
tegevustesse:

néiteks klaaside kokkul6omisesse

nditeks pudeli avamisse

nditeks toosti {itlemisse

Millal on teie arvates paras aeg selleks, et inimene esimest korda
alkoholi proovib?

Kuivord oluline on teie arvates lapsega alkoholiga seotud teemadel
vestelda?

Mida peate koige olulisemaks, mida laps vdiks teada alkoholi kohta?
Kui teie laps peaks mingil hetkel hakkama alkoholi tarvitama, siis kas
pliiaksite seda lapsevanemana ka piirata?

Kuidas te seda teeksite?

Kuidas te kiituksite, kui leiaksite lapse toast tiihja alkoholipudeli?
Aga siis, kui saaksite teada, et teie lapse sOber on tarvitanud voi
tarbib alkoholi ning tdendoliselt pakub seda ka teie lapsele?

Mida te arvatate sellest, kui alkoholi {iksteisele kingitakse?

Kuivord ndustute viitega, et noort kahjustab alkohol rohkem kui

taiskasvanut?

Lapsevanemat
e  suhtumine
alkoholi-

reklaamidesse

Palun meenutage, milliseid alkoreklaame te viimasel ajal ndinud
olete?

Kuidas voib reklaam alkoholi tarbimist mojutada?

Mil mééral olete tdheldanud alkoreklaami televisioonis?

Praegu voib reklaamida alkoholi televisioonis ja raadios kell 21-07.
Mida arvate sellest, kui méddunud telehoojal ndidati TV-3 «Eesti
otsib superstaari» saate vahele nii lahja kui ka kange alkoholi
reklaame kaheteistkiimnes saates? Sealjuures vaatas {iht
superstaarisaadet 41 000 alaealist (TNS Emori uuring). Brandidest
olid esindatud Viru Valge, Estonian Vodka, Saaremaa Vodka, A. Le
Coq Fizz jpt.

Mis te arvata, kas alkoholireklaami puhul peaksid kehtima mingid

piirangud?

15-20

min
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Taustaks voin Gelda, et Norras on keelustatud kogu alkoholireklaam
(sh trikkimeedia, raadio, televisioon, vélireklaam). Soomes on
keelatud kange alkoholi reklaam, Rootsis on aga alkoholireklaam (iile
2,25% alk. vol) téielikult keelatud televisioonis, raadios ja

vilimeedias. Prantsusmaal on keelatud alkoholireklaam televisioonis.

Lapsevanemat | Uurija kiisimus: 14 min
e soovitused ja Mis te arvate, kelle kdest voiks laps alkoholi kohta olulist infot
ootused saada?
alkoholiteemad Kuidas hindate, kas alkoholi tarvitamisega seotud teemadel peaks
¢ tle | lapsega riskima juba probleeme ennetavalt vdi siis, kui selleks on
arutlemisel otsene vajadus?
Milliseid teemasid tuleks avalikus teavitustods teie hinnangul
kindlasti kasitleda?
Mida saavad lapsevanemad kodus teha, et kindlustada lapse ja
alkoholi sinasdpruse edasiliikkumine vdimalikult hilisesse ikka?
Kas olete kunagi kasutanud mingeid vahendeid — internet vo1
infolehed — mis aitaksid teil lapsega alkoholist rddkida?
Kas tunneksite huvi selle vastu, kui teie tddandja pakuks
alkoholiteemalisi seminare, kus kajastataks Eesti olukorda, praktilisi
ndpunditeid, mida probleemide ennetamiseks ning probleemiga
inimese toetamiseks teha?
Hailestamine 3 min
16pule Meie vestlusring hakkab libi saama. Kas teil on tekkinud veel
motteid, tulnud meelde midagi, millest varem jdi rddkimata?
Lopetamine 2 min

Tdnan teid aktiivse osalemise eest ning loodan, et to6 kdigus selgus
ka teie jaoks tiht-teist huvitavat ja kasulikku.

Aitdh, et olete kaasa aidanud minu magistritoo kirjutamisele.

KOKKU MAX 132 min ehk 2h 12min
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