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ABSTRACT

People with Disability in Employment through Work Practice. The Perspective of
Trainee, Employer and the Estonian Unemployment Insurance Fund Case

Manager.

The thesis focuses on the Estonian Unemployment Insurance Fund work practice
service. The aim of the study is to analyse the perspective of the trainee, employer and
case manager on how they see different aspects of the work practice service and the
deficiencies occured during the practice. It is important to study the nature of the
experience disabled people reflect and the same time get the employer’s and case
manager’s perspective about different aspects of the work practice like goal, process
and lastingness. Work practice service was previously researched and evaluated by
Jirgenson Anne, Kirss Laura and Nurmela Kirsti (2010), but the study focused on the

whole service and was rather than work practice for disabled people.

The theoretical framework of the thesis is based on medical and social model of
disability, presentation of Estonian social policy and defining disability, presentation of
different employment measures for people with disability from Estonia, Great Britain
and Denmark. The empirical data was produced during qualitative semi-structured
interviews with three trainees, three employers and one case worker. The data was

analysed by using the qualitative directed content analysis.

The analysis showed that work practice service has several shortages. The goal of the
work practice is not clear for the three parties, the period of the practice should be more
flexible and there should be different requierments for the disabled people target group.
Also there should be restructioning of daily allowances and instruction compensation

and developing trilateral interaction.

The keywords: people with disability, work practice, employment, qualitative directed

content analysis
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Sissejuhatus

Minu magistritod keskendub Eesti Tootukassa toopraktika teenusele. T60s on uuritud,
kuidas ndevad teenuse erinevaid aspekte tOOpraktika kolm osapoolt, kelleks on
tootukassa, todandja ja toopraktikant ning seda, kuidas teenus vdimaldab puuetega
inimestel suunduda todellu. Toopraktika teenust on varem uurinud ja hinnanud Anne
Jiirgenson, Laura Kirss ja Kirsti Nurmela (2010), kuid selle uuringu fookuses oli pigem

kogu toopraktika teenus ning puuetega inimesi eraldi ei uuritud.

Tootan ise puuetega tdiskasvanutega ning olen alates 2009. aastast teinud koost6dd
tootukassaga aitamaks puuetega inimestel suunduda todellu ning toopraktika teenusel
on olnud selles oma osa. Kéesoleva magistriuvurimusega on mul vdimalik uurida
puuetega inimeste toOpraktika teenust 1hemalt ning piilida anda iilevaadet toopraktika
eesmirgist, protsessist, mdjutajatest ja teistest olulistest toopraktika osadest. Puuetega
inimeste tooellu integreerimise teema on aktuaalne ning samuti on ees ootamas
toovoimetusreform. Kui soovitakse itha enam puudega inimesi tédellu integreerida, siis

oleks vajalik hinnata toopraktika teenuse rolli selle eesmérgi téitmisel.

Tootukassa pakub mitmeid puuetega inimestele suunatud tooturuteenuseid kui ka
tavainimestele suunatud todturuteenuseid, mis on samas mdeldud puuetega inimestele.
Hetkel pole tehtud iihtegi uurimust, mis piitiaks seletada toopraktika teenuse olemust ja
rolli puuetega inimeste to6ellu suundumisel. Toopraktika teenus ei ole suunatud ainult
puuetega inimestele, vaid koikidele todtuna arvel olevatele inimestele ning teenuse
sihtgrupile kehtivad samasugused nouded. Oluline on uurida, milline on puudega
inimese kogemus toopraktikat ldbides ning samas kajastada juhtumikorraldaja ja
tooandja vaatenurka teenuse vahendajana ning teenuse osutajana. Suurbritannias ja
Taanis kestavad puudega inimeste toOlesaamist toetavad teenused kuni viis aastat.
Seetottu oli minu jaoks tahtis teada saada, kas neli kuud on piisav aeg puudega inimese
toopraktika kestuseks voi peaks see aeg olema pikem. Mind huvitas veel, kas to6andjad
on valmis puudega inimest toopraktikale vOtma. Soovisin tddpraktikantidelt,

todandjatelt ja juhtumikorraldajalt teada saada, kuidas oleks vdimalik muuta tdopraktika



teenust ajaliselt paindlikumaks ja eesmirgipidrasemaks, et puuetega inimestel oleks

toopraktika teenusest abi tooelus edasi litkumiseks.

To6 esimeses, teoreetilises peatiikis, késitlen puude sotsiaalset ja meditsiinilist mudelit,
kuna puue mdjutab toopraktikat ning sotsiaalsest ja meditsiinilisest mudelist tulenev
motlemine on mdjutanud puuetega inimeste téoellu suundumist. Annan iilevaate
puuetega inimeste toopoliitikast {ildiselt ning sellest, mis on seda poliitikat mdjutanud.
Teises peatiikis defineerin puude Eesti kontekstis, kirjeldan puuetega inimeste
toopoliitikat ja erinevaid puuetega inimestele moeldud meetmeid, sealhulgas puuetega
inimeste tod0lesaamist toetavaid meetmeid. Vordlen Eesti, Suurbritannia ja Taani
toolesaamist toetavaid teenuseid. Puuetega inimeste tdOpoliitika ning toolesaamist
toetavate meetmete kisitlus annab todle olulise taustainformatsiooni. Kolme riigi

teenuste vordlus annab todle aluse hakata todpraktika teenust analiitisima.

T66 kolmandas peatiikis annan tilevaate sellest, kuidas viisin 1dbi uurimuse ning kuidas
kujunesid andmed ja andmete analiilis. Analiilisi peatiikk on kujunenud teemade jirgi,
mis ldhtuvad kvalitatiivsest suunatud sisuanaliiisi meetodist. Viimane osa toost on
analiitisist tekkinud aruteluteemadele ning ettepanekutele, soovitustele, mida pean

oluliseks toopraktika teenuse edasiarenduse juures.

Tédnan oma juhendajat Mirt Massot, kes oli mulle igakiilgselt abiks magistritdd
kujundamisel ning kes oli alati valmis nditama mulle uusi vaatenurki todle ldhenemisel.
Lisaks tdnaksin Eesti Tootukassat, kes oli ndus minuga todpraktika teenusel osalenud

puuetega inimeste ja tooandjate andmeid jagama.



1. PUUDE SOTSIAALNE JA MEDITSIINILINE MUDEL

Puude sotsiaalne ja meditsiiniline mudel kisitlevad erinevalt puudega inimesi ja nende
probleeme. Meditsiinilise mudeli jargi on puudega inimene haige ning teda peab
kuidagi ravima voi tervendama (Friend 2006). Meditsiinitootajad oleksid justkui
puuetega inimeste ainukesed asjatundjad (Friend 2006). Meditsiinilise mudeli jargimine
on veennud puudega inimesi, et nad ei ole véimelised to6tama (Friend 2006). Sotsiaalne
mudel keskendub mojule, mida avaldavad puudega inimeste eludele iihiskonnast
tingitud takistused ning arusaamad, mille tottu kujuneva olukorra niiteks on raskesti
ligipddsetavad hooned ja tihissdidukid (Friend 2006). Ligipadsetavus omakorda mdjutab

puuetega inimeste tdoelu.

Olen kiisitlenud puude sotsiaalset ja meditsiinilist mudelit oma magistritds, kuna
mudelitest kirjutamine annab toole laiema pohja ning aitab lahti mdtestada puuetega
inimeste olukorda tinases Eestis. Jargnevalt 1dhemalt mdlemast mudelist ning mudelite
Kriitikast.

Meditsiinilise mudeli jargi on haigus ja puue fiiisilise seisundi tulemus, mis on omane
konkreetsele isikule ja mis vdhendab inimese elukvaliteeti ning pohjustab talle muid
kahjusid (Lenz 2008). Tagajarjena tuleb ravida voi toime tulla haiguse voi puudega,
Oppida sellest aru saama ning lisaks tuleb Oppida sellega elama. Moned puuetega
inimeste Oiguste eest vditlejad ndevad puude meditsiinilist mudelit kui kodanikudiguste
probleemi ning kritiseerivad medtisiinilisi algatusi, kes kujutavad ja propageerivad
kuvandit puuetega inimestest negatiivselt ja dngistavalt. Puuet ei kujutata kui poliitilist,

sotsiaalset ja keskkonnast tulenevat probleemi (Lenz 2008).

Meedikute, arstide ja puudega inimeste ndgemus puudest ei kattu. Puude meditsiiniline
kasitlus rohutab kliinilist diagnoosi, kuid selleks, et mdista puuet kui kogemust, vajame
rohkem teavet kui lihtsalt meditsiinilised faktid, mis samas on olulised, et méiéirata
kindlaks ravimid (Brisenden 1998). Probleem aga on selles, kui hakatakse lisaks ravile
(kui ravida iildse saab) madrama puuetega inimestele elustiili ja elu, mida elada.
Vajalikud on meditsiinilised faktid, kuid lisaks on vaja infot, et ndha, kuidas elavad
puuetega inimesed maailmas, mida juhivad puueteta inimesed (Brisenden 1998).



Seepdrast on vaja puuetega inimeste kogemusi ja arvamust arvestada kui tdest ja olulist
infot. Puuetega inimeste kogemused peavad kdlama puuetega inimeste suu 1abi ja nende
endi sdnadega ning need kogemused tuleb integreerida iihiskonda. Euroopa Puuetega
Inimeste Foorum (EDF) on oma loosungiks votnud ,,Mitte midagi meile ilma meietal*
(,, Nothing About Us Without Us!*), mis tdhendabki, et tegelikult ei tohiks mitte midagi
otsustada, kui ei ole 14bi radgitud inimestega, keda otsus puudutab. Mis puudutab minu
uurimust, siis on motekas kiisida puuetega inimestelt, kes on toopraktikal osalenud,

mida vaiks teha todpraktika teenuse puhul teistmoodi.

Sona ,,puue” on vaid iiks ileiildine sdna, mida kasutatakse suure arvu inimeste
ithendamiseks, kellel pole mitte midagi iihist teineteisega, kui siis ainult see, et nad ei
funktsioneeri samamoodi, kui need inimesed, kes kuuluvad kategooriasse ,,normaalne*
(Brisenden 1998). Puuet Kkisitletakse kui ebanormaalsust, sest puudega inimesi
vaadeldakse mitte 1dbi selle, mida nad suudavad, vaid ldbi selle, mida nad ei suuda.
Puuetega inimesi tuleks vaadelda kui erinevate vOimetega ja erinevate vajadustega
inimesi ning ei tohiks sundida neid ellu, mis on konstrueeritud nende eest arvates, et
kuna tegemist on puudega inimestega, siis tulebki nad teatud raamidesse suruda
(Brisenden 1998). Sildistamine Opetab puudega inimesele vdartusetust, passiivsust ja
paneb uskuma, et puudega inimesed kasutavad vaid iihiskonna ressursse, andmata ise
midagi tagasi. Sildistamine eemaldab puudega inimesed kdikidest sotsiaalse eluga

seotud sfadridest ning lubab inimestel kohelda neid halvasti (Brisenden 1998).

Puue on peidus juba iihiskonnas endas, mitte indiviidis (Brisenden 1998). Meditsiinilise
mudeli suhteliselt kitsas lahenemine on edasi kandunud teistelegi professioonidele ja ka
puuetega inimestele endale, ning see omakorda soodustab kujutlusvdoimetuid vastuseid
teenusepakkujatelt ja madalaid ootusi puuetega inimestel seoses iseendaga (Brisenden
1998). Olukord on kiill muutunud, kuid siiski kannatavad veel paljud puuetega
inimesed, kuna neid vaadatakse 14bi meditsiinilise mudeli perspektiivi ja ollakse ikka
veel arvamusel, et puuetega inimese elu koosneb haiglast sisse ja vélja kdimises
(Brisenden 1998). Elu tuleb vaadelda kui tervikut ning lubada puuetega inimestel teha
ise enda eest otsused, mis pohinevad lisaks meditsiinilistele faktoritele paljudel muudel
faktoritel. Puudega inimest tuleb toetada ja soodustada tema iseseisvust. Puue ei ole

ainult meditsiiniline probleem, eristada tuleb puuet ja haigust, kuid see ldheb minu



arvates isegi sotsiaaltoo pikaaegsetel praktikutel vahel meelest dra. Puue pole haigus,
kuna mdni puue on tekkinud vigastuse voi Onnetuse tagajirjel, aga isegi kui tegemist on
pstiiihilise haigusega, siis ei tohiks péorduda puudega inimese poole kui haige poole.
Puude meditsiiniline mudel on suurel maidral aidanud kaasa puuetega inimeste
tthiskonnast ~ vélja  heitmisele ning nende paigutamisele spetsiaalsetesse

institutsioonidesse (Brisenden 1998).

Puude sotsiaalset mudelit on kutsutud puuetega inimeste liikumise (Union of the
Physically Impaired Against Segregation, edaspidi UPIAS) suureks ideeks
(Shakespeare, T. 2006). Puude sotsiaalne mudeli definitsioon pdorab puude
traditsioonilise definitsiooni iimber — iihiskond puudestab ise fiilisilise kahjustusega
inimesi (Shakespeare, T. 2006). Puue sildistab ning tanu sellele on puuetega inimesed
tihiskonnast justkui vélja arvatud. Puude sotsiaalset mudelit iseloomustab see, et ta
likkab tdhelepanu indiviididelt ja nende fiiiisilistelt ning vaimsetelt puudustelt sellele,
kuidas tihiskond neid kaasab voi vélja arvab. Ei poorata pohitdhelepanu funktsioonide
kadumisele, vaid sellele, et puuetega inimeste kogemused sdltuvad sotsiaalsest

kontekstist ning erinevad kultuuride 15ikes (Shakespeare, T. 2006).

Sotsiaalne mudel oli oluline brittidele 70ndatel kahel pohjusel: esiteks, see médras
poliitilise strateegia ja teiseks, see avaldas mdju puuetega inimestele endale tdnu millele
inimesed hakkasid mdistma, et ithiskond on vigane, mitte nemad (Shakespeare, T.
2006). Muutuma pidi ihiskond, mitte ainult puuetega inimesed. Puuetega inimesed
hakkasid endast motlema tdiesti uuel moel ning nad said joudu, et vdidelda vordsete

voimaluste eest olla vordne kodanik (Shakespeare, T. 2006).

Barjdirid, eelarvamused ja iihiskonnast vélja arvamine on faktorid, mis defineerivad
selle, kes on puudega ja kes mitte (Lenz 2008). Inimesed erinevad fiiiisiliste, vaimsete ja
psiihholoogiliste vdimete poolest statistilisest normist, kuid see ei pea tingimata
tdhendama puuet, kui lihiskond suudab kaasata nad samal wviisil kui ,,normaalseid®.

(Lenz 2008).

Puude sotsiaalse mudeli ainukasutamist ei peeta samuti heaks. Puude sotsiaalset mudelit
on Kritiseeritud, kuna ta ei arvesta kultuuriliste ja kogemuslike puude aspektidega (Lenz

2008). Puude integreeritud mudel piiiab tuua kokku meditsiinilised ja sotsiaalsed



perspektiivid. Integreeritud mudel lubab olla puuetega inimesel samal ajal patsient ja
kodanik (Lenz 2008). International Classification of Functioning, Disability and Health
(edaspidi ICF) on kdige enam tuntud raamistik, mida kasutatakse puuetega inimeste
funktsioneerimise  analiiiisimiseks. ICIDH-1 (International Classification of
Impairment, Disability and Handicap) on ICF-i eelkdija, mis esitas peamiselt
meditsiinilist ja individuaalset 1dhenemist puudele (Lenz 2008). ICF sisaldab endas
lisaks veel keskkonnast tulenevaid faktoreid, osalust ja tegevust. ICF-i kasutavad paljud
arstid ning poliitikakujundajad. Kuigi puude integreeritud mudel on samm edasi puude
sotsiaalse ja meditsiinilise mudeli kasutamisest, peaks seda siiski muutma tdpsemaks

ning ICF peaks muutuma rafineeritumaks (Lenz 2008).

ICF on véga keeruline ja aegandudev siisteem, kuna terminoloogia, mida seal
kasutatakse, on mdistetav ainult spetsialistidele (Helander 2003). ICF ei ole kaugeltki
veel valmis, kuna seal on puudulik info digussiisteemide, kompensatsioonide, toetuste ja
pensionite kohta. ICF ei kajasta puuet ja puudega inimesi positiivsest kiiljest, vaid
keskendub negatiivsele, probleemidele, kaotustele, kdrvalekalletele (Helander 2003).
Lisaks ei kajasta ICF puuetega inimeste reaalset elu: vaesus, inimdiguste eiramine,
arakasutamine, hooletussejdtmine, turvalisuse puudus (Helander 2003). Vaimse tervise
ja rehabilitatsiooni valdkonnas valitseb hetkelgi arusaam, et ettekirjutatud ravi
saamiseks on vaja inimeste vastavust tdpsetele diagnoosidele. Taoline lihenemine
eristab oletatavat hiiret ning isiku konteksti, kuid ei vii neid omavahel kokku (van
Ewijk 2010).
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2. EESTISOTSIAALPOLIITKA

Jargnevas peatiikis kirjutan, kuidas Eestis erinevad seadused puuet defineerivad, kuidas
tuvastatakse puue ja médratakse to6voime kaotuse protsent ning milline seos on puude
meditsiinilise ja sotsiaalse mudeli ning definitsioonide vahel. Kirjutan liihidalt, mis on
sotsiaaltoetus ja toovOimetuspension. Annan iilevaate, mis on puudega inimeste
toopoliitika mojutajaks ning barjairideks todelus. Kirjeldan puuetega inimeste tooellu

suundumist toetavaid meetmeid nii Eestist kui ka Suurbritanniast ja Taanist.

2.1. Puude defineerimine

Too6turuteenuste ja —toetuste seadus (edaspidi TTTS, 2005) defineerib mdiste puudega
tootu. Seaduse jérgi on puudega t66tul puue Puuetega inimeste sotsiaaltoetuste seaduse
tdhenduses vOi kes on tunnistatud piisivalt toovoimetuks riikliku pensionikindlustuse

seaduse alusel.

Puuetega inimeste sotsiaaltoetuste seadus (edaspidi PISTS, 1999) defineerib puuet kui
inimese anatoomilise, flisioloogilise vOi psiitihilise struktuuri korvalekallet voi
funktsiooni kaotust, mis koostoimes erinevate suhtumuslike ja keskkondlike
takistustega tdkestab iihiskonnaelus osalemist teistega vordsetel alustel. Riiklik
pensionikindlustuse seadus (edaspidi RPKS, 2001) defineerib t6ovoimetuse §16 ning
jagab toovoimetuse tdielikuks ja osaliseks. RPKS §16 16ige 2 ja 3 (2001) seletab lahti,
et tdielikult to6voimetu on isik, kellel esineb haigusest vdi vigastusest pohjustatud
tugevasti viéljendunud funktsioonihdire, mille tttu ta ei ole vOimeline t6dga elatist
teenima ja osaliselt tdovoimetu on isik, kes on vdimeline tooga elatist teenima, kuid
haigusest v0i vigastusest pohjustatud funktsioonihiire tottu ei ole vdimeline tegema

talle sobivat t60d to6aja iildisele riiklikule normile vastavas mahus.

PISTS defnitsioon keskendub nii puude meditsiinilisest kui puude sotsiaalsest mudelist
tulenevale teadmisele. Vaadeldakse ikkagi kdigepealt inimese puuet ja diagnoosi ning

alles teine pool definitsioonist sOnastab lihiskonnast tuleneva takistuse. To0vOimetust
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defineeritakse 1dbi puude meditsiinilise mudeli ning keskendutakse sellele, et ikkagi

inimese haigus voi hdire on pohjuseks, miks inimene tddelus tiielikult osaleda ei saa.

2.2. Puude tuvastamine ja toovoime kaotuse protsendi madramine

PISTS (1999) jargi tuvastab puude Sotsiaalkindlustusamet ning kaasab toimingusse
ekspertarstid, kes tuvastavad puude raskusastme vottes arvesse: terviseseisundit,
tegevusvoimet, korvalabi, juhendamise ja jarelevalve vajadust, mis on suurem inimese
eakohasest abivajadusest, korvalabi ja juhendamise vajadus, mis esineb inimesel
tehniliste abivahendite kasutamisele vaatamata, elukeskkonda, puudest tingitud

lisakulutusi, rehabilitatsiooniplaani olemasolu korral selles ettenéhtud tegevusi.

Sotsiaalministri médrusega Piisiva toovoimetuse, selle tekkimise aja, pohjuse ja kestuse
tuvastamise tingimused ja kord ning t6GvOimetuse pdhjuste loetelu (2013) on
reguleeritud piisiv t66voimetus, selle tekkimise aeg, pdhjus ja kestuse tuvastamine
pisiva to0voimetuse ekspertiisiga. Sotsiaalkindlustusamet kaasab, nagu puude
tuvastamiselgi, ekspertarsti. Piisiva toovOimetuse kestuse tuvastamise aluseks on
haiguse raskusaste ja organismi funktsionaalne seisund ning haiguse raskusastme ja
organismi funktsionaalse seisundi muutumise senine Kkiirus ja edasine prognoos.
Toovoime kaotuse protsent méadratakse Sotsiaalministri méddrusega kehtestatud juhendi

alusel (2002).

Siinkohal voib mérkida, et puude ja tdovoimetuse tuvastamine toimub ekspertarsti poolt
labiviidava meditsiinilise hinnangu alusel, kuid arvesse ei voOeta muid puude ja
toovoimetuse kujunemise aspekte. Ekspertarst ei kohtu konkreetse isikuga, kellele puuet
vOi toovOoimetust madratakse, vaid tugineb ainult perearsti poolt saadetavale
tervisekirjeldusele, inimese enda poolt Kirjutatud tervisekirjeldusele ning elekrtoonsest
haigusloost saadavale infole. Ka Veldre et al (2012: 83) on rohutanud, et to6voime
hindamine ei tohiks ldhtuda ainult meditsiinilisest seisundist ning kindlasti peaks

hindamisel arvesse vOtma inimese toovoimet.
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2.3. Sotsiaaltoetus ja toovoimetuspension

PISTS (1999) sitestab puuetega inimeste sotsiaaltoetuste liigid, nende saamise
tingimused, suurused ning médramise ja maksmise korra. Seadus eristab puudega lapse
toetust, puudega tddealise inimese toetust, puudega vanaduspensioniealise toetust,
puudega vanema toetust, Oppetoetust, tOGtamistoetust, rehabilitatsioonitoetust ning
taienduskoolitustoetust. Puudega tooealise inimese toetust makstakse igakuiselt
puudega inimesele puudest tingitud lisakulude hiivitamiseks. Toetust makstakse
vastavalt lisakulutustele, kuid mitte alla 65% sotsiaatoetuste midrast (mis on aastal
2013 16,62 eurot) ning mitte rohkem kui 210% sotsiaaltoetuste méérast (mis on aastal
2013 53,70 eurot). Toovoimetuspensioni moodustab  Sotsiaalkindlustusameti
kodulehekiilje kohaselt vanus ning noutav Eestis omandatud pensionistaaz. 16.-24.
aastastel staazindue puudub. Toovigastuse voi kutsehaiguse tagajérjel tekkinud piisiva

toovoimetuse puhul méiiratakse toovoimetuspension ilma staazindudeta.

Eestis kehtivad seadused, mis defineerivad puuet ning t66voimetust, on minu arvates
mojutatud puude meditsiinilisest mudelist. Puuet defineeritakse kdrvalekaldena ja
funktsioonide puudusena, keskendutakse inimese diagnoosile. Naiteks hinnatakse meil
toovoime kadu, mitte aga seda, kui palju on puudega inimesel sdilinud tegelikku
toovoimet. Veldre et al (2012: 84) viidavad, et asendussissetuleku maksmise
tingimused peaksid pigem stimuleerima aktiivsust ja premeerima t0ovoime arendamist
ja kasutamist, mitte ainult kompenseerima tervisekadu. Hetkel kasutusel olev siisteem ei

motiveeri, vaid soodustab mitte td6tamist tuues vabanduseks puude ja toovdimetuse.

Puuetega inimestele moeldud meetmete abil pakutakse voimalust puuetega inimestel
tooellu suududa. Jargmises alapeatiikis kisitlen puuetega inimeste toopoliitkat,

erinevaid tooturuteenuseid, erihoolekande- ja rehabilitatsiooniteenuseid.

2.4. Puuetegainimeste toopoliitika ning seda moéjutavad tegurid

Alapeatiikis kirjutan puuetega inimeste poliitikast ja tdopoliitikast, millega piiiitakse
puudega inimeste elus ja sealhulgas tooelus osalemise takistusi ennetada, leevendada ja

iiletada. Poliitika rakendamisel konstrueeritakse puuet nii puude meditsiinilise kui ka
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sotsiaalse mudeli aspektist, mis kujundab hinnanguid, miks moned poliitikad toGtavad

ja moned mitte.

2.4.1. Puuetega inimeste poliitikast iildisemalt

Mitmesugused lepingud, hartad ja direktiivid sidtestavad meie praeguse sotsiaal- ja
toopoliitika. Maastrichti lepinguga (1993) sétestati sotsiaalpoliitika alane kokkulepe,
milleks on koikide Euroopa kodanike mittediskrimineerimise pohimote, mis kehtib ka
puuetega inimeste kohta. Euroopa Liidu pohidiguste harta (2000) artikkel 21 {itleb, et
keelatud on igasugune diskrimineerimine puude tottu ja igasugune diskrimineerimine
tahendab siis lisaks seda, et keelatud on puudega inimese téoalane diskrimineerimine.
Harta (2000) artiklis 26 on Kirjutatud, et liit tunnustab ja austab puuetega inimeste
Oigust saada kasu meetmetest, mille eesmirk on tagada puuetega inimeste iseseisvus,
sotsiaalne ja tooalane integratsioon ning osalemine i{ihiskonnaelus. Euroopa Noukogu
direktiiviga 2000/78/EU (27.11.2000) on kehtestatud iildine raamistik vdrdseks
kohtlemiseks t66 saamisel ja kutsealale pddsemisel ning keelab otsese voi kaudse
diskrimineerimise usutunnistuse, veendumuste, vanuse, puude voi seksuaalse sdttumuse

alusel.

2.4.2. Barjadrid tooelus osalemisel

Isegi, kui on olemas mitmesugused lepingud ja direktiivid, mis peaksid justkui toetama
ja digustama puudega inimeste suundumist tddturule, on puuetega inimestel mitmeid
teisi takistusi tooellu suundumisel. Haridus, keskkonnast ja tookeskkonnast tulenevad
barjdirid, puudega inimesest endast tulenevad takistused on moned, mida vdin siinkohal

nimetada.

Uheks td6elus osalemise takistuseks on haridus (Barnes et al 1999). Erikoolide siisteem
on pdhiline puudestaja ning seetdttu arvavad autorid, et see tuleks kaotada. Erikoolide
tase on madalam kui tavakoolide tase, Opiraskustega lastelt oodatakse vdhem ning
nende Oppekava on kitsam ja koige selle tulemusena lopetavad erikoolis kédivad lapsed

kooli vihemate akadeemiliste teadmistega ning oskustega, kui nende tavakoolis dppivad
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kaaslased (Barnes et al 1999). Koolis keskendutakse pigem sotsiaalsete oskuste
arendamisele, ildiste oskuste arendamisele ja erilistele oskustele, nagu huultelt
lugemine voi pimedate kiri, kui t66ga seotud oskustele (Barnes et al 1999). Autorid
leiavad, et Suurbritannia haridussiisteem on ebadnnestunud puudega lastele vordsete
voimaluste loomisel ning on isegi ldbi erisdtete aidanud kaasa puuetega laste

tavaiihiskonnast vilja jatmisele.

To61 on oluline mdju meie materiaalsele ja sotsiaalsele heaolule ning sissetulek, klass,
staatus, sotsiaalsed suhted ja identiteet mdjutavad seda heaolu (Barnes et al 1999).
Suurbritannia puuetega mehed ja naised on kolm korda tdendolisemalt tootud kui
puudeta inimesed ning need uuringud ei vota arvesse neid puudega tootuid, kes on
aktiivsele toootsimisele alla andnud. Puuetega inimesed ei oska oma oskusi piisavalt
hésti miilia ning nende oskustele ja téopotentsiaalile osutatakse kdrgendatud tidhelepanu,
mis tihti osutub negatiivseks (Barnes et al 1999). Nii avalikus kui ka erasektoris
diskrimineeritakse endiselt puuetega todotsijaid, kuigi uuringud néditavad, et puuetega
inimesed ei puudu tihedamini t661t kui puudeta inimesed ning tookoha kohandamine ei
maksa nii palju, kui to6andjad arvavad (Barnes et al 1999). Rohutakse sellele, et
puudega inimesed on tihti produktiivsemad ja neil on vihem haiguspéevi, kuni selleni
vélja, et puudega inimese palkamine jatab asutusest parema mulje (Barnes et al 1999).
Viédhe on neid todandjaid, kes julgustaksid puudega tootajaid ning pakuksid neile
ametialast vidljadpet, paindlikku toopraktikat, t60 limberkorraldamist, osaajaga t60d,
kaugtood voi paindlikku puhkust. Autorid Kirjutavad, et on rahalisi ergutusvahendeid,
mis peaksid suurendama puuetega inimeste palkamist. Néiteks on moeldud todandjale
palgatoetus puudega todtajale palga maksmiseks kuuenddalase prooviperioodi viltel,
samuti toetatakse t66koha kohandamist ning madalad palgad on subsideeritud puuetega
inimeste toetustega. Isegi kui arvestada neid meetmeid, siis vdga vdhe on tehtud
keskkonnast ja tookeskkonnast tulenevate barjddride eemaldamiseks ning rahaliste
ergutuste pakkumine té0andjale kinnitab eeldust, et puudega inimene on védhem

voimeline (Barnes et al 1999).

Keskkonnast tulenevad barjddrid mojutavad puuetega inimeste vOimalusi ning
sotsiaalne viljaarvamine on kdige ilmsem keskkondades, millele puudega inimesed ligi

el padse — nditeks eluase, transport ja avalikud hooned (Barnes et al 1999). Kuid
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iseseisva elu voimalikkuseks on vajalik ligipdéds kdikjale, kuhu paidsevad koik ilma
puudeta inimesed (Barnes et al 1999). Kui isegi rutiinsed igapdevaelu toimetused nagu
poeskdimine, pangas kdimine, sOprade vOi restorani kiilastamine on vdimatud voi
keerulised, siis sama voib olla tookoha ligipddsetavusega. Pohilised fiilisilised barjaarid
on trepid, rasked uksed, korged letid, halb valgustus ning loetamatud maérgistused
(Barnes et al 1999).

Eelnevalt tdin vilja moned barjddrid, mis takistavad puudega inimesel avatud t66turule
suundumist ning need on otseselt seotud {iihiskonnast ja keskkonnast tulenevate
takistustega. Olemas on mitmeid véliseid barjddre, miks inimesel ei ole vdimalik
suunduda avatud tooturule voi haridusellu, kuid siinkohal ei maksa dra unustada
puudega inimesest endast tulenevaid takistusi. Toole suundumiseks oleks vaja
tugiisikut, kes vajadusel toetaks, rohkelt pause, kuna vésitakse kiirelt, oskust toime tulla
stressiga ning oskust toime tulla stressisituatsioonides, rohkem haiguspievi ning
voimalust lahkuda t66lt liihikese etteteatamisajaga, rohkem toetust ja mdistmist
(Williams et al 2008). Hariduselust osavotmiseks kogetakse takistusi, milleks on
rahapuudus, ajapuudus, enesekindluse puudus, konsentreerumisraskused, kditumisest ja

hoiakutest tulenevad takistused (Williams et al 2008).

Puude-teoreetikute viitel on sotsiaalpoliitika endiselt kinni individualistlikus ja
meditsiinilises 1dhenemises ning sellel on pigem puudestav m&ju puudega inimestele.
Kriitikat tehakse heaoluiihiskonnale, mis on niidelda jatnud puudega inimesed hitta
ning taoline arvamus baseerub mitmekiilgsetele sotsiaalse torjutuse tdoenditele, millest

voisime eelnevalt lugeda (Barnes et al 1999).

2.4.3. Puude sotsiaalse mudeli moju poliitikale

Puude sotsiaalne mudel on m&jutanud Suurbritannia puuetega inimeste liikumist ja see
on omakorda mdjutanud puuetega inimeste poliitika kujunemist (Sapey 2010). Alates
60ndatest on Suurbritannia puudega inimesed ldbi viinud organiseeritud kampaaniat
iseseisvalt elamisest. Algatati liit, Union of the Physically Impaired Against Segregation
(edaspidi UPIAS), et viltida puuetega inimeste eraldumist tihiskonnaelust. UPIAS-i

eesmdrk oli muuta puuetega inimeste poliitikat nii, et puudega inimene omaks kontrolli
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toetavate teenuste osas ja saaks ise otsustada, kus elada. UPIAS piiiidis muuta
uskumust, et puudest tulenevad probleemid ei ole seotud inimese endaga, vaid
ithiskonnaga ja sotsiaalse keskkonnaga. Sel ajal usuti, et haigus pdhjustab kehaliste
funktsioonide kadumist, mis piirab inimese vdimalusi ja vdimeid ning tagajérjeks on
osavOtmatus thiskonnaelust (Sapey 2010). Voib oelda, et puude meditsiinilisest
mudelist iileminek puude sotsiaalsele mudelile on aluseks tdnapdeva puudega inimeste

sotsiaal- ja toopoliitikale.

Puude sotsiaalsel mudelil on olnud suur m&ju puudepoliitikale — sotsiaalsest mudelist
tulenev mdtlemine on dra tuntav poliitikas ning dokumentides rahvusvahelisel tasandil
ja niideteks saab tuua Uhinenud Rahvaste Organisatsiooni (edaspidi URO) Puuetega
inimestele vordsete vdimaluste loomise standardreeglid, URO Puuetega inimeste
oiguste konventsiooni, Euroopa Liidu puude strateegia 2010-2020. Siiski on olnud
nendel poliitikatel vaid marginaalne moju igapdevasele puudekogemusele ning enamus
puudega inimestest jadvad {ihiskonnas vaesematest vaesemateks (Barnes 2012). Kui
vaadata veel ennendhtamatut majanduslikku, keskkondlikku ja demograafilist
viljakutset, mis ootab ees, siis olukord vdib minna veelgi halvemaks enne, kui see jouab
paraneda (Branes 2012). Hetkel rohkem kui kunagi varem tuleks toetuda teadmistele,
mis tulenevad sotsiaalsest mudelist ja selle kriitikast ning tuleks méératleda pohjused,
miks puuetega inimestele suunatud poliitikameetmed ei ole olnud tohusad ning aidata

kaasa muutustele (Barnes 2012).

Puuetega inimeste probleemidest iile saamiseks on vaja poliitikat, mis on seostatud
eranditult puuetega inimestele moeldud toopoliitikaga (Barnes 2003). Vajalik on
holistiline ldhenemine, mis sisaldab endas t66 tdhenduse limbermdtestamist puuetega
inimeste jaoks, hoolekandesiisteemile parema maine loomist ning mitte margistava
suhtumise arendamist (Barnes 2003). Kui valitsus mdtleb tdsiselt puuetega inimeste
toohdivele ja puuetega inimeste kaasamisele, siis vajalikud poliitikameetmed
kehtestatakse. Poliitika, mis on suunatud funktsionaalse puudega inimestele, on mérksa
rohkem esile toodud ning prioretiseeritud, kui poliitika, mis tdmbab téhelepanu
sotsiaalsele ebavordsusele tookorralduses (Barnes 2003). Autor rdhutab, et kui puudega
inimesi julgustatakse tO0tama, siis to0 peaks olema sotsiaalselt ja majanduslikult

rohkem rahuldust pakkuv ja tasuv. Barnes (2003, Barnes et al 1999) tddeb siiski, et liiga
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tihti on need tookohad, mida pakutakse puudega inimesele, madala staatusega, madala

palgaga, halbade to6tingimustega ning viheste edutamisvdimalustega.

Vaja on terviklikku ldhenemist, mis minu meelest kehtib Eesti siisteemi kohta. Kui
tahetakse, et enam puudega inimesi suunduks todle, mitte ei jddks lootma
asendussissetulekule, siis tuleks luua siisteem, mis puudega inimesi igakiilgselt toetaks
ja abistaks. Eestis julgustatakse puuetega inimesi toole, kuid tihti on pakutavad
tookohad madala staatuse ja madala palgaga, mis pigem soodustab puudega inimese

sOltuvust toetustest.

Jargmises alapeatiikis toon vilja meetmeid, mis on mdeldud puuetega inimeste tdole

suundumise toetamiseks.

2.5. Tooturuteenused ja tootamise toetamise teenus

TTTS (2005) eristab 13 erinevat todturuteenuste liiki. To6turuteenused on teavitamine
tooturu olukorrast ning tooturuteenustest ja -toetustest, tdovahendus, todturukoolitus,
karjddrindustamine, t00praktika, avalik t60, todharjutus, palgatoetus, ettevotluse
alustamise toetus ning lisaks {iksnes puudega tOo6tule osutatavad tooruumide ja —
vahendite kohandamine, tootamiseks vajaliku tehnilise abivahendi tasuta kasutada
andmine, abistamine tddintervjuul ja tugiisikuga to6tamine. Neid puudega toodtule
osutatavaid todturuteenuseid osutatakse juhul, kui muud todturuteenused pole olnud

efektiivsed.

Sotsiaalhoolekande seaduses (2005) on nimetatud to6tamise toetamise teenust, mis on
erihoolekandeteenus ning teenuse eesmérgiks on juhendada ja ndustada isikut, toetada
tema iseseisvat toimetulekut 1dbi selle ning parandada elukvaliteeti isiku vdimetele
sobiva t00 otsimise ning tOotamise ajal. Seadusest ldhtub, et teenuse kdigus peab
teenuse osutaja motiveerima isikut todle asuma, leidma isiku huvidest ja voimetest
lahtuva t60, toetama, juhendama ja ndustama iskut tootamise ajal, juhendama ja
ndustama isiku tooandjat, juhendama isikut ja tema kaastootajaid t66 kdigus tekkivates
suhetes ning valmistama isikut ette iseseisvaks ja ilma toetuseta to6tamiseks. Teenus on

moeldud puudega inimese toetamiseks, hindamata tema meditsiinilist seisundit, kuid
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teenuseosutaja kindlasti arvestab inimese puude ning puudest tingitud takistustega.
Minu kogemused antud teenusega kokku puutudes on ndidanud, et toGtamise toetamise
teenusele on tihti pikk jarjekord ning asutuste tegevusload lubavad ainult kindlaks
madratud arvule klientidele teenust osutada. Seega voib puudega inimene olla pikalt
jarjekorras enne, kui ta teenusele saab. Samuti on oluline, et teenus oleks mérgitud
rehabilitatsiooniteenuse tegevuskavas, muidu pole vdimalik tddtamise toetamise

teenusele avaldust esitada (Sotsiaalhoolekande seadus, 2005).

2.6. Eesti puuetega inimeste statistikat

Inimdiguste iilddeklaratsiooni (1948) artiklist 23 jireldub, et igal inimesel on digus
toole, haridusele ning Gigus tihiskonnaelust osa votta. Puudega inimesed ei ole selles
osas erand. Avatud t66turul ndeme puudega inimesi endiselt suhteliselt harva, kuigi
tegemist on {isna suure tooressursiga. Sotsiaalministeeriumi andmetel oli 201 1ndal
aastal puudega inimesi kogu rahvastikust 9,6 %. Linno (2010) tehtud poliitikaanaliiiisist
selgub, et 29% puuetega todealistest inimestest ei todta, kuid sooviksid seda teha. Linno
(2010) analiiiisi jargi on todealisi puudega inimesi, kes todtavad 15% ning ta arvab, et
kokku voiks toohoives olla kuni 44% todealistest puuetega inimestest. See aga tdhendab
seda, et Eestis elab suur hulk tddealisi inimesi, kes on kiill puudega, kuid sooviksid
tooelust osa votta ning oma panuse anda. Kui vaadata vordluseks Masso ja Pedastsaare
(2006) Puuetega inimeste toimetuleku ja vajaduste uuringu raportit, siis sealt selgub, et
2006. aasta seisuga oli Eestis puudega inimesi 8,4 protsenti elanikkonnast (vdhem, kui
2011. aasta seisuga), kuid tooealisi puudega inimesi, kes ei toota, kuid sooviksid toole
minna, oli 33%. Kas sellise erinevuse on tinginud majanduslangus ning iileiildine suur

toOpuudus, pole uuritud.

Eelnevast 16igust ldahtudes tekib kiisimus — kui Eestis on umbes 29% puuetega tooealisi
inimesi, kes sooviksid tootada, siis mis on need pohjused, miks seda ei tee voi teha ei
saa? Linno (2010) uuringust selgub, et todleasumiseks oleks vaja puudega todealisel
inimesel abi pakutavate tookohtade leidmisel (43%), to6koha kohandamist (31%) ja
ndustamist  sobiva  todokoha osas (29%). Tootukassa  pakub  erinevaid

ndustamisteenuseid, sealhulgas todotsingundustamist. ToStuna arvel olles tuleb jalgida
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individuaalset toootsimiskava ning todtukassa puuetega inimeste konsultandid abistavad
pakutavate todkohtade leidmisel. Samuti pakub to6tukassa tooruumide- ja todvahendite
kohandamist {ihe todturuteenusena puudega inimesele. Kui puuetega todealised
inimesed toovad oma mitte té0tamise pOhjustena vélja just need faktorid, siis tekib
kiisimus, kas tootukassa ei ole tegelenud piisava teavitustooga voi ei ole info teenustest
lihtsalt joudnud puudega inimeseni? VO&i on puudega tdoealiste inimeste sihtgrupp
lihtsalt jadnud suurema tidhelepanuta Eestis valitsenud iildise suure téopuuduse tdttu
ning tootukassa on oma prioriteedi seadnud tavainimese tooleaitamiseks suunatud

meetmetele.

2.7. Meetmete kriitika

Kriitikat on saanud mitmed riigi poolt vilja to6tatud meetmed puuetega inimestele ja
toovoimetuspensiondridele (Leetmaa et al 2012, Veldre et al 2012, Riigikontroll 2010,
Kuddo et al 2002). To6vdimekaoga inimestele suunatud meetmed ei toeta hdivamist
ning hiivitiste voimaldamise siisteem toetab pigem t6ovoimekaoga inimeste passiivsust
(Veldre et al 2012). Seega saame teha jarelduse, et ritk voimaldab pigem ténu toetustele
ja hiivitstele puudega voi siis toovoimekaoga inimestele passiivne olla ning vdhemal
madral tooturul osaleda, mis on otseselt seotud sihtrilhmas olevate inimeste iildise
motivatsiooniga lildse to6turul osaleda voi miks ka mitte — nad ei pruugigi iildse
tooturule siseneda. ToOOvOimetuspensioni tingimused eeldavad olulise tervisekao
olemasolul koheselt, et inimene pole vdimeline enam iseseseisvalt tulu teenima, kuid
eeldus ei arvesta muude oluliste td6vdimet mojutavate faktoritega nagu todkeskkond ja
psiihhosotsiaalsed aspektid (Leetmaa et al 2012). Siin voib ndha meditsiinilise mudeli
mdjusid - kui inimene on puudega, siis pole ta voimeline td6tama. Hiivitiste méddramine
ja maksmine vOiks nende autorite kohaselt ldhtuda inimeste reaalsest voimest teha t66d

ning hiivitised tuleks siduda rehabilitatsioonimeetmetega.

Riigikontroll (2010) leidis, et praegune puuetega inimeste ja toovoimetuspensiondride
toetamise silisteem ei ole sédéstlik ega tdida oma eesmérke, kuna riik ei suuda inimeste
puudest tingitud lisakulusid hinnata ning to6voimetuspension ei soOltu samal ajal

teenitud tuludest. Sarnaselt Leetmaale et al (2012) leidis Riigikontroll (2010), et lisaks
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rahalistele toetustele peaksid puudega ja toovOoimetud inimesed saama abi
rehabiliteerivate teenuste ndol. Riigikontrolli auditist (2010) selgub, et riik ei soodusta
toovoime kaotanud inimeste naasmist tooturule, todvoimekaoga ja puudega inimeste arv
on aastatega jarjest suurenenud ning seetdttu kasvavad riigi kulutused nende inimeste

toetamisel.

Usun, et eelkoige tuleks vilja selgitada, kui paljud to6vdoimekaoga ja puudega
inimestest suudavad reaalselt soovitud t66d teha. Edendada tuleb neid tooturu
meetmeid, mis on suunatud just toovOoimekao ja puudega inimestele, et saada
voimalikult suur arv hetkel todtuna, kuid t60d teha tahtvate, puudega inimeste hulk
avatud tooturule ning riigi poolt hiivitada see osa, mis jddb inimesel saamata oma
haiguse vOi puude tdttu to66lt eemal viibimise aja kohta. Paljud toovdimekaoga ja
puudega inimestest kdivad siiski 100% t66l, kuna inimeste palgad on viiksed ning

toovoimetuspensioni ja puudetoetuse ndol ndhakse lisasissetulekut.

Puuetega inimeste tootamist toetavate meetmete uuringus (edaspidi PITTM, S66t 2008)
on toodud erinevad voimalused, kuidas puudega inimest todle aidata. Muuhulgas on
nimetatud  puudeastmetoetus,  t00tamistoetus  puudega  inimesele  ning
toovoimetuspension. Leian, et puudeastmetoetus ning téovoimetuspension ei ole piris
otsesed meetmed, millega puuetega inimesi to6turule aidata. Need on kaudsed
meetmed, et kindlustada puuetega inimestele sissetulek, mis voimaldaks draelamist, kui
ta ei kéi tool. Samas kui ldheneda teisest vaatenurgast, siis iseenesest madalad toetused
peaksid motiveerima puudega inimest to6le minema, kuid sel puhul ldheks toetuste
maksmine véga keeruliseks, sest siis tuleks eristada toovoimelist puudega inimest ja

téielikult toovoimetut puudega inimest ning maksta neile erinevas médras toetusi.

PITTM (So6t 2008) lisab ithe meetmena veel rehabilitatsiooniteenuse. See meede on
minu meelest tohus, kuna to6tan ise Eesti Agrenska Fondis, mis pakub
tooharjutusprogrammi rehabilitatsiooniteenusena. Téoharjutusprogramm annab puudega
inimesele vOimaluse harjutada kindlat ja inimesele sobivat t66d, elada uuesti vO1 siis
esmakordselt sisse todellu ja toorutiini ning harjutada toGtamisega seotud erinevaid
kokkuleppeid. Pérast tooharjutusprogrammi ldbimist on puudega inimene sooritanud
kas toopraktika voi asunud t6ole koos tugiisikuga (mdlemad on tootukassa teenused

ning tugiisikuga to6tamine tihendab omada tdhtajatut to6lepingut).
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PITTM (Soot 2008) kvalitatiivuuringus on lisaks puuetega inimestele mdeldud
tooturumeedetele, mis aitavad puudega inimest toole, nimetatud transporditeenust
puudega inimesele, tdienduskoolitust, taastusravi ja sotsiaalndustamist, tugiisiku ja
isikliku  abistaja  teenust.  Taastusravi ja  sotsiaalndustamine  nduavad
rehabilitatsiooniplaani olemasolu ning teenuseid osutatakse ainult teatud mahus. Oma
praktikast aga voin viita, et sageli tdiskasvanud puudega tdootsijal ei pruugi olla
rehabilitatsiooniplaani  v6i kui on, siis vOib see olla kehtivuse kaotanud.
Tugiisikuteenuse eesmérk on inimese toimetuleku tagamine (Sotsiaalteenused puudega
inimesele, Sotsiaalministeeriumi koduleht), kuid seda teenust vOib minu arvates
kasutada ka aktiivselt t60 otsimiseks — tugiisik kui abistaja t66 leidmisel. Siiski on
teenusel piiratud maht ning teenuse osutamine soltub teenuse vajaduse hindamisest
(Sotsiaalteenused puudega inimesele, Sotsiaalministeerium). Tugiisiku palk pole
motiveeriv ja sageli tuleb tugiisikule teenust kasutaval puudega inimesel voi siis tema
perekonnal tugiisikule omast taskust juurde maksta ning head ja sobivat tugiisikut on

raske leida.

2.8. Puuetega inimeste toole suundumist toetavad meetmed kolme
riigi naitel

Mind huvitab puuetega inimeste todle suundumine toopraktika teenuse abil. Seega pean

vajalikuks, et oleks vordlusmoment sarnaste teenustega teistest riikidest. Jargnevates

alapeatiikkides annan iilevaate kolmest puuetega inimeste to6le suundumist toetavast

meetmest Suurbritannias, Taanis ja Eestis ning alapeatiiki 10pus toon vilja nende

teenuste vordluse. Valisin Suurbritannia ja Taani meetmed vordluseks, kuna molemad

on heaoluriigid ning Eesti on tihti votnud eeskuju just nendest riikidest.

2.8.1. Naiteid teistest riikidest - Suurbritannia

Suurbritannias vastutab heaolu- ja toetustepoliitika eest T60- ja Pensionide
Ministeerium (Department for Work and Pensions, edaspidi DWP). DWP on vilja
tootanud tooprogrammid, mis on suunatud ka puuetega inimestele ning mis pakuvad

toetust ja praktikat voimaldamaks t66d saada ja t66d sdilitada. DWP on loonud uusi
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meetmeid nagu nditeks ,,Suurbritannia t66le* meede, mille alla kuuluvad t60klubid,
tookogemus, tootame koos, tooprogramm, juurdepdds toole. Kirjeldaksin siinkohal

meedet toGprogramm.

Tooprogramm (The Work Programme) on Suurbritannias meetmena kasutusele voetud
aastal 2011. Tooprogrammi viivad 1dbi mitmed erasektori, avaliku sektori ja
vabatahtliku sektori organisatsioonid, mis toetavad inimesi, kes on pikaajalise tootuse
riskigrupis. Programm kombineerib pikaajalisi ergutusvahendeid ja teenusepakkujate
vabadusi uuendada teenust. Programmis osalejatelt ndutakse aktiivset todotsimist ja kui
ei ole voimalik aktiivne toOotsimine, siis oodatakse tooks ette valmistamist (seda ei
oodata siigava puudega inimestelt). Tookeskus (Jobcentre Plus), mis on DWP {iks
osakondadest, vastutab toetuste eest, kuid organisatsioonidele, kes hakkavad teenust
osutama, antakse rohkem vabadust muuta tooprogrammi teenust kohalike vajaduste

jargi ning paindlik on toetus igale teenuse saajale.
Tooprogramm toetub kolmele printsiibile:

e Kindlad stiimulid, et oleks tulemusi — suurem tasu neile, kes on aidanud
pikaajalisi to6tuid. Teenusepakkujatele makstakse ainult tulemuste eest, mis
tdhendab, et toetust saab teenusepakkuja ainult siis, kui t66tu on leidnud endale
tdnu teenusepakkujale tookoha. ToOprogramm toetab erinevasse sihtgruppi
kuuluvaid to6tuid, kuid mida kaugemal on inimene pilisivast todkohast olnud
ning on tidnu teenusepakkujale to6le saanud, seda rohkem toetust saab
teenuseosutaja.

e Vabadus teenusepakkujatele — teenusepakkujatel on kohalikul tasandil vabad
kded muuta teenus iseseisvalt nii efektiivseks, et inimesed saaksid pilisivale
toole. lgale teenusesaajale on individuaalne ldhenemine ning tegeletakse just
tema probleemidega, mitte ei ldhtuta ,,iiks mall kdigi jaoks™ (one-size-fits-all)
teenustest.

e Pikaajaline  kohustus — viieaastased lepingud annavad peamistele
teenusepakkujatele vOimaluse ehitada pikaajalisi partnerlussuhteid teiste

kohalike teenusepakkujatega ning isegi kohalike omavalitsustega.
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Esimest korda Suurbritannia heaolusiisteemis toimib siisteem, kus teenusepakkujatele
makstakse tulemuste eest. Tulemuste eest saadav tasu on moeldud teenusepakkujate
julgustamiseks, et nad jéitkaksid toO0programmis osalejate aitamist piisivale todkohale
ning selline tasustamine voib toimuda kuni kaks aastat. ToOprogramm soosib piisivat
tookohta, mitte ajutist tdokohta. Pdrast inimese to0le aitamist voib teenusepakkuja
taotleda t00 sdilitamise tasu iga nelja kuu jérel, kui inimene ikka on t66le jaidnud, kuid
seda tasu saab taotleda aastaks, 18 kuuks v0i kaheks aastaks olenevalt sellest, kui
kaugele inimene todturul joudnud on. See toetus aitab luua tugevat stiimulit aidata

teenusesaajaid piisivale tookohale ning samuti toetada neid t66l piisimisel.

Tooprogrammi sihtgrupp on lai — pikaajalised to6tud, puudega inimesed,
terviseprobleemidega inimesed, t66tuks jddmise riskis olevad inimesed (hariduseta
noored). ToOprogramm laseb teenusepakkujal keskenduda indiviidile ning tema
isiklikele vajadustele, mitte sellele, mis toetust tootud saavad. ToOprogrammi
sisenetakse kas kohustusega osaleda voi siis vabatahtlikult, olles saanud ndusoleku
Tookeskuse ndustajalt. Teenusesaajad peavad olema todtutoetuse saajad hetkel, kui nad
programmi sisenevad. Teenusepakkujad vdivad programmis osalejatelt nduda to6ga

seotud tegevustes osalemist olenevalt, millise sihtgrupiga on tegemist.

Modni teenusesaaja vajab rohkem abi (nditeks puudega inimene), et saada tooturule ning
selliste klientide aitamise eest makstakse rohkem. Selline siisteem tagab, et koikide

klientide aitamise, mitte ainult nende, kellel on vdimalik kiiresti tooturule suunduda.

Pikaajaline programm lubab teenusesaajal programmi jddda kuni kaheks aastaks ja
pérast piisivale t6ole suundumist jiddakse oma teenusepakkujaga tihendusse. Selline
lahenemine annab voimaluse teenusepakkujal ja teenusesaajal teineteist hdsti tundma
oppida, et parim individuaalne toetus oleks vdimalik. Pikaajaline programm annab
voimaluse teenusepakkujale leida iiles ja luua suhteid kohalike partneritega, kes voiksid
programmis osalejale t66d pakkuda. Paljud programmis osalejad vajavad enne todle
asumist pikemat toetusperioodi, et saada iile alkoholi- v0i narkootikumisdltuvusest voi
nditeks selleks, et arendada toorutiini ning toolkdimist iildiselt (pikaajalised tootud,

puudega tootud, vanglast vabanenud, noored t6otud).
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Olemas on juba esimese aasta tulemused (The Work Programme: The First Year), kus
tuuakse vilja, et mitte kunagi ei ole Suurbritannias olnud nii palju inimesi to66l ja
tootutoetusi saavate number on kahanenud. Siiski todetakse, et pikaajaliste tootute hulk
on suur ning endiselt on olemas leibkondi, mille litkkmed pole kunagi t66]1 kdinud.
Rohkem  tdhelepanu  soovitakse  edaspidi  pdorata  puuetega  inimestele,

terviseprobleemidega inimestele ja dsja vanglast vabanenutele.

2.8.2. Naiteid teistest riikidest - Taani

Uks moodus puuetega inimeste tdotust vihendada on libi haridusliku ja
kutserehabilitatsiooni ning luua tuleb rohkem paindlikke vdimalusi vdimaldamaks
puuectega inimestel tootada ja Oppida (Hegelund, Pedersen 2002). Taani puuetega
inimeste  toOpoliitika baseerub  toetustesiisteemile, mis on otseselt seotud
toohdiveametiga ja aktiivsete tooturumeetmetega ning seadusandlikule poliitikale, mis
mojutab puuetega inimeste todtamist (Heogelund, Pedersen 2002). Toetustesiisteem,
toohoiveamet ja aktiivsed tooturumeetmed on organiseeritud kahe sambaga:
tooturusammas ja sotsiaalne sammas. Todturusammas koosneb toodtutoetustest ning
aktiivsetest todturumeetmetest. Sotsiaalne sammas leevendab ja kompenseerib isikute
sotsiaalseid vajadusi ning peaks piilidma t66joudu turule (taas) integreerida. Puuetega
inimeste aktiveerimiseks kasutatakse t60- ja individuaalset todtreeningut, vabatahtlikku
t60d, kutsedpet, tooiilesannete vahetust (Hegelund, Pedersen 2002). Kirjeldaksin

siinkohal kutsealast rehabilitatsiooni.

Kutsealast rehabilitatsiooni administreerib kohalik omavalitsus ning see on mdeldud
koigile Taani elanikele (Hogelund, Pedersen 2002). Kohalik omavalitsus maksab toetusi
ning toetab teenuseid, mis toetab t66vOoime kaotusega inimeste integreerimist tooellu.
Hinnatakse t00vOimet, et teada Saada, kas kutsealane rehabilitatsioon suurendab
vOimalust t60d sdilitada voi toole integreeruda ning seeldbi suurendada vdimet toetada
iseend vOi oma perekonda (Hegelund, Pedersen 2002). Autorid Kirjeldavad kahte
kutsealase rehabilitatsiooni skeemi: kutsealase rehabilitatsiooni eelset ja kutsealase
rehabilitatsiooni aegset skeemi. Kutsealase rehabilitatsiooni eelne skeem on kehtestatud,

kui kutsealane rehabilitatsioon on hinnatud vajalikuks, kuid on vd&imatu, kuna
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rehabiliteeritaval puudub vajalik haridus voi ei ole vdimalik hetkeseisuga saavutada
kutsealase rehabilitatsiooni tulemusi. Kutsealase rehabilitatsiooni eelsel skeemil ei ole
ajalist piiratust ning ta voib koosneda puuega isiku t66voime kindaks tegemisest,
kursustest, Opetamisest, treenimisest, mis tagaksid talle vOimaluse siseneda
kutsealasesse rehabilitatsiooni. Kutsealase rehabilitatsiooni eelsel ajal saab
rehabiliteeritav toetusi. Kutsealane rehabilitatsioon koosneb t66voime hindamisest,
ndustamisest, kursustest ja tootreeningust, millega koos kaasneb palgatoetus (Hegelund,
Pedersen 2002). Kutsealane rehabilitatsioon voib maksimaalselt kesta viis aastat ning
peab toimuma kutsealase rehabilitatsiooni plaani jargi, kus on kirjas tegevused,
tegevuste kestus, soovitav tulemus (nditeks kindlat tliiipi tookoht). Samal ajal saab
rehabiliteeritav kutsealase rehabilitatsiooni toetust voi, kui tegemist on to6treeninguga,
millega kaasneb palgatoetus, miinimumpalka. Vdrreldes teiste Euroopa Liidu riikidega
on Taani kulud kutsealasele rehabilitatsioonile kdige suuremad (Hegelund, Pedersen
2002).

2.8.3. Toopraktika Eestis

Toopraktika on Eesti Todtukassa tooturuteenus alates 2006ndast aastast, mis on
moeldud nii tavalisele todtule kui riskiriihma kuuluvatele tootutele. Puuetega to6tud
kuuluvad riskirthma (TTTS §10 1dige 5, 2005). Seadus seletab toopraktika lahti
jargnevalt: toopraktika on todtule praktilise tookogemuse saamiseks todandja juures
osutatav tooturuteenus, mille eesmirk on tdiendada tootu tooks vajalikke teadmisi ja
oskusi (TTTS §15 1dige 1, 2005). Programm ,Kvalifitseeritud t66jou pakkumise
suurendamine 2007-2013“ iitleb, et toopraktika on to6tule tédandja juures tooks vajalike
teadmiste ja oskuste omandamiseks voOi tdiendamiseks ning praktilise tookogemuse
saamiseks. Tootukassa lisab veel, et tOoopraktika vajaduse selgitab vilja
toovahenduskonsultant voi siis juhtumikorraldaja, puudega inimese puhul puudega
inimeste juhtumikorraldaja, kes arvestab inimese varasemat tookogemust, oskusi-
teadmisi ning to6soove. Praktikat peetakse vajalikuks, kui pole t66pakkumises ndoutavat
tookogemust voi kui on vaja end tdiendada. Praktika eeldab liihiajalist véljadpet
praktika kdigus ning maksimaalseks pikkuseks on kuni neli kuud, kuid oskuste ja

teadmiste omandamist eeldatakse lithema aja jooksul. Tootukassa kodulehe andmetel
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kuuluvad praktikandi kohustuste hulka praktikapdeviku pidamine ja selle esitamine iga
praktikakuu S5ndaks kuupdevaks, haiguse tottu todandja ja oma kontsultandi
teavitamine, konsultandi vastuvotul kdimine. Praktika katkestamist loetakse
individuaalse toootsimiskava tditmisest keeldumiseks ning sellega voib kaasneda
tootuskindlustushiivitise voi todtutoetuse maksmise Idpetamine vOi isegi tootuna
arveloleku Idpetamine. Todtukassa maksab praktikandile praktikal osaletud pidevade
eest stipendiumi 3,84 eurot paevas, mida makstakse igakuiselt praktikandi pangakontole
osavotugraafiku alusel, mille esitab téoandja tootukassale. Praktikandile makstakse veel
soidu- ja majutustoetust, kui praktikandi elukoha ja praktikakoha vahemaa on 500
meetrit voi ile selle. Programmis , Kvalifitseeritud t66jou pakkumise suurendamine
2007-2013* on vilja toodud, et todandjaga ehk teenuseosutajaga sOlmitakse pérast
taustauuringu tegemist haldusleping, millega kinnitatakse praktikal osalevate isikute
arv, praktika sisu, kestus ja muud tingimused. Teenuseosutaja kohustuseks on igakuiselt
pidada toopraktikast osavotu graafikut ning see tdidetult esitada hiljemalt iga kuu
viiendaks kuupéevaks tootukassale. To0andjal on digus saada juhendamistasu iga to5tu
praktikal osaletud tunni eest kahanevas méiras (esimesel kuul 100%, teisel kuul 75%,
kolmandal ja neljandal kuul 50% t66lepingu seaduse §29 10ike 5 alusel kehtestatud

tootasu alammaéérast).

Vastavalt  protseduurireeglitele  selgitab  isiku  toopraktika  vajaduse  vilja
toovahenduskonsultant voi  juhtumikorraldaja, mis fikseeritakse individuaalses
toootsimise kavas ning millele jidrgneb praktikakoha leidmine olemasolevate
toopakkumiste hulgast voi todandjatega ldbirddkimise teel (Jirgenson et al 2012).
Tootukassa kodulehekiilje andmetel ei sOlmita halduslepingut todandjaga, kellel on
maksuvodlg, karistusandmed karistusregistris (to0praktika juhendaja puhul), kelle suhtes
on algatatud likvideerimis- voi pankrotimenetlus. Tootukassal on oOigus teostada

téoandja suhtes vajadusel kohapealset kontrolli.

Ettevotluse alustamise toetuse, toOpraktika ja toOharjutuse hindamisaruandes on
2007nda kuni 2009nda aasta andmed to0praktika labinutest. Kokku osales sel perioodil
toopraktikal 1028 inimest, kellest 158 olid puudega inimesed. Suurem osa todpraktikal
osalenuid kuulus iihte v3i mitmesse riskirihma. Kdige enam levinud riskigrupiks oli

pikaajaline t66tu (Jiirgenson et al 2012).
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2.8.4. Suurbritannia, Taani ja Eesti vordlev kokkuvote

Vorreldes aktiivseid to6turupoliitikaid ja tooreziime on tekkimas debatt, mis puudutab
tugiteenuste rolli ja universaalseid toetusi aitamaks inimesi to6le (Etherington, Ingold
2012). Taani on universaalne heaoluriik ning puuetega inimeste to6turule aitamiseks
toimub palju kutsealast rehabilitatsiooni ja véljadpe tookohal. Samal ajal Suurbritannia
on liberaalne heaoluriik ning inimesi toetatakse tootoetustega. Etherington ja Ingold
(2012) soovisid oma uurimuses vorrelda puuetega inimeste aktiveerimispoliitikaid ja
toovoimetuspensioni saajaid Taanis ja Suurbritannias. Kuna viimastel aastatel on OECD
(Majandusliku =~ Koost66  ja  Arengu  Organisatsioon)  riikides  tdusnud
toovoimetuspensioni saajate arv, siis on OECD riigid puuetega inimeste tooprogrammid
integreeritud aktiivsesse tooturupoliitikasse (Etherington, Ingold 2012). Uuringu autorid
lisavad, et pohilised erinevused kahe riigi vahel on Taani sotsiaalsete partnerite roll
aktiivses todturupoliitikas ja subsideeritud todkohad, kui puuetega inimeste aktiveerijad.
Peamine erinevus kahe riigi vahel on to0programmis puuetega inimestele. Esiteks,
Taani paindlike tookohtade (flex-jobs) nédide on osa ulatuslikust programmist, mis
hélmab ennetavaid meetmeid kindlustamaks, et inimene ei muutuks toetustest
soltuvaks, kui ta peab oma toovOimetuse tottu toolt palju puuduma, vaid oleks isegi
vaatamata oma toovOimetusele aktiivne tooturul osaleja. Teiseks, kindlustatakse
toovoimetutele sobiv ja voimetekohane asendustdo, et sdilitada nende to6voime ja side

tooturuga.

Kolme riigi puuetega inimeste todlesaamist toetavate meetmete vordlus kolme teenuse

néiitel tabelis 1.

Tabel 1

Eesti toopraktika Suurbritannia tééprogramm Taani kutsealane
rehabilitatsioon
Teenuse eesmirk Tootule praktilise Noustada, toetada, juhendada, Hinnata, ndustada, treenida,

Téiendada vajalikke
teadmisi, oskusi. Ope

tookohal.

tookogemuse saamiseks.

treenida sihtgruppi, et oleks
voimalik suunduda avatud
tooturule. Lisaks jatkub toetus

inimese to6le saamisel.

juhendada rehabiliteeritavat, et
oleks voimalik t66 sdilitamine
vOi siis todle (taas)

integreerumine.
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Oigustatud sihtgrupp Koigil to6tuna arvel Pikaajalised tootud, puudega Kaikidele Taani elanikele
olevatel tooealistel inimesed, terviseprobleemidega
inimestel inimesed, tootuks jadmise riskis
olevad inimesed (hariduseta
noored)
Kestus Kuni neli kuud Kuni kaks aastat Kuni viis aastat

Teenuse osutamise eest

vastutaja

Teenust osutab
taustauuringu ldbinud
asutus.

Tookeskus (Job Centre) ning era-,
avalik ja vabatahtlik sektor.

Kohaliku omavalitsuse
administreerida.

Teenusesaaja kohustused

Praktikapédeviku pidamine
ja selle esitamine iga
praktikakuu 5ndaks
kuupdevaks, haiguse tottu
todandja ja oma
konsultandi teavitamine,
konsultandi vastuvotul

kdimine.

Aktiivne toootsimine ja kui ei ole
voimalik aktiivne to6otsimine, siis
oodatakse tooks ette valmistamist
(seda ei oodata siigava puudega
inimestelt). Tooprogrammiga
seotud tegevustes osalemine —
koolitused, treeningud,

noustamised.

Osaleda t66voime hindamisel,
ndustamisel, tdita kutsealase
rehabilitatsiooni plaani ning
plaanis olevaid tegevusi.

Stipendium, toetus

Praktikal osaleja saab
stipendiumi. Saidu- ja
majutustoetus.

Too6tutele mdeldud toetused,

toolesaamise korral palk.

Rehabiliteeritav saab kutsealase
rehabilitatsiooni toetust voi
tootreeningu korral

miinimumpalka.

Teenuse osutaja vastutus

Juhendaja leidmine,
osavotugraafiku tditmine ja
esitamine, toopraktika
koordineerimine ja
juhendamine, to6rutiini
tekitamine ja tooharjumuse

kujundamine.

Tootukassaga

halduslepingu sdlmimine.

Tootukassa maksab
teenuseosutajale

juhendamistasu.

Nouded teenuse osutajatele on
viidud miinimumi ja antud on
vabadus viia ldbi uuendusi. See
tahendab, et igale teenusesaajale on
individuaalne ldhenemine ning
tegeletakse just tema
probleemidega, mitte ei lahtuta

one-size-fits-all teenustest.

Teenusele ldhenetakse loovalt ning
pingutatakse tulemuste nimel, sest

kui pole tulemusi, pole ka toetusi.

Viieaastase lepingu slmimine

tookeskusega.

Koordineerida kutsealast
rehabilitatsiooni ning valmisada
rehabiliteeritav ette kas t6o
sdilitamiseks voi tooturule

sisenemiseks.

Uhisosa toopraktika
teenusega

Osa sihtgrupist on samuti puudega
inimesed.

Sihtgrupi too jaoks ette
valmistamine ja todoskuste
treenimine.

Toé6harjumuse kujundamine,
motiveerimine. Noustamine
tookohal.

Sihtgrupiks on osalise
toovoimega ning puudega
inimesed.

Sihtgrupi uue to6 jaoks ette
valmistamine.

To6treening
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Kolme riigi puuetega inimeste todlesaamist toetava teenuse sarnasuseks on see, et
teenuse iiheks sihtgrupiks on puudega ning osalise t6dvOimega inimesed. Toimub
téoalane ndustamine, todtreening ning tééharjumuse kujundamine. Sellega kolme riigi
teenuste sarnasused piirduvadki. Koige suurem erinevus on teenuste kestusel. Samal
ajal, kui Suurbritannias ja Taanis kestavad teenused kaks kuni viis aastat, siis Eestis
kestab toopraktika maksimaalselt neli kuud. Eesmérk on kolme riigi teenustel iisna
sarnane — teenused on loodud selleks, et puudega inimesel oleks voimalik suunduda
tooellu. Eestis on rohutatud pigem teenuse praktilist poolt. Taani ning Suurbritannia
keskenduvad  noustamisele,  hindamisele,  juhendamisele, treenimisele ja
motiveerimisele. Todpraktikal pole praktikaplaani, kuid praktikandil tuleb pidada
praktikapdevikut. Toetus voi stipendium on moeldud kdigile teenusesaajatele kolmes
riigis. Eesti toOpraktikal on kindlad nduded teenuseosutajale (t66andjale), mida peab
tditma, kuid Suurbritannias on pigem antud teenuseosutajale vabad kéed, ldhenetakse

loovalt ning pingutatakse puudega inimeste to6lesaamise nimel.

Probleemipiistitus

Aktiivsete todturumeetmete efektiivsuse kiisimus on olnud problemaatiline Eestis juba
pikemat aega ning erinevate aktiivsete todturumeetmete tulemuslikkuse hindamistele on
pithendatud mitmeid uuringuid. T60praktika teenust on uuritud kahel korral (viidates
Leetmaa ja Vork 2003, Vork ja Leetmaa 2007), kuid need uurimistulemused on

kasitlenud piiratud osa aktiivsetest tooturumeetmetest (Jiirgenson et al 2010).

Enne Jiirgenson et al (2010) uuringut ei olnud néiteks to6harjutust ja toopraktikat tildse
hinnatud, kuid ka nemad hindavad toopraktika teenust iildiselt, aga mitte sihtgruppide
kaupa. Toopraktika teenus on loodud eelkdige eesmirgiga pakkuda dsjastele
koolilopetajatele (miks ka mitte puudega koolilopetaja) toopraktika kaudu todturul
rakendumiseks vajalikku tookogemust, kuid samuti oli teenuse loomise taga vajadus
pakkuda praktika kaudu tooturul rakendumise tuge riskirithmadele (nditeks puudega
inimesed). Autorid kirjutavad veel, et teised Euroopa riigid kasutavad koik erinevaid
toopraktikaga sarnaseid meetmeid, mis kuuluvad nii koolituse kui hdive soodustamise

kategooria alla (Suurbritannia ja Taani ndide). T60kohapdhine Ope on viga levinud
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oskuste andmiseks ja tookogemuse pakkumiseks. Eesti to0praktika puhul ei mairatleta
praktika alguses Oppe sisu (praktikaplaani pole) ning ei tdendata omandatud teadmisi-
oskusi vastava tunnistusega. Lisaks toovad Jirgenson et al (2010) vilja vdga olulise
punkti — téoandjaid toetatakse praktika ldbiviimisel juhendamistasu kaudu, kuid see

soodustab pigem ajutist virbamist.

Olen puuetega tdiskasvanutega aastaid todtanud ning toopraktika teenusega mitmeid
kordi kokku puutunud. Mind huvitas, miks ei saa puudega inimesed pérast todpraktika
labimist toole. Mis on selle pohjuseks? Sellepdrast tahtsin uurida, kuidas ndevad
toopraktika teenuse kolm osapoolt — todtukassa juhtumikorraldaja, toopraktikant ja
todandja — teenuse erinevaid aspekte nagu toOpraktika protsess, eesmirk, kestus ja
toopraktika aja piisavus ning hinnata kolme osapoole vaatenurkade {ihtivust. Soovisin
uurida teenuse kitsaskohti juhtumikorraldajalt, toopraktikandilt ja to6andjalt ning kiisida

nende endi kdest, kuidas voiks neid kitsaskohti muuta.

Varasemalt on Jirgenson et al (2010) uurinud téopraktika teenust ning viinud ldbi
intervjuud todandjate, toopraktikal osalejatega ja ekspertintervjuud todtukassa
tootajatega, kuid uuringu fookusesse ei seatud puuetega inimeste toopraktikat. Hetkel
pole veel uuritud, milline vaatenurk on puuetega inimeste toopraktika teenuse kolmel
osapoolel ehk siis todpraktikandil, todandjal ja todtukassa juhtumikorraldajal
toopraktikale ning kas nad moistavad teenuse sisu ja eesmarki sarnaselt. Olen
arvamusel, et toopraktika teenus ei ole tdiuslik ning vajaks mitmest aspektist

edasiarendust.

Minu uurimuse eesmargiks on analiiisida toopraktika teenuse kolme osapoole
vaatenurka teenuse erinevatele aspektidele nagu protsess, eesmérgid, kestvus ning vilja

selgitada teenuse kitsaskohtad.
Uurimiskiisimused

e Millised on toopraktika eesmairgi, protsessi ja kestvuse Kitsaskohad?

e Mida teha nende kitsaskohtade muutmiseks, et muuta meedet efektiivsemaks?
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3. MEETOD

3.1. Meetodi valik ja pohjendus

Valisin kvalitatiivse uurimismeetodi. Soovisin teada saada, milline vaatenurk on
toopraktika teenuse kolmel osapoolel — todtukassa juhtumikorraldaja, tédandja ja
praktikant — toopraktikale ja teenuse erinevatele aspektidele, et saadud info pdhjal

analiiiisida toopraktika teenust, kui puuetega inimeste toopoliitika meedet.

Kvalitatiivse uurimismeetodi tugevus on voimalus teada saada, mis toimub maailmas ja
mida inimesed tegelikult reaalses elus teevad (Silverman 2006, Kvale 1996). Mdlemad
autorid toovad viélja, et kvalitatiivne uurimismeetod aitab kirjeldada ja aru saada, mida
inimesed motlevad ja arvavad teatud teemade kohta. Kvalitatiivsed uurimismeetodid on
olulised peegeldamaks intervjueeritavate elu ja kogemusi just nii, nagu nemad seda ise
ndevad ja kogevad (Engel, Schutt 2005). Kuna soovisin teada saada, mida arvavad
puudega inimesed, t66andjad ja tootukassa juhtumikorraldaja toopraktikast, siis leidsin,
et nende arvamuse teadasaamiseks on kdige sobivam poolstruktureeritud intervjuu. Ma
ei teadnud ette, mida intervjueeritav vastab vOi kui pikk see vastus on.
Intervjueeritavatele esitatavad kiisimused polnud standardsed, vaid soltusid
intervjueeritava vastustest. Kdige tdhtsam minu jaoks oli, et intervjueeritav annab edasi
oma motteid ja tundeid. Lootsin, et intervjuust saab pigem vestlus partnerite vahel kui
uurija ja uuritava vahel (Engel, Schutt 2005). Intervjuu on meetod, millega on vdimalik

teada saada nii fakte kui ka tdhendusi, mida inimesed enda jaoks loovad (Kvale 1996).

Poolstruktureeritud intervjuu tundus kdige sobivama meetodina, sest mulle oli tihtis, et
intervjueeritavad ise radgiksid, mida nad toOpraktika teenuse ecesmirgiks seadsid ja
milliseks kujunes toopraktika tegelikult ning mis mojutas toopraktika kulgu ja
motivatsiooni todpraktika ldbida. Samas vdimaldas valitud meetod tugineda
olemasolevale teadmisele toOpraktikast, et oleks vdimalik intervjuukiisimusi koostada
ning valida, kuidas teemale ldheneda. Séilis vOoimalus juurde kiisida, kui oli vaja
tdpsustada voi tdiendada midagi, mis minu arvates uurimuse jaoks oluline oli. Lisaks on
mul olemas kogemus puudega inimeste intervjueerimisest, kuna tegin intervjuud

puudega inimestega oma bakalaureusetoo jaoks ning oma igapédevatods puutun kokku

32



puudega inimeste noustamisega, kus intervjueerimistehnikad on tihedas kasutuses.
Koostasin kolm poolstruktureeritud intervjuu kava kolmele erinevale vastajagrupile:
kiisimused praktikandile (lisal), kiisimused todandjale (lisa 2) ning kiisimused
tootukassa juhtumikorraldajale (lisa 3). Intervjuude kiisimused arutasin ldbi juhendaja

Mairt Massoga ning tema tagasisidet arvestades koostasin 16plikud kiisimused.

3.2. Uurimuses osalejate valimine

Léahtudes uurimuse eesmargist, intervjueerisin kolme puudega inimest, kes on ldabinud
toopraktika, kolme todandjat, kes votsid need puudega inimesed praktikale ning
tootukassa puudega inimeste juhtumikorraldajat. Kaasasin oma uurimusse toopraktika
teenuse kolm osapoolt, kuna soovisin saada toOpraktika erinevatele aspektidele
(eesmark, protsess, kestvus, mdjud jne) ja kitsaskohtadele mitmekiilgset vaatenurka,
mitte ainult teenuse lihe osapoole arvamust. Votsin intervjuude aluseks kolm juhuslikku
tootukassalt saadud lugu ning intervjueerisin nende lugude kdiki kolme osapoolt ehk
siis praktikanti, td6andjat ja to6tukassa juhtumikorraldajat, kes nende inimestega todtas.
Soovisin, et tootukassa annaks mulle oma siisteemist juhuslikku kolm lugu, mille

kriteeriumid olid jargmised:

e Praktikant on puudega inimene
e Kaik praktika osapooled on ndus uurimuses osalema
e Praktika kéigus sai tootu praktilise tookogemuse

e Praktika kestis halduslepingus méératud aja

Intervjuus osales tootukassale esitatud kriteeriumide jérgi intellektipuudega Irja, kes
tegi toopraktikat kunstitoas ithes Tartu puudega inimestega tegelevas asutuses; kurt
Made, kes osales toOpraktikal kokaabina Tartus toiduainete tootmisega tegelevas
ettevottes; liitpuudega Andres, kes osales toopraktikal abitoolisena véikses
modbliettevottes. Tooandjaid esindasid nimetatud asutustest inimesed, kes olid otseselt
seotud antud praktikaga kas juhendaja voOi1 toOpraktika korraldajate ndol. Puudega

inimestega tegelevas asutuses intervjueerisin tookoordinaatorit ning kunstitoa
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juhendajat. Toiduainete tootmisega tegelevast ettevottest andis intervjuu tootmisjuht.
Moobliettevottest intervjueerisin  todandjat-praktikajuhendajat. Tootukassat esindas
puudega inimeste juhtumikorraldaja Pille Pruks. Ettendgematut lisainformatsiooni andis
mulle tootukassa todandjate konsultant Gétlin Ardel, kelle vastus minu e-mailile on

toodud lisas 4.

3.3. Uurimuse kaik

Uurimustdd raames viisin 18bi 7 intervjuud vahemikus 22. maértsist kuni 1. aprillini
2013ndal aastal. Intervjuude pikkused varieerusid 20 minutist kuni 55 minutini.
Intervjuu aeg ja koht olid valitud vastavalt intervjueeritava soovile. Uks intervjuu
toimus tootukassas, tooandjad andsid oma intervjuud tddajal téokohas ning puudega
inimesed andsid intervjuud tookohas, kodus ning Kaubamaja kohvikus. 7 intervjuud
toimusid privaatselt vesteldes, 1 intervjuu toimus tdlgi vahendusel, kuna

intervjueeritavaks oli kurt inimene ning ma ei oska viipekeelt.

Gillham (Laherand 2008) eristab intervjuude ldbiviimisel nelja faasi: sissejuhatav faas,
intervjuu alustamine, intervjuu pohiosa ning intervjuu Idpetamine. Intervjuu
sissejuhatavas faasis selgitasin intervjueeritavale, miks ma seda uurimust 1dbi viin ning
miks on mulle olulised intervjueeritava vastused, mis on mu uurimust6d eesmaérk,
informeerisin intervjuu pikkuse kohta ning olin soovi korral edastanud
intervjueeritavale kiisimused, kiisisin luba intervjuu salvestamiseks ning andsin
lubaduse olla anoniitimne. Piilidsin luua meeldiva ning usaldusliku 6hkkonna intervjuu
alustamiseks ning pdhiosa ldbiviimiseks, viltisin emotsionaalsust ning plitidsin jddda
intervjueeritava vastuste suhtes neutraalseks. Intervjuu Idpetasin kokkuvotete
tegemisega ning intervjueeritavale tema intervjuust tagasiside andmisega, rohutades
tema arvamuse olulisust. Samuti informeerisin intervjueeritavat, et soovi korral olen
valmis saatma talle valmis uurimustdd. Intervjueerimisel kasutasin aktiivse kuulamise

oskusi.

Intervjuud salvestasin diktofonile ja hiljem transkribeerisin salvestatud intervjuud

tdismahus. Helisalvestused kustutan parast magistritoo kaitsmist.

34



3.4. Minu enesereflektsioon ja eetiline aspekt toos

Tootan puudega inimestega ja mind ei pannud muretsema puudega inimeste
intervjueerimine ning nendega iihele lainele saamine. Samas ei osanud ma ette néha, et
kurdi inimese intervjueerimine ja temalt kiisimustele vastuste saamine on hoopis erinev
kuuljate intervjuudest. Intervjuu kurdi tiitarlapsega tuligi koige lithem, mis pani mind
esialgu muretsema. Kasutasin intervjueerimiseks tdlgi abi ning intervjuu alguses oli mul
endal natuke raske kohaneda, sest ei teadnud, kas peaksin esitama kiisimuse otse ,,sina‘“
vormis v&i podrduma vastaja poole ldbi tdlgi. Onneks see oli vaid esialgne kohmetus
ning intervjuu valtel po6rdusin ikkagi otse vastaja poole. Intervjuu pikkuse kohta oskas
mulle tolk oelda, et tegelikult ,,rddgivadki® kurdid inimesed vdhem, sest nad seletavad
koike otse ja konkreetselt. Poolstruktureeritud intervjuu tiitis oma eesmérki ning sain

koikidelt intervjueeritavatelt soovitud vastused.

Uurimuses on tagatud intervjueeritavate anoniiiimsus — intervjuus kasutatavad nimed ja
asutuse nimetused jadvad intervjueeritava ning intervjueerija vahele. Puudega inimeste
puhul kasutasin varjunimesed. To6tukassa kontaktisik on jadnud muutmata. Samuti oli
tagatud intervjueeritavate heaolu — viisin intervjuud labi vastajale kdige sobivamal ajal
ja sobivamas kohas. Intervjuud on kasutatavad ainult t60 autorile ning pérast

magistritoo kaitsmist need kustutatakse.

Kui moelda sellele, mis voib olla takistavaks asjaoluks uurimuses, siis voibolla see, et
ma ei suuda kajastada koikide toOpraktikaga seotud olevate inimeste vaatenurka
toopraktikast ning ma ei saa teha {ildistusi. Saan analiiiisida vaid valikusse sattunud
vastajate vaatenurka toOpraktikale ja toOpraktika kitsaskohtadele ning seda, milliseid
tulemusi ning voimalusi praktika neile andis ja seostada seda juba olemasolevate

uurimustulemuste ja teooriatega.

3.5. Analiiiisimeetod

Intervjuudest parema iilevaate saamiseks ja andmeanaliilisi teostamiseks tuli esmalt
helisalvestised  transkribeerida, kuuldud sdnade iileskirjutamiseks kasutasin

kuuldeortograafiat ning vastavaid mirgistusi.
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Kvalitatiivne sisuaanaliilis on {iks klassikalisemaid viise analiilisimaks intervjuusid
(Flick 2006). Kategooriad tuuakse empiirilisse materjali ja nad ei pea olema kindlasti
tuletatud empiirilisest materjalist, kuid empiirilisest materjalist voib tuletada uusi
kategooriaid. Esiteks tuli kindlaks teha materjalist need osad, mis aitavad vastata
uurimiskiisimustele; teiseks tuli analiilisida andmekogumis situatsiooni (kuidas materjal
genereeriti, keda kaasati, kus ja kuidas toimus intervjuu); kolmandaks toimus materjali
formaalne karakteriseerimine (kas materjal lindistati v3i protokolliti, kas midagi vois
mdjutada transkriptsiooni); neljandaks tuli méaratleda, mida pectakse saadud andmetes

oluliseks ning mida v3ib nendest andmetest vélja lugeda ning analiiiisida (Flick 2006).

Kui uuritava ndhtuse kohta on juba olemas teooriaid ning varasemaid uurimusi, aga
need on ebatdielikud vOi vajavad edasiarendamist, siis tuleks kasutada suunatud
sisuanaliiiisi meetodit (Hsieh, Shannoni 2005 ref. Laherand 2008: 289-299). Suunatud
sisuanaliiiisi eesmirk on kinnitada vOi edasi arendada teoreetilist raamistikku voi
teooriat ning juba olemasolevad uurimused aitavad fokusseerida uurimiskiisimust
(Hsieh, Shannoni 2005 ref. Laherand 2008: 289-299). Esialgne kodeerimisskeem
leitakse olemasoleva teooria vdi uurimuste pohimdistetest ning hilisemas toGtluses
alustatakse kodeerimist eelnevalt médratud koodidega, kuid luuakse lisaks uusi koode.
Tulemused voivad pakkuda teooriat toetavaid kui ka mittetoetavaid tdendeid, mis
voivad rikastada olemasolevat voi siis seda edasi arendada (Hsieh, Shannoni 2005 ref.
Laherand 2008: 289-299).

Mul oli olemas todpraktika teenuse seadusest tulenevad nduded ning eesmark, samuti
olin Kkursis kogu toopraktika protsessiga. Olen lugenud Anne Jiirgensoni ja tema
kaasautorite (2010) uuringuraportit, mis ei andnud tilevaadet puuetega inimestest eraldi
ning sellepdrast vajas uuring edasiarendust. Kasutasin suunatud sisuanaliiiisi meetodit,
et leida vastused uurimiskiisimustele. Transkribeeritud intervjuud lugesin kdigepealt
18bi ning tegin esialgseid mirkmeid 16ikudesse, mis mulle seoses uurimuse eesmirgiga
huvi pakkusid. Mul olid olemas kindlad teemad, millele lootsin vastust saada
empiirilisest materjalist. Teistkordsel lugemisel otsisin eelkdige 1dike, mis kirjeldasid
toopraktika teenuse eesmérki, protsessi ja kestvust. Need olid esimesed kategooriad,
mille mérkisin tekstist erinevate vérvi pliiatsitega. Teisel lugemisel tekkis juurde veel

olulisi teemasid nagu puue kui praktika mojutaja, stipendium, juhendamistasu ja
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motivatsioon ning suhted erinevate osapoolte vahel. Need kategooriad mairgistasin
samuti erinevate virvidega. Jargnevalt hakkasin tekstist otsima intervjueeritavate

soovitusi ja ettepanekuid selleks, mida voiks teha toopraktika teenuse puhul teistmoodi.

Flick (2006) peab kvalitatiivse sisuanaliitisi puuduseks asjaolu, et teooriast ja
varasematest uuringutest tulenev kategoriseerimine voib pigem varjata kui aidata kaasa
analiiisimaks sisu siigavuti ning mdistmaks ja loomaks siigavamaid tdhendusi. Samas
on suunatud sisuanaliilisi plussiks just see, et ta voimaldab toetada ja laiendada juba
olemasolevat teooriat. Uurija peaks otsima pigem teooriat {imberliikkavaid tdendeid kui

teooriat toetavaid toendeid.
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4. ANALUUS

4.1. Sissejuhatuseks

Enne, kui hakkan analiiisima intervjuudest saadud andmeid, annaksin kolme intervjuus
osalenud toopraktikandi loo lithikirjeldused. Analiitisi lihtsamaks jdlgimiseks ning
mottega kaasa minemiseks annan iilevaate praktikantide varasemast tooelust,

toopraktika kdigust ning hetkeolukorrast.

Olen kodeerinud intervjuude transkriptsiooni vastavalt suunatud sisuanaliilisi meetodile
ning kategooriad, mille jargi analiiiis on koostatud, on jargnevad: todpraktika protsess,
toopraktika eesmérk, toOpraktika eesmérgi tditumine, toOpraktika kestvus ja aja
piisavus, puue kui praktika mojutaja, juhendamistasu, stipendium ja motivatsioon,
suhtlus eri osapoolte vahel. Kategooriad toopraktika eesmérk ja tditumine, protsess ja
kestvus jarelduvad tabelist 1 ning kategooriad puue kui praktika mojutaja,
juhendamistasu, stipendium ja motivatsioon ning suhtlus eri osapoolte vahel on
tekkinud teksti analiitisi kdigus. Iga kategooria analiiiis on jagatud kaheks, millest siis
esimene osa kirjeldab olukorda ja teine osa annab soovituse, mida voiks muuta, et

toopraktika teenust edendada.

Irja

Irja on kahekiimnendate alguses olev intellektipuudega noor naine, kes tegi oma
toopraktika puudega inimestega tegelevas asutuses. Tema praktika kestvuseks oli neli
kuud ning tema praktika sisuks oli kunstitoas Saori telgedel kudumine, viltimine ning
mosaiikpottide valmistamine. Irjal oli olemas varasem to66kogemus ehitusel
koristamisega ning ta oli olnud varasemalt kondiitridris pagar-kondiitri abiline.
Toopraktikale minnes lootis Irja, et praktika pakub talle midagi loomingulist ning ta ise
lootis leida endale rahulikku t66d, kus ei ole tempot ja saab teha kdike omas riitmis. Irja
el saanud pérast praktika 10ppu t66le oma praktikakohta, kuna t66d oleks tulnud teha
tiikitoo alusel ning talle pakuti tasuvamat praktikakohta iihes teises asutuses. Hetkel

tootab Irja vabatahtlikuna kasitoopoes.
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Made

Made on kahekiimnendates olev naine, kes on kurt. Toopraktika tegi ta toiduainete
tootmisega tegelevas ettevottes olles Oppinud kutsekoolis abikokaks. Made praktika
kestis kolm kuud ning tema praktika sisuks oli tellimustéode valmistamine
(voileivatordid, tdidetud munad, singirullid jmt). T66praktikale minnes Madel varasem
tookogemus puudus. Todpraktikalt lootis ta eelkdige esimest praktilist tookogemust
ning algselt oleks ta valmis olnud minema t66le iikskdik millisesse asutusse, kes teda
vaid todle votaks. Parast praktika 10ppu sai Made to6le toopraktikat pakkunud asutusse

ning lisaks vormistati veel to6tukassa pakutav tugiisikuga to6tamise teenus.

Andres

Andres on kahekiimnendates olev noormees, kellel on liitpuue (vaimupuue, autistlikud
jooned kéitumises ning erinevad fliisilised puuded). Toopraktika sooritas Andres
viikses moobliettevottes olles seal abitdodline. Toopraktika kestis neli kuud ning
peamised tooiilesanded praktika ajal olid puidupdletus masinaga suveniiride tegemine,
koristamine, katla kiitmine ja muud taolised abit6dd. To6praktikale minnes oli Andresel
olemas mitmekiilgne tookogemus ehitustel abitodd tehes ning samuti on ta todtanud
laadijana erinevates firmades. ToOpraktikalt lootis ta tookogemust mooblifirmas, uusi
oskusi ja toovotteid. Andres ei saanud pérast toopraktika 10ppu modblifirmasse tddle,
kuna tervislik seisund ei vodimaldanud ning todandjalgi polnud reaalset tookohta

pakkuda.

4.2. Toopraktika protsess

Soovisin, et koik kolm todpraktika teenuse osapoolt kirjeldaksid mulle, kuidas nende

kogemuse jargi toopraktikale saamine ning praktikaasutuseks saamine toimus.

Tootukassa juhtumikorraldaja kirjeldus ei erinenud eriliselt tootukassa kodulehel
olevast tOOpraktika teenuse kirjeldusest. Juhtumikorraldaja eeldab puudega too6tult
lisaks, et inimene on ise tookohast ja t6ost huvitatud, ta on motiveeritud, néitab {iles

aktiivsust, soovib end arendada ning teiseks eelduseks on, et tddandja on valmis
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puudega inimest praktikale votma ning talle tookohta pakkuma. Koikide puudega
tootutega tegeldakse viidetavalt juhtumipdhiselt ning ldhenetakse individuaalselt.
Juhtumikorraldaja véidab, et toopraktika ei jdd sOlmimata, kui t6dandjal tookohta

pakkuda pole.

., 1.l no alati selles méttes ridgime inimesega libi, et mis t66d ta iildse teha tahab. Et
see eeldus on see, et ta ise on sellest to6kohast nagu huvitatud ja et ta tahab oma oskusi
arendada. Teine eeldus on see, et tooandja on nagu nous téopraktikale puudega inimest
siis votma ja eriti ideaalne oleks, kui tal oleks pdrast ka talle pakkuda nagu téokoht. Kui
seda toékohta nagu pakkuda pole, et siis me ei ole jdtnud nagu iihtegi toopraktikat
solmimata, et eeeem me oleme lihtunud nagu sellisest vajadusest, et ta saab UUSI
teadmisi ja oskusi ja nendega siis kuhugi edasi nagu kandideerida. Aga ma arvan, et
see eeldus, et see toopraktika iildse onnestuks, on selline nagu inimese korge
motivatsioon ja samas ka toéandja valmisolek téopraktika ajal puudega inimesega

tegeleda, et leida see aeg. “ (juhtumikorraldaja)

Mitmeid kordi itles juhtumikorraldaja intervjuu ajal, et kdige olulisem on ikkagi see, et
inimene on ise aktiivne. See pidi tooandjatele kdige rohkem meeldima, kui puudega
inimene ldheb ise tdoandja jutule, et toopraktikale saada ning tdendosus todle saada

suureneb samuti. Muidugi aitab vajadusel praktikakoha leida tootukassa.

,Kui tal on endal leitud mingisugune téoandja ja see on viga okei, téétukassale
meeldibki see rohkem, kui inimene on olnud ise aktiivne ja leidnud juba ise selle
tooandja, kes ta toopraktikale votab, et siis on nagu viga toendoline, et sealt kasvab

toosuhe vilja. (Juhtumikorraldaja)

., Nooo, tiks variant on see, et inimene ise leiab. Teine variant on see, et on tockuulutus,
inimene kandideerib ja kiisib, kas todpraktikale kaa voetakse ja jaa toétukassa voib kaa
nditeks suhelda. Ja kolmas variant on see, et meie téoandjate konsultandid aitavad

praktikakohti leida. *“ (juhtumikorraldaja)

Kuid siinkohal vdiks vaielda puudega inimese aktiivsuse iile. Puudega inimene kéib
tavaliselt tootukassas koos vanemaga, tugiisiku voi siis tdé0koordinaatoriga, harva
tiksinda. Antud uurimuse praktikandid kaisid koik tootukassas koos juhendaja, tolgi voi

koordinaatoriga. Minu meelest ei saa puudega inimeselt eeldada aktiivset tédandja
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juurest téoandja juurde kdimist ja toopraktika voimaluse kiisimist, kui nad ei saa
iseseisvalt tootukassaski kdidud. Samas tekib siin kiisimus, et mis on tootukassa roll, kui

puudega inimene saab ise tooandjaga asjad aetud?

Tootuga tegeletakse juhtumipdhiselt ning piiiitakse vélja selgitada kdige parem teenus,
mis aitab tooturule padseda. Varasemalt kehtis selline reegel, et kui puudega inimene
tuleb tootuna arvele, siis koigepealt kaks kuud tegeldakse temaga ning hinnatakse tema
vajadusi ning alles siis hakatakse tootule teenuseid pakkuma. Hinnatakse kiill t66tu
vajadusi, kuid juhtumikorraldaja ei Kirjelda siinkohal, kuidas seda tehakse. Kas toimub

puudega inimese juhendamine, ndustamine v4i ehk koguni treenimine?

,»Me vaatame voibolla nagu ka hdsti juhtumipohiselt seda asja. Et kui toesti toétukassa
ndeb, et sel inimesel toétuna arvele tulles see suurim takistus on praktilise tookogemuse
puudumine, siis muidugi miks mitte. Et see kaks kuud on tavaliselt nagu selline

kliendiga vestluse ja hindamise aeg. (juhtumikorraldaja)

Hetkel enam kahe kuu hindamise reeglit pole ning vdimalus on kohe toGtuna arvele
vottes toopraktikale minna, kui praktikakoht on olemas. Kuhu siis jadb inimese oskuste
ja voimete hindamine? Todtukassa kodulehel on toodud, et toopraktika vajaduse
selgitab vilja konsultant voi juhtumikorraldaja ja praktika on vajalik, kui aktiivse t60
otsimise tulemusel selgub, et toopakkumises ndutavat tookogemust inimesel pole voi on
vaja oskusi tdiendada. Kes selgitab vélja, kui aktiivselt on inimene varasemalt t66d
otsinud? Mdte on selles, et kas ehk liiga kergekdeliselt suunatakse inimene

toopraktikale tegemata temaga eelnevalt piisavalt juhtumikorraldusel pohinevat t66d?

Uurimuses kajastatavate lugude puhul toimus toopraktikale saamine juhtumikorraldaja

vditel erinevalt. Andresel aitas praktikakohta leida igapédevaelu toetamise juhendaja.

, Andresel oli aidanud tema iitleme siis tema tugiisik voi siis tema igapdevaelu
juhendaja leida toopraktika kohe iihes puidutéé firmas. Ja Andres tegelikult emmmm
tuli arvele jaaaa kas siis natukene vottis aega, et me suhtlesime toéandjaga ja tegelikult
ta alustas praktikaga mmmmm paari nddala pdrast juba, et koht oli Andresel olemas. *

(juhtumikorraldaja)
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Made saadeti todtukassa poolt tookuulutuse peale kandideerima koos viipekeele tolgiga.

,, 1./ Jah, ja oli niimoodi, et me saatsime tema (Made) téovestlusele koos viipekeele

tolgiga sinna tooandja juurde ja saigi kohe lepitud kokku téopraktika.’

(juhtumikorraldaja)

Irja p66rdus koos todkonsultandiga téotukassa poole ning praktikakoht oli juba olemas.
., Lopuks siis kui ta oli arvel neli-viis kuud, kui tuli siis see toopraktika temaga. Poordus
ta koos tugiisikuga sealt /.../ voi to6konsultant véi kuidas deldakse, siia ja lepiti kokku,
et Irja saab minna proovipdevale ja vaadata siis seda téod kunsti tootoas.*

(juhtumikorraldaja)

Juhtumikorraldaja arvamuse kohaselt oleks pidanud aktiivsust iiles ndidanud Andres ja
Irja saama praktikakohta todle, kuid tegelikult sai té6le hoopis juhtummikorraldaja
poolt todintervjuule saadetud Made. Seega ei saa lootma jddda juhtumikorraldaja poolt

soovitatud aktiivsele suhtlusele td6andjaga ning iseseisvalt praktikakoha leidmisele.

Palusin t6dandjatel kirjeldada, kuidas toimus praktikaasutuseks saamine ning
praktikantide praktikale votmine. Puudega inimestega toOtava asutuse esindaja on
tootukassaga koostodd teinud juba palju aastaid, kuid enne tutvus tootukassa majaga

ning tingimustega, s0lmiti leping ning todpraktika teenus vdis alata.

,,INo kuna téotukassa juba tunneb meid nii pikki aastaid, aga hakkame siis sealt peale,
kus ta ei tundnud, siis tegelikult kdis ikkagi tootukassa inimene koigepealt meie majas
tutvumas selle t6oga, nende tingimustega ja siis sai tehtud kahepoolne leping /.../ Et nii
see kdibki, tulevad vaatavad iile. Kui leiavad, et see, mis me rddgime ja pakume sobib,

siis on see todle ldinud. *“ (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Toiduainete tootmisega tegeva ettevotte esindaja kontakteerus ise tootukassaga ning
kiisis voimalusi erinevate teenuste kohta ja 10puks leiti praktikant tookuulutuse kaudu.
Kuid jutust jddb mulje, et kui esindaja ise poleks juhtumikorraldajaga kontakti votnud,

siis poleks osanud juhtumikorraldaja Madet to6praktikale suunata.

., Et ja siis ma kuna eee ise olin natuke kursis nende voimalustega, et siis ma ilmselt ise
arvan, et kiisisin tootukassast, et kas saab ja tema puhul oleks see voimalik voi midagi

sellist. Aga no alguse sai ilmselt sellest, et oli isegi téotukassa lehekiilje peal see
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toopakkumine. Ma iildiselt olen ikka sinna kaa pannud. Aga tema ise nagu saatis oma
CV.* (toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Moobliettevate tuli vastu puudega inimese soovile teha todpraktika nende asutuses.

»Ja kuna teda puidutoé huvitas jaa ma olen tema téid ndinud, mis ta on teinud, siis
kuna ta avaldas ise soovi, siis votsime ta prooviks siia. Et et miks mitte, voibolla toesti

eeh on tal huvi ja ta saab hakkama. * (méobliettevorte juhendaja)

Made puhul tuli esmane abi sdbrannalt, kes teadis Made todotsingutest. Kdigepealt
toimus aktiivne kontaktivott todandjaga ning siis lepiti kokku tootukassaga to6praktika

tingimused.

., Mul iiks sobranna, kes teadis, et ma otsin tood. Siis tema mulle iitleski, et saada meie
juhatajale otse oma cv meiliga ning proovi temaga suhelda. Ja ma vétsin temaga meili
teel alguses tihendust ning tema kutsus mind juba omakorda vestlusele ja sealt edasi

sain juba téotukassast info, et alguses on voimalik hoopis téopraktika teha. “ (Made)

Andrese toopraktikale sattumisest kumas lébi juhuslikkus. Modbliettevote viitis, et
Andres pakkus end ise praktikale, kuid Andrese intervjuust jireldub, et moobliettevote

stiski pakkus temale voimalust toopraktikale tulla.

., Méobliettevottesse sain (praktikale) seetottu, et X sai alguses sinna. Siis oli see, et ma
ldksin X-ga alguses iikspdev kaasa, kuna mul omal ei olnud konkreetselt midagi teha,
siis ldksin vaatama, et mis ta seal siis teeb. Et igastahes nemad olid seal ja nad
rddkisid, et kas ma ei tahaks ka nagu proovida. Ma iitlesin, et minugipoolest ma voiksin

proovida seda, et kuidas see on, et see on nagu teistsugune. “ (Andres)

Irjale pakuti konkreetselt toopraktika voimalust puuetega inimestega tegelevast
asutusest. Tavaliselt maksavad puudega inimestega tegelevad asutused tiikit6o alusel
palka ning see oli ilmselt pohjuseks, miks Irja rddgib péris to0st ning sellest, miks oli

kasulikum enne tdo0praktika teha.

,, To0praktika... mulle pakuti see vilja, kuna ma teadsin, et kui ma siia pdris toéle
tuleksin, siis see oleks selline... tasu oleks viga vdike. Palju vdiksem kui téopraktika

tasu. Ja asutus ise pakkus. “ (Irja)
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4.2.1. Mida teha teistmoodi?

Toopraktika protsess tdhendab asjade kéiku. Toopraktika protsessi on kirjeldatud
tootukassa kodulehel ning TTTS seaduses §15 15ige 2, 4, 5, 5t (2005) ning seaduse jéargi
on protsess konkteetne. Eesti Todtukassa sdlmib tddandjaga halduslepingu, milles
méadratakse kindlaks toopraktikantide arv, sisu ja kestus ning samuti milliseid
dokumente tuleb todandjal ja toopraktikandil praktika kohta esitada. Todtukassa
kodulehel on kirjeldatud toopraktikale saamise kédiku natuke tdpsemalt ning niidelda

inimlikumas keeles.

Tootukassa juhtumikorraldaja arvab, et tegelikult voiksid todandjad palju rohkem teha
tootukassaga koostodd ning ise rohkem luua ja pakkuda praktikakohti, et oleks kindlad
asutused, kes alati noori puudega inimesi praktikale votaksid. Juhtumikorraldaja néeb,
et tegelikult voiks olla todpraktika teenus pigem inimesele praktilise vdimaluse andmine
ning puudega inimene saab hea kogemuse, mille abil litkuda to6turul edasi. Siinkohal
voib justkui jdreldada, et tegelikult oleks hea, kui todandjad saaksid luua puuetega
inimestele praktikakohti, et neil oleks voOimalik todtegemist harjutada ning tasapisi

t66ellu suunduda.

, Eem, kindlasti nad voiksid ka rohkem tootukassaga koostood teha ja rohkem
praktikakohti luua, et tegelikult hdsti hea oleks, kui oleks puuetega noortele, kes ei ole
omandanud mingit kindlat haridust, aga samas voiks olla ettevotted, kes nditeks
opetavad noori nditeks pool aastat omblemise vallas voi nditeks keevitama voi midagi
sellist, et see oleks natuke sarnane selle koolitusega, aga oleks samas ka praktiline
selline. Et sellel inimesel oleks siis voimalik téoturul edasi liikuda tdnud sellele
praktikale ta saaks siis kuhugi téole, siis voibolla sellesse asutusse, kus ta on praktikal

voi siis kuhugi mujale. * (juhtumikorraldaja)

Puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja arvates voiks todpraktika teenus olla
ikkagi reaalne voimalus puudega inimesel t66d ja todlkdimist praktiseerida. Kui
puudega inimesel ei ole varasemalt mitte {ihtegi tookogemust, siis on tootukassa poolt
vale eeldada, et pérast neljakuist toopraktikat omandab puudega inimene to6lkdimiseks
ja oma palga vilja teenimiseks vajalikud oskused ning tekib ka todrutiin. Uurisin lisaks

tootukassa todandjate konsultandilt Gétlin Ardelilt selle kohta, mitu korda on vdimalik
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tootul toopraktikat sooritada. Oleks ju lihtne moelda, et to6tu ldbib iihe neljakuise
praktika ning suundub kohe pirast seda uuele toopraktikale. To0andjate konsultant
vdidab, et tOOpraktika teenusele suunamiseks on tuvastatud vajadus ning kui inimesel
mingil pohjusel (ja see pohjus peab olema tuvastatud) todpraktika ebadnnestub, siis uute
toosoovide alusel on uuesti todpraktikale suunamine digustatud (to6andjate konsultandi

vastus lisas 4).

Sageli tahab todandja vastu tulla ning aidata puudega inimesel saada vajalikke oskusi ja
kogemusi, kuid majanduslik olukord ei voimalda puudega inimest t66ga pérast praktika
16ppu hodivata ja tootukassa poolne toetus saab parast nelja kuud otsa. Puudega
inimesele, kes ei ole varem todtanud, tuleks kdigepealt anda vdimalus todellu sisse
elada ja niidelda toolkdimist harjutada. Vdibolla ei ole kdigile puudega inimestele

sobilik just see toopraktika teenus, vaid pigem tuleks alustada todharjutus teenusest.

,, Tihtipeale ongi ju nii, et kui tuleb puudega inimene, kes pole varem kunagi t6ol kdinud
Jja tal to6kogemust ei ole, siis tahakski ju to6andja votta ja anda talle selle kogemuse, et
tulla ja harjutada seda toolkdimist, kuigi pdrast ta teda ikkagi majanduslikel pohjustel

toole ei saa votta. ** (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Lisaks tuleks tavalise td0otsija ja puudega inimese todpraktika kriteeriumid lahku liiiia,

kuna praktika eesmérgid on véga erinevad.

., Nojah, tegelikult ta peakski olema, aga kahjuks on tdétukassas koik inimesed iihte
potti pandud. Olgu sul siis puue voi drgu sul seda puuet olgu. Aga nad ei saa iihes potis

olla. /.../.” (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

4.3. Toopraktika eesmark

Andrese loo puhul oli téotukassa juhtumikorraldajal esimene eeldus, et Andres saab
pérast toopraktika 10ppu moobliettevottesse toole. Juhtumikorraldaja arvates oli
té0andja jatnud sellise mulje ning juhtumikorraldaja eeldas, et kui Andres todle ei saa,

siis saab ta praktikalt piisavalt kogemust, mis voimaldab tulevikus mujale kandideerida.

,,Minu ootused selles maottes I...I Andres saab tédle sinna ettevottesse, sest see oli nagu

toéandja hdsti kindel seisukoht /.../ teise varuvariandina ma ise oma peas kaalusin seda,
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et emm et voibolla ta saab sealt siis need oskused ja ta saab siis nende oskustega mujale
kandideerida /... See on alati nagu téopraktika puhul mul selline nagu tiiipiline

ootus. “(juhtumikorraldaja)

Tooandja eesmirgiks oli proovida, kuidas Andres saab reaalses tOdsituatsioonis

hakkama ning kas teda on voimalik todle rakendada.

., Eesmdrk oli see, et ma tahtsin ndha, kas ee vaimse puudega inimene suudab kohaneda
sellise téoga nagu iitleme nagu meil siin on ja ju mujal kaa. Et kas ta suudab voi ei

suuda tildse. Saab ta hakkama voi ei saa. * (méobliettevorte juhendaja)

Andrese eesmirk oli saada t66le, aga Kindlasti oli {iheks eesmargiks kogemuse saamine
ning ldbi selle parema vOimaluse saamine, et kuskile mujale juba Opitud oskustega
kandideerida. Andrese puhul on huvitav see, et ta suudab mdelda tuleviku peale ning

oskab ette ndha tookogemuse kasulikkust uutesse kohtadesse kandideerimisel.

L, Minu eesmdrk oli osati kiill see, et ma saaks sinna toole, sest mulle see to6okoht
meeldis. Aga samas ka oli see, et ma saan kogemust. Isegi, kui ma toéle ei saa, siis ma
saan kogemuse, mis ma selle t60 ldbi opin ja mul on voimalust jargmistesse kohtadesse,
kuhu ma ldhen, ndidata, et mul on seda tookogemust olemas. Et ma ei ole ka pdris

puhas leht. Et mul on midagi pakkuda. “ (Andres)

Made puhul eeldas to6tukassa juhtumikorraldaja, et toopraktika 10ppeb to6lesaamisega,

kuna tegemist oli reaalsele tookuulutusele vastamise ja toole kandideerimisega.

¢

,Aga eesmdrgiks oli ikkagi pdrast praktikat noh ikka see todlesaamine.’

(juhtumikorraldaja)

Toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja seletusel voetakse neil inimene alati
toopraktikale kindla eesmérgiga ta pidrast praktika 10ppu toole votta. Eelduseks on
loomulikult see, et inimene saab t66ga hakkama ja talle t66 sobib. Kindlasti ei née
todandja, et voetakse inimesi pidevalt praktikale ning pérast ei ole ikkagi inimest, kes
tuleks reaalselt todle. See vilistab antud asutuses vOimaluse, et toOpraktika teenust

kasutatakse lihtsalt inimeste tasuta virbamiseks tootukassa juhendamistasu toel.
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., Et meie oleme ikka toopraktikale votnud inimest sihilikult, kui meil on téotajat vaja. Ja
kindlasti ei ole meie huvides, et niidelda neli kuud siin pingutada ja siis meil jdille
tootajat ei ole. Voib delda kiill, et selle praktika eesmdrgiks oligi votta inimene pdrast
seda praktikat téole. Ja Made ju tootabki niiiid meil. “ (toiduainete tootmisega tegeleva

asutuse esindaja)

Praktikant Made arvas ise, et ta saab kindlasti to6le ning see oli tema eesmérgiks. Made
jutust voib jireldada, et kindlust eesmérgi tditumisele lisas mote, et miks muidu

todandja ta kolmeks kuuks praktikale vottis.

,, Ootused olid ikka suured, lootsin kogu aeg, et praktika loppeks ruttu dra. Aga mul oli
ikka suhteliselt kindel, et ma saan todle, sest milleks nad muidu mind kolm kuud seal

koolitasid ja opetasid, kui pdrast toole ei vota. Et ikka ma arvasin, et saan tééole. (Made)

Juhtumikorraldaja andmete kohaselt oli Irja varasemalt olnud pikemalt to6tuna arvel
ning erinevaid teenuseid juba proovinud. Irja puhul lootis juhtumikorraldaja, et
toopraktika 16ppeb todlesaamisega, kuid olles Irjaga varasemalt tuttav teadis ta, et kdige
suuremaks probleemiks saab Irja puhul kellaaegadest kinnipidamine, mis voibki saada

pohjuseks, miks Irjat todle ei voeta.

, /../ ta oli hdsti pikalt arvel emne, kui ta iildse asus toopraktikale. Et on siin
igasuguseid puhastusteeninduse asju nagu proovinud ja siis on jdlle midagi muud
teinud. Et hdsti suur probleem Irja puhul on see, et ta ei ole digeaegselt poordunud,
tooajal on maganud sisse, et tal on kellaaegadest kinnipidamisega olnud probleeme.
Lopuks siis kui ta oli arvel neli-viis kuud, kui tuli siis see téopraktika temaga ja

loomulikult me lootsime, et dkki see koht niiiid votab ta téole. ** (Juhtumikorraldaja)

Tooandja ei ndinud erinevalt todtukassast, et oleks voimalik Irjat to6le rakendada pérast
praktika 10ppu, kuna Irja oli pikalt kodus istunud ning varasemalt erinevaid teenuseid
proovinud ja isegi todtanud, kuid polnud suutnud té6kohta hoida. Toé6andja jaoks oli
toopraktika eesmirgiks eelkdige Irja kodust vidlja toomine ning to6lkdimise

tutvustamine, toorutiini tekitamine.

., Koigepealt oli eesmdrk, kui Irja tuli teenusele, et ta iildse eee, et ta iildse hakkaks

midagi tegema. Et ta niivelda oma kestast vilja tuleks /.../ Et aga see koht... eesmdrk oli
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ikka koigepealt kodust vilja saada, inimene midagi tegema panna, et tal tekiks iildse see
soov ja usk ja mote, et ta voib kaa téod teha.” (puuetega inimestega tegeleva asutuse

esindaja)

,, Toopraktika eesmdrk oli siis, no koolist tulnud inimesele, Irjale, tutvustada toél
kdimist. Et mis see tdhendab. I...| Noh nagu meil on, et esiteks eesmdrk on ikkagi see, et
inimene opiks téol kdima. Et ta ikkagi hommikul jouaks odigeaegselt kohale, peab
lounapausi ja peab sellist nagu tootoa kodukorda ja sellest kinni ja teine eesmdrk oli
siis nagu kunstiliselt natuke silmaringi arendada ja kdelist osavust parandada ja toesti

nagu igasugu uusi tehnikaid oppida. * (puudega inimestega tegelev asutus, juhendaja)

Irjale endale oli oluline selgitada vilja, mis t66d talle teha meeldiks. Intervjuus ei
oelnud ta mulle kordagi, et tema eesmérgiks oleks olnud t66le saada. Pigem jéi Irjast
mulje, et ta ei tea isegi veel hésti, mida ta t66elus teha tahaks ning kellena tootada

sooviks.

,,Noh ma votsin pdev korraga, et koigepealt toopraktikal ma proovin dra selle to6, mis

mulle meeldida voiks. * (Irja)

4.3.1. Mida teha teistmoodi?

TTTS §15 1dige 1 (2005) seab toopraktika eesmirgiks tdiendada tootu tooks vajalikke
teadmisi ja oskusi. Siinkohal ldhevad seadusest sitestatud toOpraktika eesmirgid ja
tootukassa juhtumikorraldaja eesmérgid lahku. Juhtumikorraldaja jaoks on toopraktikal
alati kindel eesmirk ning selleks on puudega inimese toolesaamine praktikaasutusse.

Nonda oli see kdigi kolme juhtumi puhul.

Toopraktika eesmérk peaks olema koigile kolmele osapoolele selge ning omavahel 1dbi
arutatud. Koigil osapooltel on oma eesmérk nagunii, kuid toopraktika teenusel peaks
olema ka iiks tihine eesmirk. Hetkel voib intervjuudest jareldada, et seaduse poolt
seatud eesmargist ldhtumine ei ole justkui oluline ning téopraktika osapooled seadsid
igaiiks erineva eesmaérgi vilja arvatud Made loo puhul, kus koik osapooled teadsid, mis
on praktika eesmargiks ning koik osapooled piiiidlesid sama eesmargi tditumise suunas.

Kui praktikal pole selget sonastatud eesmaérki, siis iga osapool teeb pingutusi oma
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Isikliku eesmirgi tiitmiseks, kuid pole teada, millise osapoole eesmirk tditub ning

voimalik on, et iihegi osapoole eesmérk ei tiitu.

4.4. Toopraktika eesmargi taitumine

Antud alapeatiikk on jatkuks toOpraktika eesmérgi alapeatiikile.

Andres oli ise hésti positiivne ning hasti meelestatud kogu praktikakogemuse suhtes.
Maoobliettevottesse ta toodle ei saanud, kuna tekkisid probleemid tervisega ning té6andja
ei olnud valmis pakkuma reaalset t66d puudega inimesele, kuigi oli eelnevalt jitnud
tootukassale taolise mulje. Andres ise toob tddle mitte saamise pohjusteks vélja ainult

oma tervislikust seisundist tingitud probleeme.

,,Jah, minu jaoks sai tdidetud. Ma oppisin ja sain erinevaid kogemusi. Selles suhtes mu
koige suuremad lootused olid, et ma saan sealt koige enam kogemust. Toolesaamisega
on see, et ma ise tean, et mu vigastused voivad vilja liitia 166 kdigus. Ma pean siis
sellest loobuma ja vahepeal veab ja nad ei 166 vilja ja saan t6od jdtkata. Aga selle t66

puhul oli see, et mida to6 lopu poole, seda enam hakkas valu vilja lo6ma. *“ (Andres)

Juhtumikorraldaja ei teadnud, mis tegelikult praktika 15puks juhtus ja mis oli see 15plik
pOhjus, miks Andres todle ei saanud. Juhtumikorraldaja arvamus pohineb oletustel,
kuna kontakt t66andjaga ning ka Andresega katkes. Juhtumikorraldaja julgeb oletada
toole mitte saamise pdhjuseid ning arvab, et selleks vdis olla reaalse todkoha

puudumine.

,, /.../ kui alguses téoandja jdttis hdsti sellise positiivse mulje ja sihukese avatud mulje,
siis lopuks ta nagu kadus dra ja meil see kontakt nagu katkes. /.../ Nagu oligi selline
seis, et noh Andres kadus ja tééandja kadus ja mis siis sai ja mis tulemus oli... Mulle
tundub, et emmm.... mulle tundub, et tegelikult nad ei olnud valmis téod iildse pakkuma.
Ma arvan, et asi voibolla isegi ei olnud selles, et ta oli puudega inimene. Ma motlen, et

nad voibolla ei plaaninud seda to6kohta. Aga ma ei tea seda. ** (juhtumikorraldaja)

Siit voib edasi moelda sellest, kuidas Andres praktikale liks — see toimus kdik
suhteliselt kiiresti ning ilmselt ei joudnud juhtumikorraldaja paari to6tuna arvel oldud

nddala jooksul vilja selgitada Andrese oskusi, teadmisi. Mis selle loo puhul jéi eelnevalt
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vélja selgitamata, oli kindlasti Andrese tervislik seisund ja see, kui suuteline ja
motiveeritud on ta kdima to0l parast praktika 16ppu, sest todandja kirjeldab Andrest kui

plsimatut ja suutmatut kdia igapédev tool.

., Meil on juu ehhh, Andres ei suuda ju olla ja t60l kdia. Ta ei suuda seda pidevalt teha.
Kui ta téole tuleb, siis ta peab ju oma palga vilja teenima, aga ta ei tee seda ju lihtsalt.
Ta ei ole suuteline seda tegema. Tal ei ole piisivust, see iiks pohjus ongi, et tal ei ole

ptisivust. * (méobliettevotte juhendaja)

Made puhul oli lihtne, sest kdik kolm osapoolt olid eesmirgiks seadnud Made
toolesaamise parast toOpraktika 10ppu ning eesmérk sai tdidetud. Juhtumikorraldaja
arvates toimus Mades areng suurema iseseisvuse poole ning juhtumikorraldaja ei pea

paljuks rohutada, et toopraktika eesmérk sai tiidetud.

,la ikka arenes sellel praktikaperioodil, kuid keerulisemate téode tegemisel vajas
ikkagi toetust ja jdrelevalvet, kuid pohieesmdrk sai ju meil ikkagi tdidetud ja Made
tootab niitid ju seal ikkagi. © (jJuhtumikorraldaja)

Tooandja intervjuust ei saa muud jareldadagi, kui seda, et asutuse eesmirk on pakkuda

toopraktikandile t66d parast praktika 16ppu.

,,Siis voibki oelda niimoodi, et ee selle asutuse toopraktika eesmdrgiks ongi ikkagi votta
inimene pdrast seda praktikat téole. Ja Made puhul sai see eesmdrk ka tdidetud.

(toiduanete tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Made tiitis endale seatud eesmargi: ,, See eesmdrk, mis ma endale seadsin, see see sai
kohe kindlasti tiidetud. Et ma lootsin kiiresti selgeks saada koik need need iilesanded ja

noh, ma ikkagi tahtsin sinna lopuks toéle saada ja ja praktika loppedes saingi.

Irja puhul lootis to6tukassa juhtumikorraldaja, et praktikant saaks toole, kuid nagu
juhtumikorraldaja ise ennustas, siis osutus praktikandil raskeks kellaaegadest
kinnipidamine ning pérast toopraktikat Irja todle ei saanudki. Samas ei jdanud

juhtumikorraldaja eesmirk tditmata - Irja sai todle, aga mitte toopraktika asutusse.

., Kui pdrast praktikat ta ei poordunud toétukassase ning Irja sonul ta lootis, et saab

kunstitootuppa téole ning pidi meile ka teada andma, kui ta toole asub, aga siis lopuks
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ta liks hoopis mujale todle. Et ta liks hoopis teise kohta téole pdrast midagi muud

tegema.  (Juhtumikorraldaja)

Todandja ei kommenteerinud pikalt eesmérgi tditumist. Tooandja arvas lihtsalt, et
eesmirk sai tdidetud. Eesmairgiks polnud seatud todlesaamine, vaid puudega inimese

kodust vilja toomine ning to6elu tutvustamine.

,Ma arvan, et (eesmdrk) sai tiidetud. I...| Ja minu meelest tuli tal hdsti vilja ja ta

muidu poleks ju edasi teinud. “ (puuetega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Irja arvates tditis ta samuti endale seatud eesmérki ning vdimalus oli leida endale sobiv

toovaldkond ning praktiseerida seda.

, Minu jaoks sai (eesmdrk) tdidetud. Mulle viga meeldis eem meeldis seal kunstitoas
ning sain oppida just neid asju juurde, mida soovisin, et et sain hea voimaluse rahulikus

tempos tegutseda“ (Irja)

4.4.1. Mida teha teistmoodi?

Alati ei ldhe kokku koigi kolme osapoole ndgemus toopraktika eesméarkidest. Seeparast
peaks minu arvates toopraktikal olema lisaks praktikapdevikule ning osavotugraafikule
veel mingid kindlad dokumendid, mida kolmepoolselt todpraktikal tdidetakse. Kindlasti
peaksid koik kolm osapoolt leppima kokku, mis on praktika eesmérgiks, et koik saaksid
sarnaselt aru, mida t60praktika endast kujutab ning mis on toopraktika eesmérk tildiselt
koigile osapooltele ning tlildise eesmérgi alla saab juba piistitada alaeesmérke igatihele
individuaalselt. Kui eesmirgid on ebaselged, siis voib justkui eeldada, et omavahel ei

ole infot kdik kolm osapoolt piisavalt vahetanud.

., Voibolla pisut see info liikumine. Kui seal iilemus rddgib iihte juttu ja téotukassa teist
Juttu, siis ikka motlesin, et infojagamine ja lepingute tegemine, Seda voiks inimesele

rohkem selgitada ja rohkem infot anda. Seal vahepeal jddb kiisimdrk ohku. “ (Andres)
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4.5. Toopraktika kestvus ja aja piisavus

Andrese puhul kestis toopraktika neli kuud ning koik kolm osapoolt olid siin
eriarvamusel, et kas neli kuud oli ajaliselt piisav. Té6tukassa juhtumikorraldaja polnud
kindel, kas pikem toopraktika oleks andnud paremaid tulemusi ehk siis kas pikema
praktika puhul oleks saanud Andres todle. Samas leiab juhtumikorraldaja, et

vaimupuudega inimesele ei ole neli kuud piisav aeg toopraktikaks.

,Ma ei tea, kas Andrese puhul oleks aidanud pikem todpraktika, sest et eee lopus mul
see kontakt toéandjaga lopuks hédbus dra, et lopus ma viga tipselt ei saanud aru, mis
juhtus. /.../ Et ega ikka nelja kuuga paljusid asju ma arvan selgeks ei saa, kui on

tegemist ikka vaimupuudega inimesega. “ (juhtumikorraldaja)

Modbliettevotte juhendaja arvates oli neli kuud isegi liiga pikk aeg, kuna toopaevad olid
kaheksa tundi pikad ning nddalas oli kaks toopdeva. Praktikant visis ruttu dra ning
puudega inimese jaoks on tooandja meelest toopdevad liiga pikad. T66ndja jutust voib
vilja lugeda, et isegi kui puudega inimene visib, siis tegelikult selle vasimise pdohjuseks

ongi asjaolu, et ta on puudega inimene.

,,Isegi voibolla palju. Sest ega Andres on suht piisimatu. Ta tiidineb ruttu. Vdga ruttu.
Ma ei iitle selle kohta laisk, aga tiidimus just. Sest nende kohta ei saa laisk delda noh
jah, aga ma arvan, et teda tiiiitas dra ja siis ta muutus rahutuks jdlle. Et neile voiks ikka
olla téopdevad, noh vahel nagu on see kaheksa tundi, et on pikk jdlle ja nad visivad dra
ja noh nad ei ole ikka noh... nad ju on puudega inimesed. Jah.* (mddbliettevotte

juhendaja)

Andrese enda jaoks oli toopraktika aeg piisav, et omandada uusi t66votteid, kuid samas
oskab Andres nédha laiemat pilti ning arvabki, et mone inimese jaoks on neli kuud ehk

lihike aeg, kuna inimesed dpivad erineva Kiirusega.

., Minu jaoks oli piisavalt. Aga monel inimesel voib olla, et ta jddb liihikeseks. Minul oli
selles suhtes piisavalt, sest mul on tavaliselt, et kolm voi neli korda nditad dra ja siis ma

juba teen automaatselt ise edasi, et ma tean, mis liigutused need on. “ (Andres)
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Made toopraktika pikkuseks méddrati kolm kuud. To6tukassa juhtumikorraldaja seostab
seda sellega, et kuigi tegemist oli normintellektiga inimesega, siis ikkagi oli teda raskem
Opetada puude tottu ning kuna tegemist oli ka Made esimese tookohaga parast kooli, siis
vajas ta harjumist ja tooellu sisse elamist. Juhtumikorraldaja arvates oleks voinud Made
praktika olla isegi pikem. Ta jareldab seda to6andja tagasisidest ning sellest, et todandja

kaalus pikalt, kas ikka votta Made toole voi mitte.

,Jah, natuke vihem kui kolm kuud oli. I...| Ja no mis seal siis oli, selles mottes, et
esimene kuu ta vajas hdsti palju jdrelevalvet ja toetust jaa ikkagi see t60 ei olnud kiire,
kui see téoandja kodgis ootas. /.../ Jah, tundub jille, et tema puhul oleks voinud olla see
tiks kuu nagu pikem. Et ma nden nagu seda, et see toéandja vottis ta nagu... et ta nagu
veel kaalus, kas teda votta voi mitte votta. /.../ Inimese jaoks on nagu parem, et ta vottis

ta nagu toole. “ (Juhtumikorraldaja)

Tooandja seostab toopraktika pikkust ning toOpraktika motivatsiooni omavahel.
Todoandja arvates voib neljakuise praktika puhul kaduda motivatsioon ja tahe teha t66d,
kuna toopraktika ajal saadav toetus ei ole nii suur, kui oleks reaalselt inimese palk ja

t60l1 tuli Madel kaia tdistodajaga.

. Ma arvan kiill, et tegelikult neli kuud on juba selles mottes, et mmm eee, inimene on
juba see praktikant on juba palka ta ei saa eksole ja kui see aeg veelgi pikem on, siis
kaob juba see stiimul dra, et isegi neli kuud on tundub mone jaoks juba selline, et jah
mulle palka ju ei maksta ja mis ma siin siis nii pingutan.* (toiduainete tootmisega

tegeleva asutuse esindaja)

Made ise arvab, et see toOpraktika kestis just parasjagu, kuna ta sai to6votted selgeks
juba esimese kuuga, kuid vajas siiski kohanemist. Tundub, et selles asutuses ei olnud ka
sellepdrast probleemi kurti inimest todle votta ja ei kardetud véljakutset, kuna seal juba

tootas iiks kurt inimene ees ning temaga oldi harjutud.

,, Oli parasjagu just. Ise ma motlesin hoopis, et oleks natuke vihem. Ma sain téovotted
esimese kuuga ikkagi selgeks ainult see suhtlemise pool oli natuke raske, aga mulle
tundus, et kuna mu kurt sobranna oli kaa seal t66l, siis voeti minu tulekut kuidagi

kergemalt ja oldi rohkem valmistunud. *“ (Made)

53



Irja puhul kestis toopraktika maksimaalse aja ehk neli kuud. Irja ise arvas, et tema oleks
tahtnud veel kauem olla praktikal: ,, Oleks voinud kauem kesta. Mulle viga meeldis. /.../

Ma oleks seal hea meelega kasvoi elu lopuni olnud.

Nii tootukassa juhtumikorraldaja kui ka to6andja toid vilja, et toopraktika valtel oli Irjal
pidevalt probleeme kellaaegadest kinnipidamisega ja tegelikult toopraktika ei olnud
piisav aeg, et Opetada Irjale toorutiini ning kellaaecgadest kinnipidamist ja samal ajal

Opetada talle kunstitoas erinevaid votteid.

,Ma sain aru, et Irja lootus oli ikkagi saada téole kunstitéotuppa, samas ma ei tea,
mida téoandja motles, sest mul loppsidet ei ole. Aga lopuks siis Irja, isegi kui tahtis
saada kunstituppa tdédle, liks hoopis teisele ametile. Et see selles mottes on nagu hdsti
positiivne, et inimene ldks nagu toéle, aga mis seal nagu tdpselt juhtus, ei tea. Tema

niitid oli ka todpraktikal neli kuud. © (Juhtumikorraldaja)

,,Aga selles méttes voibolla ei olnud piisav, et voi noh, ta liks ju meie juurest edasi ka
kdsitoo praktikale. Aga too oli ju ikkagi sama tegelikult... et ega ikka nii kiiresti ei
omanda. /.../ Kui votta sellest aspektist, et et kas t66 sai pdris selgeks ja see, mida
temalt tegelikult soovitakse, tahetakse, siis ma iitleks, et see neli kuud pole piisav aeg.

(puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

4.5.1. Mida teha teistmoodi?

TTTS sitestab §15 1dige 3 jéargi (2005), et toopraktika kestab kuni neli kuud. See on
maksimaalne aeg, mida antakse puudega toopraktikandile, kuid tootukassa
kodulehekiiljel on kirjas, et lihtsamate t66de puhul v3ib praktika kesta vihem kuid.
Praktika kestvuse médrab juhtumikorraldaja. Tootukassa juhtumikorraldaja arvates
vOiks olla ldhenemine todpraktikale hésti individuaalne ning todpraktika voiks olla

puuetega inimestele kindlasti ajaliselt pikem.

., Ma arvan, et puuetega inimeste puhul, eriti nende, kellel on véibolla selline vaimne
puue, et oudsalt individuaalselt voiks vaadata seda téopraktikat. 1./ Et mmm, ma

arvan, et puudega inimese puhul oleneb siis selles puudest ja téoiilesandest, aga see
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toopraktika teenus voiks olla ka rohkem selline vajadusepohine. Et see neli kuud on
praegu nagu dra fikseeritud, et enne oli kuus kuud ja minu arust see nagu mojus

kuidagi paremini. “ (juhtumikorraldaja)

Nagu juhtumikorraldaja ise rdhutas, siis vOiks toOpraktika kestvus soltuda inimese
voimest kdia toopraktikal. ToOpraktika pikkus voiks olla individuaalselt arvestatav ning
vajaduse korral saaks tooandja toopraktikat pikendada, kui on ndha, et inimene vajaks
veel aega, et oma oskusi ja teadmisi tdiendada, voi siis vajadusel lithendada, et
toopraktikandil oleks vdimalik pddseda kiiremini todle, kui on ndha, et todiilesanded
saavad kiiresti selgeks ja tooandja saaks toopraktikandi juba toole votta. Samas arvab
toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja, et tegelikult iile nelja kuu kestval
toopraktikal on juba teised eesmérgid ja sellisel juhul ei saaks seda teenust nimetada
enam toopraktikaks. Kuid olemas vdiks olla voimalus vajadusel toopraktikat pikendada.
Sellepdrast voetakse puudega inimene pigem maksimaalsele ajale ning vajadusel

katkestatakse praktika ja voetakse inimene toole.

,,Siin voiks olla selline asi, et seda voimalusel noh nditeks vajadusel iitleme nditeks
esialgu tiheks kuuks ja vajadusel siis pikendame. Aga praegu seda pikendamise varianti
vist ei ole. Et me pigem oleme teinud niimoodi, et eee maksimum, kui téétukassa on
olnud néus, et maksimum neli kuud ja siis lihtsalt varem katkestame. /.../ Aga no ilmselt
neli kuud on juba nende enda nagu motivatsiooni ja selle jaoks. Aga ma olen sellest
nagu tundnud puudust, et et eeem ja teisipidi mojuks ka inimesele hdsti kui ta kuu aja
Jjooksul nditab, et kéik on tubli ja siis ta saab kuua aja pdrast juba tééle. I.../ Aga jah,
ilmselt iile nelja kuu siis on juba noh, siis on sellel asjal juba teised eesmdrgid. "

(toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Puuetega inimestega tegeleva asutuse esindaja arvas samas, et alla nelja kuu ei tohiks
kindlasti toopraktika kesta: ,, No mina arvan, et see, mis alla nelja kuu jddb, on juba
absurd. Isegi koristama ei opi praktikant kuu ega kahega. Voi noh, mis praktikant,

tavaline inimene, puudega inimene. *

Toopraktikantide arvamusest tuli vélja, et neile sobiks, kui toopraktika aeg oleks
paindlikum. Ilmselgelt jai Irjale praktikandile toopraktika ajast vdheseks ning Made

arvas, et seda kolme kuud oli ikkagi palju.
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»Ja ajaliselt voiks rohkem kesta, kuigi see oleneb ilmselt to6kohast. Voi sellest, kui
pikad pdevad on ette nihtud. Kui nagu siin, et kunstituba oli ainult kahel korral

nddalas, siis jdi kindlasti viheseks sellest, et oleks voinud pikem olla. * (Irja)

,»Ma muud ei oskagi delda, kui et minu praktika oli kuidagi liiga pikk. Ma oleks suutnud
ka vihesema ajaga hakkama saada. Et voibolla voiks olla praktika paindlikum ja seda

oleks voinud saada muuta. “ (Made)

Siinkohal voiks ehk moelda sellest, et toopraktika kestvuse méédramisel voiks
juhtumikorraldaja ldhtuda praktikapidevade pikkusest ning sellest, kui mitmel pédeval
nddalas praktika toimub ja arvestada praktika kestvuse méddramisel inimese

toovoimehinnangut.

4.6. Puue kui praktika moéjutaja

Vestlesin todandjate ja todpraktikantidega toopraktikandi puudest ning sellest, kas ja

kuidas vdis see mojutada praktika tulemust ja kulgu.

Puudega inimestega todtava asutuse esindaja arvates on puudega inimese to6le votmine
riskantne ning puudega inimesega tuleb parast toopraktika 16ppu ndha vaeva, et
saavutatud tulemused ja to6oskused sdiliksid. Abiks oleks tugiisikuga toGtamise teenus,
kuid sellel on ajaline piirang — teenust saab kasutada aasta aega. Paljud puudega
inimesed vajavad juhendamist ja abi kogu oma t66elu jooksul, kuid sellist teenust ei ole
Eestis veel olemas, mis aitaks puudega inimesel piisida korvalabiga tooturul. Naiteks
vaimupuudega inimestega voib juhtuda, et hetkel nad miletavad t66votteid, kuid niddala

pérast on need ununenud, sest ei ole kedagi kdrval, kes neile to6votteid meelde tuletaks.

, Et kui inimesele on grupp antud, siis on see millegi pdrast antud ja kui meil on
pstitihikahdirega inimesed, siis seda enam peaks nagu andma aega ja rahulikult
selgitama, nditama, sest pahatihti on ju nii, et tdna ta oskab, aga homseks on ta selle

koik unustanud. ** (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Puue mojutas antud uurimuses osalenud tdopraktikal kdinud puudega inimesi. Irja puhul

mdjutas tema puue otseselt praktika kulgu ja téorutiini teket.
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,, Natuke nagu mojutas. Et ta oli nagu kergesti drrituvam. Et kui ta monest asjast aru ei
saanud ja tal vilja ei tulnud kohe, siis nagu terve grupp sai sellest osa.* (puudega

inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Made toopraktikat mojutas otseselt see, et ta on kurt ning ei saanud iilejadnud
tookaaslastega suhelda otse, vaid pidi selleks kasutama paberit ja pliiatsit, mis sellise
kiirust ndudva t66 puhul oli raskendatud. Samas oli td6andjal varasem positiivne
kogemus kurdi tiitarlapsega olemas, mis omakorda mojutas tddandjat Madet

toopraktikale votma.

., Noh selles mottes on Made kindlasti natuke paremas olukorras, kui oli Z. /.../ No tdnu
sellele, et meil oli see iiks kurt olemas, tdnu sellele liks Madega meil oluliselt

lintsamalt. Et ega noh suhtlemisprobleemid ikka siiamaani praegu aeg ajalt ikka on.*
(toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Andrese puue oli takistuseks toopraktika ajal ja see mdjutas toGandjat teda mitte t6dle
votma. Todandja rdhutas, et ilmselt oli visimus ning kiire tiidinemine puudest tingitud
omadused, miks Andres ei suuda t66] pikalt olla ja t66l kéia. T66andja tdi samuti vélja

seose tO0l kdimise ja palga viljateenimise vahel.

,,No nagu ma iitlesingi juba, et ta vdsis dra, ta tiidines dra. Tema jaoks oli see koik...
eks see ongi see puue ju. /.../ Andres ei suuda ju olla ja tool kdia. Ta ei suuda seda
pidevalt teha. Kui ta téole tuleb, siis ta peab ju oma palga vilja teenima, aga ta ei tee
seda ju lihtsalt. Ta ei ole suuteline seda tegema. Tal ei ole piisivust, see iiks pohjus ongi,

et tal ei ole piisivust. *“ (méobliettevatte juhendaja)

Made ei arva, et puue oleks tema toOpraktikat eriliselt mdjutanud. Ta arvab, et
tookaaslased olid harjunud juba, et kurt inimene on seltskonnas, kuna varasemast to6tab
iks kurt inimene asutuses. Made oskab suu pealt lugeda ning see teeb samuti olukorra

lihtsamaks.

,,Seal monede inimestega me kirjutame ja osa inimesi piitiab nii rddkida, et nad
liigutavad hdsti suud. Suu pealt lugemisega ma saan hakkama kiill. Ja iiks téokaaslane
oskab ka natuke viibelda. Niiet ei ole viga viga, et pidevalt suhelda ei saa. Pealegi mul

tootab seal seesama sobranna, kellega saan suhelda. * (Made)
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Andres seevastu t0i vélja erinevad punktid, kuidas tema puue tdOpraktikat otseselt

mdjutas ning piiras tema voimet koiki toid kaasa teha.

., Eee, noh selles suhtes ta mojutas, et noh kuna ma ei saanud koiki téid teha. Et selles
suhtes ta ikkagi raskendas mu seisu. Ma ei saanud koike kaasa teha, kuigi oleks isegi
tahtnud aidata. /.../ Ulemusele on see kehv seis, et tal on tééline olemas, aga ta ei saa
teda rakendada. Et juba see, kui ta teab, et inimesel on seal mingid hdired, siis ta ei
pruugi teda téolegi votta. Sest tekib see moment, et et inimene ei saa t06d teha, aga sa

pead talle palka maksma. *“ (Andres)

Andres oskab teha {ildistusi ning nieb, et tegelikult on td6andjal raske pakkuda t66d
inimesele, kes ei ole viimeline koiki vajalikke t6id kaasa tegema. Andrese meelest on

see, kui tdoandja teab inimese puudest, otsene todlesaamise mojutaja.

4.6.1. Mida teha teistmoodi?

Siinkohal oleks oluline kindlaks teha enne praktika algust, millist t66d ja to6tingimusi
praktikandile pakutakse, milline on t60aeg ning téopdevade pikkus, et kdigil kolmel
osapoolel oleks selge kus ja kuidas toopraktika toimub. Nii on vdimalik véltida
olukordi, kus selgub, et praktikant ei ole vGimeline tegema teatud tdid, mida t66praktika

raames on kavandatud.

Uheks vdimaluseks oleks tootada vilja kaitstud tddtubade teenus. Selle teenuse puhul
saab puudega inimene teha t66d, kuid tema jaoks sdilib oluline ja vajalik juhendamine.
Puudega inimestele, kes kiill soovivad tootada, kuid kelle puue on ikkagi oluline téoelu
mojutaja, oleks see teenus sobilik. Osad puudega inimestega tegelevad keskused on
seda teenust juba rakendanud (Astangu, Juks), kuid tegemist ei ole riikliku teenusega,

vaid asutuste enda algatusega projektide raames.

»Ma arvan, et see praktika peaks olema iildse to6tukassast eraldi. See praktika voiks
olla teenusena téoteenuse juures nditeks ja tulla hoopis teisest rahast, teisest allikast. Et
see ju oleks midagi analoogset, mis oleks nditeks kaitstud tootoad! Seda ju ei ole,
tegelikult me rddgime, et peaks olema kaitstud téotuba, aga ta (toopraktika) voikski olla

Juba kaitstud to6toa raames. * (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)
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4.7. Juhendamistasu, stipendium ja motivatsioon

Juhtumikorraldaja néeb toopraktikandile makstava stipendiumi eesmaérki, kui voimalust
praktikandil katta oma toitlustuskulud todpraktika ajal. Samas pole todtukassa
lehekiiljel ega ka TTTS seaduses kindlaks médratud, mille jaoks stipendium loodud on.
Juhtumikorraldaja arvates pole toopraktika eesmérgiks saada palka, vaid oppida oskusi.

Stipendium ei ole ette ndhtud asendussissetulekuna.

., Et see 3,84 selle téopraktika ees, et eemmm, tegelikult on see selline summa, mis voiks
siis ideaalis dra katta selle inimese toidukulu nagu louna ajal. Et see ei ole nagu
moeldud selleks, et inimene saab téopraktika ajal palka, et see summa ongi siimboolne
Jja toopraktika eesmdrk on ikkagi dpetada inimesele nagu oskusi. /.../ Et see siis ei olegi
nagu ette ndhtud, et kui dd ... niioelda nagu sissetuleku asenduseks. Et see ongi pigem
ettendhtud selleks, et inimene saab Iounasoogi endale osta selle eest ™

(juhtumikorraldaj

Toopraktikandid ise titlevad, et kindlasti oli stipendiumi saamine hea ning Irja jaoks oli
stipendium motiveeriv ja oluliseks lisasissetulekuks t66voimetuspensioni kdrval. Samas
ei rohutanud Irja ainult sissetuleku tdhtsust, vaid ka t66 meeldivust:,, Mm, see ikka oli
tditsa motiveeriv. No loomulikult oleks see voinud suurem olla, aga minu jaoks oli tihtis
see, et see t60, mida ma teen mulle meeldiks, et mul oleks motivatsiooni selle tegemiseks
ja et ma saaksin oma pensionile mingit lisaraha. Siiamaani on nagunii pension minu

pohisissetulek.

Andres on jutu pdhjal varasemaltki kokku puutunud stipendiumitega ning eeldas, et
toopraktika stipendium on viike: ,, Ei selles suhtes, see oli kiill nihukene, et ma kujutasin
ette, et sealt tuleb selline kommiraha, aga tuli natuke rohkem kui kommiraha! Et
tavaliselt need stipendiumid on sellised suhtelisel pisikesed ja ma tean, et osad
maksavad ise peale, kui toéline teeb téod korralikult. See stipendium on suhteliselt

I3

pisike ja nad on nous peale maksma ja ta saab inimest paremini rakendada. ‘

Made sai tdnu stipendiumile kulutused nulli ja ei pidanud peale maksma toopraktikal
kdimise eest: ,, Et muidugi palka ta ei asenda, see on pigem selline summa, et oma
toopdeva lopuks pdris nulli ei jdd ja vihemalt toidu ja soidukulud sain kaetud ja omast

3

rahast ei pidanud maksma.
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Juhendamistasu, mis on moeldud todpraktikat korraldavale asutusele, on jddnud

segaseks.

,Sellega on nii ja naa. Juhendamise tasu ei pea ju maksma konkreetselt sellele
juhendajale ja ma tean, et meie majas seda ka ei tehtud. “ (puudega inimestega tegeleva

asutuse esindaja)

., Eeee natuke ikka, kuigi no tihendab mina konkreetselt kui oleksin nagu otsustaja,
titleme nii, et oleks meil mingi vdike firma ja oleks see minu otsustada, siis oleks ju oige
ka sellele, kes sellele, et me anname kellelegi konkreetselt juhendajale, et see inimene
saaks ka siis mingisuguse lisa lisa sellest, et meil see praegu niimoodi reguleeritud ei
ole. See jddb nagu rohkem firma tulusse.* (toiduainete tootmisega tegeleva asutuse

esindaja)

Oiglane oleks, kui juhendamistasu saab tddpraktika juhendaja, sest lisaks oma
tavapdrasele toole tuleb tal juhendada puudega toopraktikanti, mis monel puhul
tdhendab, et tema piris t00 vOib jddda tahaplaanile. Juhendamistasu vdiks olla
juhendajale niidelda lisatasuks selle eest, et ta on votnud omale kohustuse puudega
inimest juhendada. To0praktika eeldab, et juhendaja abi viaheneb igakuiselt ning seega
on ka juhendamistasu maksmine kahanevas maéras: esimesel kuul on juhendamistasu
15.20 eurot, teisel kuul 11.40 eurot ning kolmandal ja neljandal kuul 7.60 eurot pieva

eest (tootukassa koduleht).

Tootukassa poolt makstavat juhendajatasu ei pea puuetega inimestega tegeleva asutuse
esindaja eriliseks motivatsiooniks. Puuetega inimestega tegeleva asutuse esindaja toob
vilja, et kui juhendamistasu oleks suurem ja praktika kestus pikem, siis motiveeriks
juhendamistasu vOotma puudega inimest praktikale, et oleks voOimalik keskenduda

inimese viljadpetamisele.

,,Slin peab olema nii meeletult paindlik, et ma ei kujuta ette, mis motiveeriks.Véibolla
toesti suurem juhendamistasu motiveeriks. /... Peab olema piisavalt aega, et toesti
jouaks ta vdilja opetada ning saaks ta iseseisvalt toéle panna, aga kui sa ikka konnid

taga kogu aeq, siis /.../ “ (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)
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Toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja toob vilja, et motivaatoriks on pigem

asjaolu, et 1abi toopraktika saadakse hea to6taja.

., Minu jaoks on see olnud ikkagi, ma ei tea, kas see on niitid motivaator, aga on olnud
ikkagi pohjus see, et lihtsalt on to6jou puudus. Ja labi téopraktika on voimalik leida hea

tootaja. “ (toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Moobliettevotte juhendaja ndeb juhendamistasu justkui drakasutamisena ning ei pea
oigeks, et tootukassa juhendamistasu nimel peaks leidma to6praktikandile t66d. Samas
vOib tédandja jutust aimata, et puudega inimene oma palka vilja ei teeni ja niidelda

peale maksmine ei ole enam to6andja huvides.

., See on pigem nagu drakasutamine, tééandjad tunnevad, et niitid toétukassa annab
raha ja ma pean leidma talle t60. See on nagu ma ei tea, ma arvan kiill et pigem ma
votan nad kasvoi niisama proovile, aga et niitid raha pdrast... no samas ta ju ei teeni

oma palka vilja eksole. “ (méobliettevotte juhendaja)

Juhtumikorraldaja arvab, et todtajat motiveerib pigem aspekt, et ta saab endale hea
tootaja kui juhendamistasu, mida saadakse kahanevas midras maksimaalselt nelja kuu

jooksul.

1.l no toéandat motiveerib see, et ta saab endale hea téétaja. Ja see ongi tema koige
suurem motivatsioon. Et tooandjad tegelikkuses minu tookogemuse pohjal voin oelda, et
tooandjat ei motiveeri siin sellised riigi toetused ja sotsiaalmaksu soodustused ja
tootukassa toetused. Need on koik abiks, aga ta tahab ikkagi, et inimene on ise
motiveeritud. /.../ Ta on ikkagi selles mottes toeks, kuna see tugiisik ta ju jdtab iiheks
kuuks tdiesti oma t06 tegemata, et opetada siis seda puudega inimest, et selles suhtes
see rahaline toetus kindlasti motiveerib, et tooandja leiab voibolla lihtsamalt selle
inimese, kes saaks puudega inimese korval olla. Ja ma arvan, et see toetus voiks olla

suurem ja et siis oleks see motivatsioon kaa véibolla suurem. * (Juhtumikorraldaja)

Juhtumikorraldaja arvates voiks juhendamistasu olla siiski korgem. Juhendamistasu on
abiks, kuid see ei motiveeri td0andjat votma toopraktikale puudega inimest. Rahaline
toetus motiveeriks vdibolla siis, kui praktika juhendaja saaks todpraktikandi

juhendamise eest lisatasu.
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4.7.1. Mida teha teistmoodi?

TTTS §34 ja §36 (2005) sétestab stipendiumi ja stipendiumimédra. To6tukassa maksab
nii toopraktikandile kui todpraktikat ldbiviivale asutusele tasu stipendiumi ja
juhendamistasu (TTTS §15 1dige 6, 2005) ndol. Kuid tundub, et toopraktika kolm
osapoolt saavad siinkohal erinevalt aru tasu olemusest ja eesmérgist ning kiisitav on

tasu motivatsiooni aspekt.

Uks vdimalus toédandjat motiveerida oleks pikendada todpraktikat, et tédandjal oleks
voimalik puudega inimene vélja Opetada ning talle igakiilgselt tema tooiilesanded
selgeks teha ning neid tooiilesandeid pidevalt praktiseerida. Kui tédandja juba
toopraktikale votab inimese, siis oleksid selged tema vdimed ja oskused, millede vilja
selgitamine on pikaajalisem protsess, kuid kokkuvottes oleks téoandja motiveeritud
votma inimest, kelle oskusi ja teadmisi ta juba teab, mitte ei pea neid niigi liihikese

toopraktika viltel vélja selgitama.

., Sest tegelikult see see vilja opetamine ja jahh no kuus kuud praktikat ei motiveeri,

aasta voibolla motiveeriks. “ (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Tooandja arvates on tasakaalust véljas ka toopraktikantidele makstav stipendium, sest
hetkel pole vahet, kas praktikant to6tab kaks tundi pdevas voi kaheksa tundi péevas.
Uhesugust tasu saab ta sellegipoolest.

,, Praktika tasustamine peaks kaa teismoodi olema. Loomulikult on raha alati hdsti
vihe, aga ei saa normaalseks pidada, et praktika pdevahinne on 3,85,. Vahet pole, kas
ma teen kaks tundi to6d voi ma teen kaheksa tundi toéd. *“ (puudega inimestega tegeleva

asutuse esindaja)

Ei ole vdga motiveeriv kdia kaheksa tundi pédevas to0l teades, et niiteks sober kiib
ainult kaks tundi pdevas toOpraktikal, kuid tasu makstakse samas mééras. On
ebadiglane, et liks praktikant kasutab &ra oma stipendiumi Idunasddgi ostmiseks ja teine
ei kéi nii pikka pdeva toopraktikal, et peakski iildse Idunapausi pidama. Kas see mitte ei

Opeta juba puudega inimesele midagi todelu kohta?
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4.8. Suhtlus eri osapoolte vahel

4.8.1. Tootukassa ja toopraktikant

Suhtlus toimub tavaliselt juhtumikorraldaja ja to6andja vahel ning juhtumikorraldaja ja
toopraktikandi vahel, kuid kolm osapoolt omavahel saavadki kokku ainult siis, kui
tootukassa paikvaatlust teeb. Samas on omavaheline suhtlus keerukam, kui oskaks

arvata.

Andrese juhtumi puhul kidis juhtumikorraldaja todpraktikanti praktikakohas vaatamas.

Andres ise kiis tootukassas vestlustel ning andis oma praktikast aru telefoni teel.

. Jah, tegelikult me kdisime praktika kohas nagu Andrest vaatamas kaa. Et kuidas ta
seal tootab ja kuidas hakkama saab. /.../ Andres kdis jaa, vahepeal ta helistas, aga kdis
ka vestlusel. Et ta vist kiis vestlusel kaks korda ja helistas kaks korda, et eee noh
toopraktikal osaleja ja tooturuteenusel osaleja voib péorduda meie poole ka telefoni

teel /.../ Need kohtumised olid pooletunnised kuskil. “ (juhtumikorraldaja)

Toopraktikant peab tootukassaga suhtlema vihemalt korra kuus ning andma tagasisidet
praktika kulgemisest. Mulje jaib, et rddgitakse ainult teemadel, kas praktikal meeldib

kéia ja kas pretensioone on.

,,S0ltus tditsa nii nagu oli, et kui vahepeal oli ka see, et kui meie seda meie seda
tootukassa inimest ei olnud kohapeal, siis anti meile lihtsalt, et helistage ja siis oli see,
et kiisis jdlle, et kuidas teile meeldib seal ja kas on midagi kurta. Oligi pohiliselt koik. Et

see kestus soltus tditsa, aga maksimaalselt 15 minutit. *“ (Andres)

Made puhul oli juhtumikorraldajaga suhtlemine natuke keerukam ning sellepérast vdis

Made oma tagasiside saata e-maili teel.

»Jah, et ta (Made) on siin kohal kdinud ja ta on saatnud e-maili teel nagu, et kogu aeg
ei ole siin kohal kdinud, et ainult kaks korda kdis ja iihe korra saatis e-maili.

(juhtumikorraldaja)

Made ise mailetab, et tootukassas kéis ta vaid korra ning iilejddnud kordadel saatis e-
maili. Tootukassaga suhtlemine oli raskendatud ning kui oli vaja otse suhelda, pidi

Made kasutama tolgi abi.
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. Mul oli alati tolk kaasas, kui ma téotukassas kdisin. Kdisin kohal ja toimus suhtlemine
meili teel, kuna nii oli oluliselt lihtsam mulle. Pidin ju alati tolgi abi kasutama, kui
tootukassasse kohale liksin. Kdisin tegelikult ainult iihe korra. Kdisin seal dokumente
vormistamas ja siis tilejddnud aja suhtlesime meili teel. /.../ Ei kiilastanud, nad ei

kdinud seal kohapeal. *“ (Made)

Irjaga kohtumistest ei radkinud juhtumikorraldaja midagi, vaid lisas ainult, et ta ei tea,

mis Irjaga juhtus, sest todpraktika 16pus kadus kontakt.

., Ta jah, ei teagi... mis juhtus temaga. Ma sain aru, et Irja lootus oli ikkagi saada toéole

kunstitéotuppa, samas ma ei tea, mida keegi motles, sest mul Ioppsidet ei ole."

(juhtumikorraldaja)

Irja ise viitis, et suhtles juhtumikorraldajaga iga kuu, kuid vestlused ei kestnud eriti

kaua. Juhtumikorraldaja Irja praktikaasutust ei kiilastanud.

,,Seal pidi iga kuu suhtlema. Iga kuu kdisin, aga juhtumikorraldajaga me eriti kaua ei
vestelnud. Suht liihidalt ikka. /.../ Ei, ta vist ei pidanudki kdima (praktikakohas), sest tal
oli palju téod. * (Irja)

Puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja Kkritiseeris juhtumikorraldajaga kohtumisi
ning maérkis, et puudega inimeste puhul ei tule tegelikult nii ruttu vélja need oskused,
millest vajaka on ning ega ka need oskused, mida inimene juba teha oskab. Samuti ei
kujune nii liihikese tegevusaja jooksul vélja usalduslikku suhet, mida on aga hidasti

vaja puudega inimestega tootades.

,.Ja ta ndeb seda inimest korra kuus. Mida ta teeb korra kuus? Mis info ta saab? Mina
olen inimesel olnud neli aastat juhendaja ja siis selgub, et ooo, ta oskab nditeks
ommelda voi mida iganes. See ei ole nelja aastaga vilja tulnud, kuidas see peaks
tulema 30 minutiga seal korra kuus vestlusel? Ei ole ju usaldust, ei ole mitte midagi. Ja
meie inimesed ju ikkagi, see kontingent ju ikkagi tahab usaldust saada.* (puudega

inimestega tegeleva asutuse esindaja)
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4.8.2. Tootukassa ja tooandja

Intervjuudest selgus, et todandjad heidavad ette tootukassa huvi puudust nende
tegevuste vastu. Puuetega inimestega tegeleva asutuse esindaja andis todtukassale
tagasisidet moned korrad kuus to6tukassa soovil. Juhendaja iseloomustab koostood

paberiméérimisena, kuid todeb, et reaalset kokkusaamist toimub véhe.

,,Noo paar korda kuus, ma arvan. Uks kord on ju see aruande esitamine ja teine kord
andsime nagu vaheinfot, et kuidas meil ldheb. See oli tootukassa soov. /... Sest
tegelikult me voime tootukassaga koostood teha, nemad tdidavad paberi ja meie
tdidame kaa paberi. On olnud kordi, kus nad on kdinud paar korda vaatamas, et mida
siin tehakse, aga mis nad tegelikult sellest téost teavad. Tegelikult nad ei tea mitte

midagi.* (puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Toituainete valmistamisega tegeleva asutuse esindaja arvates suhtlust eriti ei toimu.
Suhtlemine on vajadusepdhine. Esindaja leiab, et todtukassa ei ndita huvi toopraktikandi
vastu. Tooandjal ei ole voimalik saada tagasisidet ka selle kohta, mida toopraktikandid
radgivad igakuiselt tootukassaga tihendust vottes. Samuti tdi toiduainete tootmisega
tegeleva asutuse esindaja vilja, et kui inimene saadetakse toOpraktikale, siis peaks

tootukassale olema teada, kuhu inimene saadetakse.

,, Pigem suhtlemine toimub siis, kui mina nagu mingil pohjusel, et seda nagu eriti ei ole.
/.../ Ja voibolla teisipidi ka ikkagi noh tegelikult ma eeldaksin, et ka selle praktika ajal
kaa tuntakse huvi. Teisipidi on see voibolla tooandjale selline koormav niidelda anna
aru voi mis iganes, aga samas nagu noh, puudub tagasiside. Ja voibolla selle sama
praktikandiga konkreetselt, mis ta sinna kirjutab, et mida ta tegi. /.../ Nad on kiill korra
ringkdigul kdinud, aga see oli noh lihtsalt, et anda parima téoandja nimetuse, aga mind
ei olnud kohal tol korral lihtsalt. Aga samas tegelikult justkuinagu peaks, sest kui
saadetakse inimene téopraktikale, aga ise kaa ei tea, kuhu saadetakse...” (toiduainete

tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Moobliettevattes tehtud toopraktikat kiilastati tootukassa poolt ainsana ning tdnu sellele
tundis todandja, et nende koostod toOtukassaga sujus kenasti ning oli mérgata
headmeelt, et tootukassa tunneb todandja ja toopraktikandi vastu huvi. Suhtlemist

tootukassaga tuli ette mdnel korral kuus, toimus kohustuslik aruandmine.
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Nad kdisid siin kohapeal vaatamas lausa ja mmm. Tunti huvi, kuidas neil liheb,
kuidas neil on. Et kas on voimalik neid kuskile téoturule suunata voi. Et ikka uuriti kiill,
kuna ju tegemist oli vaimse puudega inimestega ja kuidas neil asi sujub, kui nad peavad
Niiid igapdev to6l kdima. /.../ No bhhh... kuus paar kolm korda kiill. Iga kuu nagu
suuremalt, pikemalt tegime neile ... saatsime ju iga kuu lopul, et mis nad on teinud.
Tookavad koik, pdevaplaanid ja koik tunnid ja koik, et miks nad tegid seda-seda. Et see
on ju koik tootukassas nagu kohe, seda pidi tegema eksole. Aga nad nagu aeg-ajalt isegi
jah. Kas nad niitid iga kuu kdisid kontrollimas, mitte kontrollimas, aga vaatamas, et

kuidas see asi toimub siin, mis nad teevad ja.* (méobliettevitte juhendaja)

4.8.3. Tooandja ja toopraktikant

Omavahelist suhet kirjeldasid kdik osapooled heade sonadega ning véidetavalt saadi
hakkama probleemideta. Kui probleemid tekkisid, siis need lahendati. Irja juhendaja

arvates oli ldbisaamine td0praktikandiga hea ning saadi hakkama.

,, Minu arust me saime nagu omavahel hdsti hakkama, et ... et eee.... alguses oli nagu
Irja selline... kuidas ma iitlen. Noh taltsutamatu. /.../ No taltsutamatu vist ei ole pdris
oige sona, aga ta noudis nagu natukene distsiplineerimist ja korraga harjumist.*

(puudega inimestega tegeleva asutuse esindaja)

Irja ise arvas, et ldbisaamine juhendajaga oli vdga hea ning tdi vélja, et probleemid said

alati lahenduse.

,»Mm, me saime viga hdsti ldbi. M on hdsti tore inimene. Tal olid alati head ideed ja ta

moistis meid hasti. Selline hdsti siidamlik ja saime koik probleemid alati dra

lahendatud. * (Irja)

Made pidas juhendaja ja praktikandi suhteid vdga headeks. Oluliseks pidas Made seda,

et juhendamine oli arusaadav.

., Praktika ajal mul oli ikka nagu iiks juhendaja. See ei olnud mitte juhataja, vaid
seesama sobranna, kes mul seal on, see, kes ei kuule. Ja tema opetamisest ma sain hdsti
aru ja meil oli viga hea suhe ja ldbisaamine. Siiamaani ikka katsume koos iihte

vahetusse sattuda ja koos téotada, nii on lobusam.* (Made)
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Moobliettevotte juhendaja arvates oli praktikandiga ldbisaamine hea ja positiivne.

Juhendaja pidas oluliseks, et Andres harjus temaga kiiresti ning vottis ruttu omaks.

Jah, et tegelikult eks Andres harjus minuga ruttu dra. Sest eks viga vihestega, kellega
ta tildse hakkab suhtlema voi keda ta omaks votab voi keda ta ligi laseb. /.../ Ta vottis
omaks jah ja tuli hommiku/ kohe juurde ja kiisis, et mis me teeme ja kuidas tina on ja ja
mis arvad ja kas nii voi naa. Et noh ei see oli positiivne... /.../* (mdéobliettevotte

juhendaja)

Andres ise arvas, et suhted juhendajaga olid suhteliselt head. Ta ei pidanud oluliseks
millegi tile kurta ning tdi vélja, et juhendaja oli rahulik ning vottis acga seletamiseks ja

Opetamiseks.

,»No suhteliselt hdid. Et sellest suhtes ei olnud nagu midagi kurta, et ta vestles minuga
noh viisakalt ja normaalselt. Siis U oli selline hea, et tema suhtles inimesega, kui isegi
midagi valesti tegin, siis ta hakkas seletama, et mis valesti sai. /.../ Et selles suhtes tema
suhtles rahulikult dra ja opetas kuidas saab paremini teha. Tema ilusasti nditas ja oli

hea tilemus. *“ (Andres)

4.8.4. Mida teha teistmoodi?

Tootukassa kodulehel on toodud, et toopraktika teenuse ajal on tootukassal Gigus
tutvuda praktika tingimuste ja korraldusega kohapeal ehk siis praktika toimumise kohas.
Modne juhtumi puhul jouab to6tukassa paikvaatlust korraldada, aga mone juhtumi puhul
mitte. Nagu eelpool olevast kirjeldusest selgus, siis ei toimu see omavaheline
infovahetus tegelikult péris hésti. Juhtumikorraldajal kaob iihendus klientidega, kaob
tthendus to6andjatega ja see ongi ilmselt nende arvates asjade loomulik kulg. Keegi neid

eraldi otsima ei hakka.

Tootukassa on ette ndinud, et todandja peab andma igakuist tagasisidet toOpraktikandi
tegevuste ja tulemuste kohta, lisaks peab pidama osavdtugraafikut, mis tuleb esitada

tootukassale igakuiselt viiendaks kuupéevaks.

Toopraktika puhul voiks tegelikult kolmepoolne suhtlus toimuda igakuiselt, et oleks

tagatud tagasiside nii juhtumikorraldaja, to6andjale kui toopraktikandile. Kolmepoolne
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suhtlus tagaks voimaluse veel toimuva todpraktika ajal, kui seal midagi ei toimi voi ei
toota, midagi muuta, et toopraktikal sdiliks eesmirk. Kui juhtumikorraldaja kohtub
praktikandiga vaid pool tundi, siis ei pruugi vilja tulla kdik informatsioon, mis

tegelikult vajalik oleks.

, Mmmm no voibolla ikkagi rohkem nendega tegelemist ja rohkem selgitustéod ja
rohkem niiéelda uurimistood. Et vilja selgitada, kas selle inimesega on iildse motet
vaeva ndha muidugi, selles mottes, et temast ikka tegelikult eee saab todinimene

niidelda tavamottes. ** (toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja )

Kindlasti on vaja teha senisest rohkem selgitustood toopraktika teenuse kohta ja
vajadusel pidevalt iile kiisida, kui midagi arusaamatuks on jddnud. Esimesena peaks
selle teavitamise tegema siiski juhtumikorraldaja ja miks mitte just sellel kolmepoolsel
kohtumisel, kus saaksidki kdik kolm osapoolt paika panna ka toopraktika eesméirgi.
Edaspidi on lihtsam todandjal puudega toopraktikandile iile rddkida infot, mis vdis

praktikandile arusaamatuks jaida.

., Et aga kui nagu on see selge, sest tegelikult mul on jddnud nagu inimestest mulje, et
nad ei tea, palju nad hakkavad saama ndtieks seda stipendiumi, millal, kuidas see
tasustamine toimub, mis iganes. Et tegelikult neil seda infot pole voi pole nad sellest aru
saanud oieti. Et ilmselt ei piisa sellest nende puhul, et tikskord korra éeldakse ja kogu
lugu eksju. Et eee noh, siis oleks ju nagu minul kui tééandjal kaa lihtsam, kui tal on koik
need asjad selged, et ei tule nagu iillatust, et niitid ma palka nditeks ei hakka saama ja

kohe ei vormistata eksju. “ (toiduainete tootmisega tegeleva asutuse esindaja)

Puudega inimesele jadvad segaseks mitmed asjaolud: kas tdopraktika tdhendab, et olen
nliiid ametlikult t661, kuna saan palka, kuna saan stipendiumi, millele ma tépselt pean
alla kirjutama ja milliseid pabereid tditma. See tdhendab aga seda, et tehtud on vihe
selgitust6dd. Kas selgitustood peaks tegema juba todandja voi on see juhtumikorraldaja

tegemata t00?
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ARUTELU

Jargnevalt arutlen erinevate motete ja seoste iile, mis tekkisid t66 analiiiisi osas.

Toopraktika protsessi kirjeldades radkis tootukassa juhtumikorraldaja, et kui puudega
inimesel on toopraktika vajadus ning isegi, kui to6andja ei saa pérast toOpraktika 1oppu
praktikanti to6le votta, saab toopraktika lepingu sdlmida ning puudega inimene voib
minna toopraktikale. Kuid samas voin tuua ndite, kui soovisime Agrenska Fondiga, 1dbi
viia toopraktika kuuele to6tule puudega noorele (edasist tookohta meil pakkuda polnud,
kuid olime valmis pakkuma t66kogemust, t66 harjutamist ning uute oskuste dpet) ja
seepeale Geldi meile tootukassast, et neid noori téopraktikale vormistada ei saa, kuna
toopraktikalt toole saamise protsent langeb siis. Sellisel juhul osutub tootukassa
juhtumikorraldaja viide ebatdeseks. Peaksin siinkohal veel selgitama, et tegemist oli
iihe asutuse puudega noortega ning meile soovitati hoopis té6harjutus teenust, mis on
oluliselt keerulisem teenus taotleda. To0harjutuse raames peab teenuse soovija ehk siis
see puuetega noortega tegelev asutus koostama hanke ning meie, kui teenust osutada
sooviv asutus, peame hankele pakkumise esitama. T60harjutus teenusega on oluliselt
rohkem asjaajamist ja vaeva, kuid pikemas perspektiivis tundub mulle, et teenus on
kasulikum mdlemale poolele, kuna t6dandja kulud saavad tocharjutuse ajal kaetud,
tooharjutusel osalejad saavad endiselt stipendiumi ka selle teenuse puhul ning kohustust
toole minna vO1 tdodle votta pole. Seega saab keskenduda t66 harjutamisele ning
toOharjutus teenus ei vilista hiljem voimalust puudega inimesele suunduda
toopraktikale. Tegelikult oleks loogiline, et koigepealt suundub puudega inimene

tooharjutusele ning siis alles toopraktikale.

Arvan, et puudega inimestele ning tavalistele toootsijatele ei tohiks kehtida sarnased
reeglid toopraktika teenuse puhul. Puudega t66otsija ning tavaline tédotsija on erinevate
vajadustega sihtgrupp ning neile peaksid olema eraldi reeglid. Kuigi téotukassa
juhtumikorraldaja réhutab, et lihenetakse individuaalselt tuginedes juhtumikorralduse
meetodile, siis leian, et vaja oleks veelgi individuaalsemalt 1&heneda. Enne toopraktikale
suunamist peaks juhtumikorraldajal olema selge, milline on puudega inimese t66voime
ja suutlikkus t60d teha ning selleks tuleb tal puudega to6tuga 1dbi viia hindamine, sest

muidu tekib olukord, kui toopraktika ajal selgub, et praktikandi voime tool kiia ja
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tootada on oluliselt vdiksem kui alguses arvati. Puudega inimese hindamisprotsessi
voiks kaasata puudega inimese vorgustiku, kes suudavad anda puudega inimese
t6ovoime ja muude tooelu ning oskustega seotud infot, et juhtumikorraldajal ei oleks
ainult subjektiivne info. Tuleks hinnata puudega t66tu vajadusi, to6voimet ja suutlikkust
tool kdia, samuti tdokoha sobivust. To6tukassa juhtumikorraldaja véitel toimus varem
puudega t66tu hindamine, mistdttu ei olnud vdimalik kohe end todtuna arvele vottes
toopraktikale suunduda, vaid enne pidi inimene ldbima hindamise, mis vOis kesta
koguni kaks kuud. Seda reeglit enam ei ole ning t66tu voib toopraktikale suunduda
kasvdi kohe, mis minu arvates pohjustab seda, et tegelikkuses keegi ei hinda, kas
toopraktika koht on sobilik puudega inimesele, on temale see t66 vOimetekohane.
Vajalik oleks pikem inimese ja tema voimete, vajaduste tundmadppimine, samuti enese
kurssi viimine inimese eelneva tookogemuse, oskuste ja teadmistega. Pohjaliku
hindamise libiviinud juhtumikorraldaja teab, kuhu puudega inimene toOpraktikale
suunata. Siinkohal voiks hea nditena tuua Suurbritannia ja Taani sarnaseid teenuseid,

kus toimub pidev hindamine, ndustamine, juhendamine ja treenimine.

Toopraktika lihe kohustusliku osana voiks sisse viia praktikaplaani. Plaani alguses
toimuks puudega inimese to6voime hindamine, et teha selgeks, millisteks toodeks ja
millises mahus on praktikant voimeline. Samas on siinkohal oht, et hinnatakse inimese
t00vOimet reaalses olukorras seda ndgemata ning siin v3ib toimuda siis nii tile- kui ka

alahindamine.

Toopraktika eesmérkidest rddkides ldksid koigi kolme osapoole arvamused antud
kolmest loost kahe puhul lahku. Ei ole teada, miks juhtumikorraldaja on seadnud endale
eesmargiks, et toopraktika teenuse juhtumite puhul on eesmirgiks praktikandi toole
saamine. Seadus sellist eesmérki toopraktikale ei sétesta, eesmargiks on vajalike
teadmiste ja oskuste tdiendamine. Pigem usun, et juhtumikorraldaja voiks eeldada
praktikandi todlesaamist juhul, kui tegemist on reaalse toopakkumisega ning praktikant
lahebki eesmérgiga harjutada ja Oppida juurde just tooks vajalikke oskusi, et siis
praktika Idppedes reaalsele tookohale todle asuda. Heaks nditeks siinkohal oli Made
toopraktika nédide, mis algas kindla eesmérgiga ning 16puks sai toopraktika eesmirk
tdidetud. Voib jireldada, et kui koigil kolmel toopraktikaga seotud osapoolel ei ole

praktika eesmadrk selge, siis ei saa loota ka iihtsele praktika tulemusele ning eesmérgi
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taitumisele. Analiiisi osas tdin juba vilja, et tdOpraktika eesmirkide kindlaks
médramisel on oluline, et kdik kolm osapoolt saaksid kokku ning omavahel lébi radkida
ning toopraktika eesmargid paika panna. Oluline oleks lisada to0praktika kindlaks osaks
toopraktikaplaani koostamine, milles mérgitakse eesmérk, soovitud viljund, tegevused
ning pérast tdopraktika 16ppu on vdimalik hinnata, kas toopraktika tditis oma eesmérki

vO1 mitte.

Kui radkida toopraktika kestvusest ja sellest, kas neli kuud on piisav aeg arvestades
koiki puudega inimesi, siis leidsid koik kolm todpraktika osapoolt, et tegelikult voiks
olla toopraktika teenuse kestvus paindlikum ning mitte nii kindlalt paika pandud. Peaks
olema vdimalus vajadusel toopraktikat pikendada, kui sellest sdltub puudega inimese
toolesaamine. VOimalus toopraktika varem lopetada ja inimene tdole votta on olemas,
samuti on olemas vdimalus todpraktika katkestada, kui ilmnema peaksid asjaolud, miks
toopraktikat jdtkata ei saa. Kui vorrelda Suurbritannia ja Taani sarnaseid puudega
inimesi tédellu suundumisel aitavaid meetmed, siis voib mérgata, et teenuste kestvus on
kaks kuni viis aastat. On juurutatud teenuseid, mis votavadki selle aja, et puudega
inimest igakiilgselt ndustada, treenida, toetada, dpetada, motiveerida, juhendada. Ma ei
title, et Eestis peaks toopraktika teenus kestma kaks aastat, kuid selge on see, et
varasema tookogemuse puudumisel jddb neli kuud toopraktikat osadele puudega
inimestele viheseks. Motlen siin eelkdige vaimupuudega ja pstitihikahdirega inimesi,
kellel ehk on koige raskem tédellu suunduda. To6praktika kestvus peaks olema rohkem

individuaalsete voimetega arvestavam.

Ei saa mirkimata jitta, et puue on tegelikult oluline td6praktika mdjutaja. Friend (2006)
on kirjutanud, et puude meditsiiniline mudel on veennud puudega inimesi, et nad ei ole
voimelised tootama ning see tuli osadest intervjuudest vélja. Andres mainis intervjuus,
et puue mojutas tema praktikat, sest puude tottu ei saanud ta teha koiki t6id. Samuti
andis Andres mdista, et tema dkitselt vélja 166nud puude tottu ei votnud todandja teda
toole ja ta poleks ka ise suutnud tervisehdire tottu t60d teha. Andrese todandja mainis
samuti pidevalt puuet ja selle moju toopraktikale. Brisenden (1998) on puude
meditsiinilisest mudelist kirjutades 6elnud, et puudega inimesi ei vaadata libi selle,
mida nad suudavad, vaid pigem 1dbi selle, mida nad ei suuda, rohutatakse kliinilist

diagnoosi. Andrese tddandja tdi intervjuus vilja pigem need punktid, millega praktikant
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hakkama ei saa nagu nditeks pidevalt tootamine ja t66l kdimine, piisivus, voimekus,
vasimusega toimetulek. Samuti mainis ta mitmes kohas autismi ning autismist tingitud
mojusid toopraktikale nagu néditeks uute inimeste ja kohtadega harjumatus, piisimatus.
Tooandja sildistas Andrese, mis on samuti meditsiinilise mudeli tunnus Brisendeni
(1998) kohaselt. Made puhul mojutas minu meelest samuti puue praktikat ja ka
edaspidist tootamist, kuna ta ei saa teiste kaastootajatega otse suhelda, vaid peab
kasutama paberi ja pliiatsi abi. Enamus kaastootajatest ei oska viipekeelt. Friend'i
(2006) kohaselt oleks see justkui takistus (millele mdjudele keskendub sotsiaalne
mudel), mis on tingitud tihiskonnast. Kuna ettevdttes tootab ka teine kurt naine, kes on
juhtumisi Made sobranna, siis sujus toopraktika lihtsamalt. Ettevote peaks ehk
korraldama algelised viipekeelekursused, kuna asutuses on to6tamas kaks kurti tootajat,

et leevendada suhtlust takistavaid asjaolusid.

Eespool teooria osas kirjutasin Barnes’i (2003) motteid, et kui valitsus motleb tdsiselt
puuetega inimeste tO0hdivele ja puuetega inimeste kaasamisele, siiS Vvajalikud
poliitikameetmed kehtestatakse. Eestis on kiill olemas puuetega inimestele mdeldud
toolesaamist toetavad meetmed, kuid tegemist on minu arvates pigem selliste iildiste
»uks mall sobib koigile” teenustega. Toopraktika on siinkohal heaks nditeks, sest
tavalisele todotsijale ja puudega toodotsijale kehtivad toopraktika puhul sarnased
tingimused. Barnes (2003) arvab, et kui puudega inimesi julgustatakse to6tama, siis t60
peaks olema sotsiaalselt ja majanduslikult rohkem rahuldust pakkuv ja tasuv. Ma ei ole
kindel, kas tinased puuetega inimeste todellu suundumist toetavad meetmed
motiveerivad puudega inimesi to6le minema ning sarnaselt Veldre ja tema kaasautorite
(2012) arvamusele usun, et toovoimekaoga inimestele suunatud meetmed Eestis ei toeta
toovoimekaoga inimeste hdivamist ning hiivitiste voimaldamise siisteem toetab pigem

selliste inimeste passiivsust.

Minu uurimusest tuli vélja, et toopraktikandile mdeldud pdevaraha on iiks kindel
summa ja pole oluline, kas praktikant teeb kaheksa tundi paevas oma praktikat voi siis
kaks tundi pédevas. See vOib pohjustada hiljem td6le saamise korral pettumuse ja
motivatsiooni languse, sest nditeks tiikitoo alusel t66d tehes ei pruugi inimene saada

paevas 3,84 eurot (stipendium) kétte, kuigi to6d tuleb teha kauem kui kaks tundi.

72



Voin oma lugude pohjal jareldada, et todandjate motiveerimine puudega inimest
toopraktikale votta on raske. Juhendamistasu, mida asutusele makstakse, ei ole
motivaator, mis ajendaks té0andjaid puudega inimest toOpraktikale votma ning seda
arvab isegi tootukassa juhtumikorraldaja. Samuti ei ole motivaatoriteks tootukassa
muud toetused (palgatoetus niiteks) ega asjaolu, et puudega inimese t66levotmisel saab
asutus sotsiaalmaksusoodustust. Puudega inimeste puhul peaks olema t&Opraktika
kuidagi spetsiifilisem. Eespool mainisin, et paika peaks panema praktikaplaani ja
eesmérgid ning kui juba todandja saab toovoimelise praktikandi, keda ta saab vajadusel
vilja Opetada just nii kaua, kui vaja peaks olema (mitte neli kuud, vaid enam), et
oskused ja wvajalikud toovotted kinnistuksid. Lisaks saaks todandja korraliku
juhendamistasu, mis ei oleks vdhenevas médras ja kataks dra puudega inimese
toopraktikaga seotud viljaminekud ning ka praktikandi stipendium oleks motiveerivam
kui kodus istudes saadav hiivitis. To6andja ndeks, et ta ei peagi puudega inimese
toolevotmisel talle ,,t60d otsima® voi ,,pealemaksma® ning usun, et hoopis rohkem
puudega inimesi padseks sellise skeemi jérgi avatud tooturule. Peaks tdsiselt kaaluma ka
kaitstud to6tubade arendamist Eesti siisteemi, sest puuetega inimeste seas on inimesi,
kes vajavad tootellu suundumisel ja tooturul piisimisel pidevat korvalabi ja juhendamist.
Nagu Williams et al (2008) uuringust selgus, siis t66le suundumiseks oleks vaja
tugiisikut, kes vajadusel toetaks. Téoandja peaks olema avatud, lubama rohkelt pause,
kuna puudega inimene vésib kiiremini, oskama toime tulla stressiga ning oskust toime
tulla stressisituatsioonides, vdimaldama rohkem haiguspédevi ning vdimalust lahkuda

toolt lithikese etteteatamisajaga, rohkem toetust ja mdistmist.

Minu varasem kogemus nditab, et lisaks Barnes’i et al (1999) vilja toodud tédelus
osalemise barjddridele, on kindlasti {ihtedeks olulisemateks takistusteks tooelus
osalemisel teavitamine (puudega inimene ei tea tihtipeale, millistele teenustele tal on
Oigus) ning sotsiaal- ja rehabilitatsiooniteenuste vahesus voi pikad jarjekorrad. Kui
puuetega tooealised inimesed toovad oma mitte tootamise pdhjustena vélja just vihese
teavitamise, siis tekib kiisimus kas tootukassa ei ole tegelenud piisava teavitustooga voi
ei ole info tootukassa teenustest lihtsalt joudnud puudega inimeseni. V3i on puudega
tooealiste inimeste sihtgrupp lihtsalt jddnud suurema tdhelepanuta, kuna Eestis valitses
majanduslangusest tingitud toopuudus ning téotukassa on oma prioriteedi seadnud

tavainimese tooleaitamiseks suunatud meetmetele. Suhtlus to6tukassaga on kindlasti
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iiks teema, mis vajaks ldbimdtlemist, sest nagu analiiiisist jdreldada voib, siis
infovahetus toimub viga erinevalt toOpraktikaga seotud osapoolte vahel ning kdik kolm
osapoolt saavad kokku vaid siis, kui tootukassa korraldab paikvaatluse. Omast
kogemusest voin jallegi niite tuua, et toopraktika teenust olen aidanud Agrenska Fondis
koordineerida juba aastast 2009, kuid toopraktikante vaatlemas ja paikvaatlust tegemas
on todtukassa kdinud meil vaid korra 2012ndal aastal. Véhene suhtlus on kindlasti
pohjuseks, miks puudega inimesele jddvad toopraktikaga seotud aspektid segaseks.
Samuti ei ole keegi 6elnud téoandjale, milline osa on temal toopraktika teavitustoos ja
segaseks jadb tooandjale tagasiside eesmark, kuna tootukassa kolmepoolseid tagasiside
vestlusi ei korralda. Ja nii voibki juhtuda, et juhtumikorraldaja réédgib kahe loo kohta, et

kontakt nii td6andja kui ka toopraktikandiga kadus praktika 16pus.
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KOKKUVOTE JA SOOVITUSED

Tootukassal on olemas erinevaid teenused, mis on moeldud puudega inimestele ning
mis ildjuhul peaks aitama puudega inimese avatud todturule, kuid minu enda
tookogemus on ndidanud, et kuigi erivajadusega inimesi on avatud to6turul rohkem, kui
seda oli nditeks kiimme aastat tagasi, ei ole tootukassa teenused siiski nii viga
erivajadusega inimesi arvestavad. Tootul on Oigus saada karjddrindoustamist,
tooturukoolitust, toopraktikat, tooharjutust, tugisiikuga toGtamist ning veel mitut
erinevat teenust. Kuid minu kogemus on, et poliitikakujundajad ei saa siiski péris hasti
aru, et moned erivajadusega inimesed, nditeks vaimupuudega inimesed, ei saagi kunagi
avatud to6turul ilma tugiisikuta v3i juhendamiseta hakkama. Tegelikult peaks puuetega
inimestele moeldud poliitikameetmeid kujundades ka sellisele sihtgrupile motlema.
Puudega inimese toopraktika kestab hetkel maksimaalselt 4 kuud (varem oli selleks 6
kuud) ning selle aja jooksul peaks raske vOi siigava vaimupuudega inimene saama
piisava ettevalmistuse, et parast toopraktikat suunduda soovitatavalt samasse asutusse,
kus toimus praktika, aastaks ajaks tugiisikuga to6tama. Leian, et to6praktika aeg on
piisav kogest inimesega tutvumiseks, katsetamiseks, milliseid todoskusi ta omab ning
kuidas ja kas suudab puudega inimene kinni pidada ajalistest kokkulepetest ja oma
toOkohustuste tditmisest. Reaalselt t60 praktiseerimiseks jddb aega védheseks. Kuid
tugiisikuga tootamise teenusele tulles on asutus juba kohustatud kliendiga sdlmima
tdhtajatu lepingu, teadmata ikkagi, millised siis need tdelised tugevad kiiljed antud

inimesel on.

Puuetega inimeste to0hdive ja tootukassa teenused on minu meelest iile Eestiline
probleem. Jérjest enam puudega inimesi julgeb kodust vilja tulla ning tihiskonnaelust
osa voOtta ning miks mitte 16puks avatud to6turule suunduda. Usun, et paljud puudega
inimesed on saanud julgustust oma kohalikust pidevakeskusest voi toGtamise toetamise
koordinaatorilt ning seega lisandub potentsiaalseid to6tukassa teenuste saajaid. Leian, et
puuetega inimestele moeldud tootukassa teenused peaksid olema rohkem puudega
inimestest 1dhtuvad, rohkem individuaalsemad. Riik peaks panustama rohkem puuetega
inimeste toohdivesse ning arvestama ka nende puuetega inimestega, kes vajavad avatud

tooturul pilisimiseks igapdevast abi ja juhendamist ning motlema uutele meetmetele voi
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toetustele, mis aitaksid ka nditeks vaimupuudega ja psiiiihikahéirega inimestel to6turul

piisida.

Magistriuurimusega soovisin vilja selgitada, milline on todtukassa juhtumikorraldaja,
toopraktikandi ja tooandja vaatenurk toOpraktika teenuse erinevatele aspektidele.
Soovisin teada saada, millised on teenuse kitsaskohad ning mida teha kitsaskohtade

muutmiseks.

Leian, et toopraktika tooturuteenusena peaks ldbima korraliku timberstruktureerimise.
Kéesolevast uurimusest selgus, et muudatusi oleks vaja teha koikides toopraktikat
puudutavates aspektides muutmaks toOpraktikat meetmeks, mis tdesti aitab puudega
inimesel todellu suunduda. Toopraktika eesmirk peaks olema kdigil kolmel to6praktika
osapoolel tihine. Ainult nii on vdimalik saavutada soovitud tulemus. Muidugi tuleb
arvesse votta tdsiasja, et puuetega inimeste sihtgrupp on ettearvamatu ning vélja voivad
liiia haigushood voi terviserikked, mis segavad tdopraktika 1dbimist, kuid haigeks voib
jddda ka tavainimene. Kindlasti tuleks toopraktika teenuse puhul sisse viia
praktikaplaani koostamine kolme osapoolega kooskdlas, mis aitaks paremini kindlaks
médrata eesmirki ning eesmirgi saavutamiseks 1dbi viidavaid tegevusi. ToOpraktika
sihtgrupp tuleks liitia lahku, sest tavatdootsija ja puudega todotsija vajadused on
erinevad ning kehtida ei tohiks sarnased nduded, reeglid, protseduurid. Uuesti tuleks
sisse tuua puudega t66tu pikem hindamine, et oleks voimalik suunata praktikant kdige
sobivamale ja vOimetekohasele toopraktikale. Hindamisele voiks kaasata puudega
inimese vorgustiku (lihedased, paevakeskuse todkoordinaator, juhendaja), et hindamine
oleks vdimalikult mitmekiilgne ning objektiivne. Umberkorraldust vajab todpraktika
pikkus, et vajadusel oleks voimalik toopraktikat pikendada, vajadusel varem dra
1opetada. Kui toesti moeldakse puudega inimese viljadpetamisele ja palkamisele, siis
voiks toopraktika maksimaalne pikkus olla isegi aasta. Samuti tuleks mdelda
stipendiumi ja juhendamistasude iimberkorraldusele. Hetkel ei motiveeri kahanevas
vormis  juhendamistasu todandjat ning stipendiumisiisteem on ebadiglane
toopraktikantide  suhtes.  Oluline on  kolmepoolse  suhtluse  arendamine,
tagasisidevestluste ja paikvaatluste korraldamine, mis aitavad jagida toopraktika kulgu

ning 1opuks eesmaérgi taitumist.
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Tootukassa juhtumikorraldaja andis samuti hea ettepaneku todpraktika paindlikumaks
muutmiseks. Juhtumikorraldaja arvates vdiks toOpraktika toimuda ka nditeks inimese
kodus ning td6andja saaks juhendada praktikanti Skype’i teel. Tegemist siinkohal
litkumispuudega inimestega ja kohandamata tookohaga. ToOpraktika ldbitakse inimese
kodus ning samal ajal aitab tootukassa todandjal tookoha kohandada, et
liikkumispuudega inimene vOiks pédrast toOpraktika 10ppu suunduda todle juba

kohandatud asutusse.
Minu soovitused oleksid siinkohal jargnevad:

o Toopraktika eesmark iihtsemaks

e Praktikaplaan kui kohustuslik toopraktika osa

e Puuetega inimeste sihtgrupile eraldi nduded

e Puudega t66tu pikem hindamine, selleks lahivorgustiku kaasamine
e Toopraktika kestvuse paindlikumaks muutmine

e Stipendiumide ja juhendamistasude timberkorraldamine

e Juhtumikorraldaja, toopraktikandi ja tddandja kolmepoolse suhtluse arendamine

Pean puuetega inimeste tooellu suundumist ddrmiselt oluliseks ning leian, et hetkel ei
ole toopraktika teenus parim meede, mis aitaks puudega inimesel to66le saada. Minu
uurimistulemused voiks kdneainet pakkuda Eesti Tootukassale. Taolisi kolmepoolseid
puuetega inimeste toOpraktikale keskenduvaid uurimusi vdoiks iile Eesti 1dbi viia.
Tulevikus tasub poliitika kujundajatel silmas pidada neid puudega inimesi, kes vajavad
tooellu suundumiseks ja tooturul piisimiseks pidevat tuge ja juhendamist ning arendada

neile todturumeetmeid, mis aitavad puudega inimestel end tiisvéartuslikumalt tunda.
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Lisa 1 Intervjuukiisimused

Puuetega inimesed:

Milline on varasem kogemus toéelus osalemisel? Kas olete varem kdinud t60l?
Mis piiravad teid téoelus osalemisel?

Milline oli teie ettekujutus téopraktikast?

Kuidas puutusite kokku téopraktikaga? Kas leidsite ise voi pakkus juhtumikorraldaja,

juhendaja?

Milline on todpraktika libinud inimese hinnang ldbitud praktikale?

Kuidas hindab toopraktika ldbinud inimene praktilist kogemust téoandja juures?
Mida peate oluliseks toopraktika juures?

Kui kaua kestis toopraktika ja kas see aeg oli meelest piisav? Kuidas lepiti kokku

toopraktika kestus? Kui kaua peaks kestma toopraktika?
Kuidas mdidratleti praktika eesmdrgid ning kuidas valiti t66?
Kuidas mojutas puue toopraktika ldbimist?

Kui tihti suhtlesite téotukassa juhtumikorraldajaga praktika kdigus? Mida tdpsemalt

tegi juhtumikorraldaja téopraktika teenuse korraldamise juures?

Kui motiveeriv on stipendium ning soidu- ja majutustoetus praktikandile?
Kuidas kirjeldate oma téosuhteid oma otsese praktikajuhendajaga?

Millised olid ootused pdrast toopraktika libimist?

Millist eesmdrki tditis téopraktika inimesele ja kas see eesmdrk sai tdidetud?

Mida voiks to6tukassa teha toopraktika juures teistmoodi?
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Lisa 2 Intervjuukiisimused

Tooandjad:

Miks otsustasite osaleda koostoos tootukassaga? Kuidas on koostéo tootukassaga

sujunud? Palju inimesi on osalenud asutuse kaudu toopraktikal?

Milline ettevalmistus oli asutustel, kuhu puudega inimene téopraktikale tuli? Kuidas
kirjeldaksite kogu toopraktikale tuleku protsessi (eesmdrgid, teenuse ja tootingimuste

kokkuleppimine)?

Milline oli kogemus, mis anti praktikandile téopraktika kdiigus? Millist toéd ja

tootingimusi pakuti? Kuidas toimus juhendamine ja korvalabi?

Milliseid praktikandile olulisi teadmisi ja oskusi oOpetati, tdiendati ning praktiseeriti

praktika kdigus?

Kui kaua peaks kestma téopraktika puudega inimese jaoks? Kui kaua oleks pidanud
kestma antud juhtumiga seotud praktikandi téopraktika? Kui pikaks ajaks oleks

voimalik asutusel praktikat anda?
Kui tihti suhtles tooandja tootukassaga praktika kéigus?

Kuidas mojutas puue téopraktika Idbimist? Kuidas hinnati enne praktikat inimese
erivajadusi ning praktika ldbiviimist neid erivajadusi arvestades? Kuidas see vilja tuli?
Kas todkeskkonda oli vaja kohandada voi oli eesmdrgiks inimese keskkonnas

kohandumine?
Kui motiveeriv on téoandjale ja todpraktika juhendajale makstav juhendamistasu?

Kuidas kirjeldab todpraktika juhendaja antud juhtumi praktikanti ning nendevahelist

toosuhet?
Milline eesmdrk oli asutusel toopraktikanti vottes ja kas see eesmdrk sai tdidetud?

Mis on need peamised pohjused, miks voeti/ei voetud praktikanti pdrast toopraktika
loppemist toole? Kuidas hindaksite praktikandi toohoivevoimet pdrast praktika

ldbimist?
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Milline on toéandja vaatenurk puudega téopraktikandile ja  puuetega inimeste

toopraktikale?
Mis motiveeriks téoandjat votma puudega inimest toéle?

Mida voiks to6tukassa teha toopraktika teenuse juures teistmoodi arvestades kogu

teenuse korraldust?

Lisa 3 Intervjuukiisimused

tootukassa juhtumikorraldaja:

Mis on eelduseks toopraktikale sisenemisel?

Kuidas leitakse toopraktika ldbiviimiseks asutused?

Kuidas motiveerida téoandjaid, et nad votaksid praktikale/téole puudega inimesi?
Mida ootas juhtumikorraldaja antud juhtumilt?

Milline oli antud juhtumi protsess, palun kirjeldage. Kuidas leiti téotaja, kuidas leiti
tooandja, kuidas viidi kokku, kuidas seati eesmdrgid ja korraldus. Milline oli

Tootukassa roll antud juhtumi juures?
Kui tihti suhtles juhtumikorraldaja antud toopraktika kdigus tooandjaga/praktikandiga?

Kui kaua peaks kestma toopraktika juhtumikorraldaja arvates? Kui kaua oleks pidanud

kestma téopraktika antud juhtumi puhul?

Kuidas hindab juhtumikorraldaja antud juhtumit, mis ldks hdsti, mis oleks voinud
paremini olla, mis ldks halvasti? Miks juhtumikorraldaja meelest antud juhtumi

praktikant sai to6le/miks ei saanud?

Mis muutus tinu téopraktikale inimese elus? Kas toopraktika andis inimesele midagi,

mis tema voimalusi tooturul suurendaksid?
Mis on peamine tegur, miks toopraktikad onnestuvad/ebaonnestuvad?

Miks saavad osad téopraktika ldbinud puudega inimesed téole ja osad mitte?
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Kas puuetega inimestele peaksid kehtima teistsugused toopraktika kriteeriumid kui

tavalistele toootsijatele?

Mida saaks téotukassa teha teistmoodi téopraktika teenuse puhul, et rohkem puuetega

inimesi pddseks avatud tooturule?
Mida véinuks téotukassa teha teistmoodi antud juhtumi juures?

Mida voiks tootukassa, tooandja, praktikant teha teistmoodi toopraktika teenuse juures,

et praktika onnestuks? Kas peaks olema kellelgi tiiendav vastutus?

Lisa 4 Tooandjate konsultandi vastus meilile

., Tootukassa teenusele suunamise aluseks on tuvastatud vajadus. Meil on olemas kiill
protseduurireeglid ja iildised reeglid jne, kuid me kdsitleme iga juhtumit eraldi ning
teeme lopliku otsuse kaalutletult. Toopraktika teenuse kasutamise eelduseks on, et
liihikese ajaperioodi kestel on isikul voimalik omandada tulevaseks tooks vajalikud
oskused/teadmised ning praktika sisu on kooskolas isiku toosoovidega. Ndideks: isikul
ei ole varasemat tockogemust, ta arvab, et voib téotada puhastusteenindajana ja
suuname ta liihikesele praktikale tooandja juurde, kellel on vaba ametikoht ning
valmidus pakkuda vdiljaopet. Praktika kdigus selgub, et isikul on allergia (ses 0sas on
olemas arsti otsus/diagnoos) kasutatavate keemiate suhtes ning praktika katkestatakse.
Vaatame koos kliendiga iile to6soovid ning uute toésoovide alusel on vajaduse korral

uuesti toopraktikale suunamine oigustatud.
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