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SISSEJUHATUS

Psiitihiliste erivajadustega inimesed, keda ndoukogude ajal ka invaliidideks kutsuti, on alati
olemas olnud.' 20.sajandi esimesel poolel oli tavaks nimetada invaliidideks k&iki neid isikuid,
kes vigastuse vOi haiguse tdttu olid kaotanud toovoime osaliselt voi tdielikult. Psiitihiliste
hdiretega inimeste eest hoolitsemine (tdnapidevase mdistena erihoolekanne), on viimase
paarisaja aasta jooksul pidevalt arenenud ning 1dbi teinud suure muutuse. Erihoolekanne, mis

on osa sotsiaalvaldkonnast, néitab {ihtlasi 14bildiget kogu lihiskonna arenguloost.

Sovetiseerimine, mis algas 1940. aastal ning jatkus 1944. aastal, tdi iihiskonda palju
muudatusi — nii majanduslikke kui ka kultuurilisi. Senise riigikorra asendumine ndukogude
voimuga puudutas igat inimest, sealhulgas iihiskonna kdige nodrgemaid litkmeid — lapsi,
vanureid ja invaliide. Vastavalt arstliku konsultatsioonikomisjoni (edaspidi: AKK) otsusele

jagati puudega inimesed kolme kategooriasse: I, IT vdi IIT grupi invaliid.”

Voorvoimuga kaasnenud muutustest ja elutingimustest Eesti ithiskonnas on kirjutatud iisna
palju, kuid invaliidide, sealhulgas vaimupuude vd&i psiiiihikahdirega inimeste eluolu
késitletavat kirjandust napib. Samas on psiihhiaatria kui relva kasutamine nii kriminaalsete
elementide kui ka poliitiliste dissidentide puhul Noukogude Liidus suhteliselt palju
kasitlemist leidnud. Ning iihtlasi jdtnud mitmed eelarvamused ning kiisimused tervele

psiihhiaatriat puudutavale valdkonnale.’

Too eesmirk on vélja selgitada vaimuhaigete hoolekande muutused hoolekandeasutustes
ndukogude perioodi esimesel viieteistkiimnel aastal. Uurimustulemused pohinevad eelkdige
Erastvere Invaliididekodu arhiivimaterjalidel. Asutuse ajalugu ulatub omariiklusperioodi ning
seetottu on voOimalik analiiiisida ning teha jireldusi, millised muudatused toimusid
Noukogude okupatsiooni ja anneksiooni kdigus ja millisel midral? Vastuste leidmiseks
keskendun Eesti Wabariigi ja Eesti NSV vaimuhaigete hoolekande uurimisele ldbi nelja

peamise uurimuskiisimuse:

' Bakk, A. ja Grunewald, K. (1993). Vaimupuudega inimeste hoolekandest. Tallinn: Koolibri, 1k 7.

% Saarma, J. (1977). Vaimne tervis. Tallinn: Valgus, 1k 325.

* Lyons, D. ja O’Malley, A. (2002). The labelling of dissent — politics and psychiatry behind the Great Wall.
Psychiatric Bulletin. 26, 1k 443-444.



1. Millised muutused toimusid erihoolekande riiklikus struktuuris?
Kuidas muutusid personali to6tingimused ja hoolealuste koosseis?

Kuidas erinevad majandusmudelid mojutasid hoolekannet?

Sl

Millised olid vaimuhaigete eluolu puudutavad muutused?

Too kasitleb Noukogude perioodi esimest viitteist aastat ning vordlusmomendid
omariiklusperioodiga périnevad aastatest 1925-1940, mil kehtis Eesti esimene
hoolekandeseadus. * Seega on vorreldavad perioodid sama kestusega — 15 aastat. TS
pohifookuses on  eelkdige  viiekiimnendad, mil uus riigikord oli oma

sotsiaalhoolekandesiisteemi toimivaks saanud.

Moisted. Toos kasutatavad mdisted, nagu vaimuhaiged, nodrameelsed, langetobised jne on
tdnaseks suuresti aegunud, ent kisitletavat ajastut uurides ning sellest kirjutades on nende
kasutamine igati Oigustatud (ka tinapédeva seadusandluses kasutatakse paljusid iilaltoodud
termineid).’ Siinses to6s on psiiiihiliste erivajadustega inimeste all silmas peetud koiki
vaimuhaigeid, vaimupuudega ja/vdi muid psiitihikahdirega inimesi. Téhelepanu keskmes on
institutsionaalne ehk asutusekeskne erihoolekanne. Eesti Wabariigi statistikas nimetati
vastavat moistet tihti kinniseks hoolekandeks. Lisaks on td0s esimest omariiklusperioodi

kirjeldades kasutatud mdisteid lahtine ja poolkinnine hoolekanne.

Nimetused. Erastvere asutusest kirjutades kasutan noukogude perioodi puhul nimetust
Erastvere Invaliididekodu, kuigi vahepeal on arhiiviallikates asutust nimetatud ka
Psiihhokroonikute Koduks. Eesti Wabariigi perioodi puhul jddn Erastvere Vanadekodu
nimetuse juurde. Esialgselt olid Eesti Wabariigis vanadekodud mdeldud eeskitt omasteta ja
toendoliselt dementsusele kalduvatele vanuritele. Paraku suunati peredest ja omavalitsustest
nimetatud asutusse eelkdige vaimuhaigeid, kuna oli teada, et nende iilalpidamist rahastas

peamiselt Eesti riik.® Niiteks juba 1927. aasta oktoobris on 20 hoolealusest vaid neli vanurit.’

* Hoolekandeseadus (17.07.1925). Riigi Teataja. Kasutatud
12.02.2018.https://dea.digar.ee/cgibin/dea?a=d&d=AKriigiteatajal 9250717

> Perekonnaseadus (01.07.2010). Riigi Teataja. Kasutatud 30.04.2018. https://www.riigiteataja.ee/akt/13330603
® Hoolekandeseadus (17.07.1925). Riigi Teataja. Kasutatud 12.02.2018.
https://dea.digar.ee/cgibin/dea?a=d&d=AKTriigiteatajal 9250717

7 Erastvere vanadekodu hoolealuste arv (1926). Vérumaa elu, 30.10.



Eesti  Wabariigi ajal  juhatas  hoolekande valdkonda 1918-1929 To66-  ja
Hoolekandeministeerium. 1929 iihendati see Haridusministeeriumiga ning uueks nimetuseks
sai Haridus- ja Sotsiaalministeerium, seejérel alates 1936. aastast muudeti iseseisvaks
Sotsiaalministeeriumiks. Noukogude perioodil tegeles kuni 1946. aastani hoolekandeliste
kiisimustega Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Rahvakomissariaat, mis seejérel reorganiseeriti

Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumiks.

Historiograafia. Omariiklusaegsest erihoolekandest oOigusloomest ldhtudes on pdhjaliku
teose kirjutanud Viljar Peep.® Samast perioodist on psiiithikahdirega inimestest kirjutanud
Ken Kalling” — pohirdhuks eugeenika ning sterilisatsiooniseadus ja selle rakendamine. Lisaks
on Kalling kirjutanud iilevaate vaimuhaigete saatusest Saksa okupatsiooni perioodil. '
Liihitilevaate tervishoiu valdkonna muudatustest okupatsioonide perioodil on koostanud Virve
Kask.'" Psiihhiaatria ja erihoolekande valdkonna ajaloost on iisna pdhjaliku iilevaate eesti
keeles kirjutanud ndukogude perioodil Jiiri Saarma.'* Samuti on ta teinud iilevaate erinevatest
psiitihikahdiretega inimeste eluolu puudutavatest teoreetilisest ldhenemistest ndoukogude
perioodil ning selle t66 raames eriti olulistest psiiiihikahéiretega inimeste eluolu puudutavatest
valdkondadest, niiteks toitumisest ja tooteraapiast.”> Nii Eesti esimese iseseisvusperioodi kui
ka ndukogude perioodil vaimuhaigete elutingimuste kohta on materjali vdimalik teada saada
eeskiitt vaid algallikatest. Uksikuid huvitavaid seiku kajastavad ka kohalikud ajalehed.
Moningaid infokilde on vdimalik leida uurimustest, mis kajastavad psiihhiaatria kui relva
kasitlemist Noukogude Liidus. '* Sotsiaalhoolekande alal on kirjutatud hulgaliselt
bakalaureuse- ja magistritdid eelkdige Tartu Ulikooli sotsiaalteaduskonnas, kuid need
puudutavad tdnapdeva ning harva leidub neis mdnelauseline liihiiilevaade eelnenud

perioodidest.

¥ Peep, V. (2005). Eesti sotsiaalpoliitilise igusloome arengujooned 1. omariiklusajal. Tallinn: Argo.

? Kalling, K. (2013). The application of Eugenics in Estonia. B. M. Felder ja P. J. Weindling (toim). Baltic
Eugenics: Bio Politics, Race and Nation in Interwar Estonia, Latvia and Lithuania 1918-1940. Amsterdam:
Rodopi, 1k 49-82.

' Kalling, K. (2007). Eesti vaimuhaigete saatus Saksa okupatsiooni aastail (1941-1944). Eesti Arst, 86 (3), 1k
183-192

"' Kask, V. (2007). Tervishoid. U. Ennuste (toim). Valge raamat: Eesti rahva kaotustest okupatsioonide libi
1940-1991. Riigikogu kantselei, 1k 51-60

'2 Saarma, J. (1982). Psiihhiaatria minevik ja tinapdev. Tallinn: Valgus.

' Saarma, J. (1977). Vaimne tervis. Tallinn: Valgus.

'* Kaasik, P. (2011). Psiihhiaatrilise sundravi kasutamisest Nukogude Liidus. Tuna, 4, Ik 79-86.



Allikad ja metoodika. T60 algallikad parinevad Rahvusarhiivi fondist P-446 ehk Erastvere
hooldekodu arhiivist. Tegemist on invaliididekodu tegevusega seotud arhiivimaterjaliga,
millest peamise ja informatiivsema osa moodustavad tootajate koosolekuprotokollid ning
revideerimisdokumendid. Palju infot kajastub ka hooldekodu ja selle abimajandi eelarvetes.'
Teine osa algallikaid péarineb Rahvusarhiivi fondist 2633 ehk Voru Maavalitsuse arhiivist,
kuhu on muuhulgas kogutud ka Erastvere vanadekoduga seotud dokumendid, kirjavahetused,
kiskkirjad jne.'® Mdlemaid fonde tuleb kisitleda voimalikult privaatselt, kuna mitmete
sdilikute puhul on tegemist delikaatsete isikuandmetega sisaldades muuhulgas ka inimeste
terviseandmeid. Arhiiviallikaid on analiilisitud allikakriitiliselt, poorates sealjuures tdhelepanu
seoste leidmisele olemasoleva teoreetilise kirjandusega kisitletavast perioodist.
Arhiiviallikatele on piitlitud tasakaalu leida tollasest ajakirjanduses leiduvatest artiklitest, seda

nii Eesti Wabariigi kui ka Noukogude Eesti perioodist.

Struktuur. T66 esimene osa annab iilevaate erihoolduse ajaloolisest taustast, et selgitada
vilja kas ndukogude voimu tulekuga toimusid mingid olulised muudatused. Peatiiki eesmérk

on anda iildine tilevaade Noukogude okupatsioonile eelnenud olukorrast Eesti erihoolekandes.

Teine peatiikk selgitab sovetiseerimise kdigus toimunud struktuurseid muudatusi Noukogude
Eesti hoolekandesiisteemis ja nende mdju Erastvere Invaliididekodule. Kolmas peatiikk on
konkreetse asutuse kesksem ning uurib sealse personali tootingimusi ning hoolealuse

koosseisu.

Neljas osa analiilisib, kui palju oli majanduslike muutusi ning nende tulemeid hoolealuste ja
hooldekodu tootajate heaolule. Eesmidrk on jouda selgusele, kuivord sotsialistlik

majandusmudel mdjutas erihoolekannet.

Viies peatiikk annab iilevaate psiitihikahdiretega inimeste elutingimustest ning analiiiisib
ndukogude ideoloogia kajastumist nende igapdevaelus. Peatiilki eesmirk on algallikate
analiiisile toetudes selgusele jouda vaimuhaigete eluolu muutusele kisitletava perioodi

jooksul.

'SRA, VAMA. P-446 Erastvere Hooldekodu.
'®RA, ERA.2633 Voru Maavalitsus.



1. ERIHOOLDUSEST

1.1 Ajalooline taust

Vaimupuude voOi psiitihilise héirega inimesed on alati olemas olnud, kuid nende eluolu

parandamisega on hakatud tegelema alles viimas(t)el sajandi(te)l."”

Muutusteni vaimuhaigete
hooldamisel viisid valgustusajastul ithiskonnas toimunud sisemised muutused, mistdttu hakati

enam hindama igat inimest.

Keskajal olenes suhtumine vaimuhaigetesse ja nende eest hoolitsemine piirkonnast, kuigi
nende eraldamine iihiskonnast oli iildiselt kdikjal tavapirane.'® Perekonnaliikmete juures
elavad vaimuhaiged leidsid enamasti rakendust kodustes majapidamistes. Kui nad olid
agressiivsed, siis oli tavaks hoida seda isikut teistest eraldi, samuti piiiiti olukorda ohjeldada

haige kinnisidumisega."’

19. sajandi teiseks pooleks oli vélja kujunenud kaks peamist suunda vaimuhaigete eest
hoolitsemisel: a) erikasvatus ja —Opetus ning b) hooldamine suurtes rithmades
hoolekandeasutustes.” Paljuski arenesid need ideed vilja soovist kaitsta ndrgemaid inimesi
ithiskonna eest, kus nad ise polnud voimelised iseseisvalt toime tulema. Sel perioodil arenes
psiitthikahdirete uurimine joudsalt, rajati haiglaid iile FEuroopa. Sealjuures tiitsid

psiihhiaatriahaiglad, mis olid loodud eelkdige ravi otstarbel, tihti hoolekandeasutuse rolli.

19. sajandi 16pus ning 20. sajandi alguses mdjutasid vaimuhaigete hoolekande arengut ideed
eugeenikast. Kui lithikese perioodi jooksul ndhti vajadust vaimuhaigeid kaitsta {ihiskonna
eest, siis Francis Galtoni (1822—-1911) eugeenika ideede levikuga levis taas arusaam

et . . . . 21
ithiskonna kaitsmisest vaimuhaigete eest.

Eugeenika ehk toutervishoiu litkumine hakkas 20. sajandi alguses kiirelt levima. Seda késitati

nii, et Uhiskonna seisukohalt on oluline takistada bioloogiliselt madalamate indiviidide

' Bakk, A. ja Grunewald, K. Vaimupuudega inimeste hoolekandest, 1k 8.

'® Pietikiinen, P. (2015). Madness: A history. Abingdon: Routledge, 1k 23.

' Saarma, J. Psiihhiaatria minevik ja tinapdev, 1k 57.

;0 Bakk, A. ja Grunewald, K. Vaimupuudega inimeste hoolekandest, 1k 8.
Samas.



paljunemist ning edendada viirtuslikumate inimeste iivet. > Ka vaimuhaigeid peeti
eugeenikast ldhtudes alaviérseks inimgrupiks ning eelnenud sajanditel toimunud edusammud
hoolekandevallas seiskusid mitmetes riikides ning asendusid vaimuhaigeid represseerivate

seadustega.

1.1.1 Hoolekande areng Eestis kuni 1925. aastani

Eesti hoolekande ajaloo alguseks peetakse 13.—14.sajandit, mil hakkasid levima kristlikud
pohimdtted ning haigetele ja vietitele rajati esimesed varjupaigad, hospidalid, seegid.
Esimene teadaolev hoolekandeasutus on Tallinna Jaani seek (Piiha Johannese leprosoorium).
Esmakordselt on Pitha Johannese leprosooriumit mainitud juba 1237. aastal paavsti legaadi

Modena Guillelmuse (Modena Wilhelm) iirikus.”

Aastal 1775 voeti vastu kubermanguseadus, mille jargi tuli Balti kubermangudesse asustada
hoolekande kolleegiumid ning mille iilesanne oli haiglate, aga ka hoolekandeasutuste
rajamine ning jarelevalve.”* Kubermanguseadust voibki pidada psiithhiaatrilise abi osutamise

alguseks Eesti alal.

Esimeseks vaimuhaiglaks Eestis peetakse 1785. aastal asutatud Priihospidal Tallinnas, kus
1796 avati nn “hullumaja osakond”. Tegemist oli siiski kinnipidamisasutusega, sest ravi seal
ei osutatud.”’ Seitse aastat hiljem — 1803, asutati taoline osakond ka Riiga.?* Hoolimata
asjaolust, et hoolekandeasutusi rajati juurde, viibis suurem osa vaimuhaigetest siiski oma
kodudes perede hoole all.?” PShjused peitusid asutuste vihesuses kui ka kdrges kohatasus,

mida tavakodanikud ei suutnud maksta.

1877. aastal avati Tartus psiihhiaatria haigla ning sajandi 16pupoole — 1893 — asutati ka
Liivimaa Vaimuhaigete Hooldamise Selts. Eestimaa Vaimuhaigete Hooldamise Selts loodi

1897. aastal. Molema iihingu eesmérk oli annetuste toel rajada nddrameelsetele ja

** Kalling, K. (2007). Karskusto siinnitab eugeenikaliikumise. Mdetagused, 36, Ik 59-78.

» Kala, T. (2004). Mis oli ja millega tegeles Tallinna Jaani seek. Horisont, 4, 1k 9.

** Rahvusarhiiv (2018). Hoolekanne ja heategevus. Kasutatud 18.02.2018
http://www.eha.ee/fondiloend/frames/struc_prop.php?id=605&1id=847

> Raudla, H. (2012). Kilde Viljandi meditsiini ajaloost. Viljandi: Viljandi haigla ja Heiki Raudla, 1k 100.
% Saarma, J. Psiihhiaatria minevik ja tinapdev, 1k 137.

" Samas, 1k 142.



langetdbistele ravi- ja hoolekandeasutusi.”® Hoolimata vabatahtlike panusest hoolekannet
edendada, voib 19.-20. Sajandi vahetusel Eesti vaimuhaigete olukorda nimetada endiselt
kehvaks. Juhan Luiga leidis oma Tartumaa uurimisretkel 1902. aastal, et 739 nddrameelsest

vaid 74 elasid rahuldavates oludes.?’

Omariikluse alguses eksisteeris Eestis juba rohkem hoolekandeasutusi. Siiski on keeruline
eristada piiri, kuivord suures ulatuses oli haigla ravimiseks ja kui suures mahus lihtsalt
hooldati kroonilisi vaimuhaigeid (Tallinnas Seewald, Tartus Narvihaiguste Kliinik, Jdmejala
Haigla, Saaremaal Pilguse). Vaimuhaigete akuutravi ja niinimetatud jirelhooldus olid veel

eraldumata.®

Iseseisvumisperioodi algusaastel suurenes vajadus iildise (kasvanud oli leskede, orbude ja
sOjainvaliidide arv) hoolekande jirgi enamgi, sest sddade ja rahutute aegade tottu kasvas
abivajajate hulk. Hoolekandesiisteemi pdhiiilesanded jiid pérast hoolekandeseaduse
vastuvotmist 1925 eelkdige omavalitsuste kanda, kuid varatute vaimuhaigete hooldamine

kuulus riigi tilesannete hulka.

1.2 Erihooldus Eestis aastatel 1925-1940

Et Eestil on vaja oma hoolekandeseadust moistsid kdik poliitilised joud juba omariikluse
algusaastatest alates ning seaduse viljatootamist alustati juba I Riigikogu koosseisu ajal.
Seaduse viljatdotamisel oli ilmselt kandvaim roll Toderakonnal, kust pérines ka t60- ja
hoolekandeminister (26.10.1920-02.08.1923 ja 26.03.1924-23.07.1926). Ometi esitati
Riigikogu tdiskogu ette hoolekande seaduse eelndu Friedrich Akeli valitsuse poolt alles 28.
oktoobril 1924.°' T66 ja hoolekandeministriks seaduse vastuvdtmise ajal ning ka suuremas
osas viljatootamisperioodil oli Christjan Kaarna.’® Tollastest ajalehtedest selguvad viga
suured erimeelsused erinevate poliitiliste joudude vahel nii seaduse soOnastuse kui ka

pohimdtete osas. Muuhulgas oli seaduse vastuvotmise vastu ka toonase Eesti tuntumaid

8 Raudla, H. Kilde Viljandi meditsiini ajaloost, 1k 100.

* Luiga, JI. (1995). Mdiss ja meelehaigus. Tartu: [Imamaa, 1k 54.

0 Peep, V. Eesti sotsiaalpoliitilise Gigusloome arengujooned 1. omariiklusajal, 1k 71

*! Samas, 1k 86

32 Ministrid. Kasutatud 13.03.2018. https://www.valitsus.ee/et/valitsus/varasemad-valitsused



psiihhiaatreid Juhan Luiga.*® Tolleaegsele poliitilisele kultuurile omaselt kulutati pievi mone
lause sOnastamiseks, kuid erimeelsustest hoolimata vOeti Eesti esimene hoolekandeseadus

vastu 19. juunil 1925.**

212-st paragrahvist koosnevast seadusest sai Eesti Wabariigi kdige mahukamaid Gigusakte.
Téhtsaim hoolekannet reguleeriv asutus oli To6- ja  Hoolekandeministeeriumi
hoolekandeosakond.®® Seadus jagunes iildhoolekandeks ning erihoolekandeks. Uldhoolekande

alla kuulusid seaduse jargi:

1) vaeslapsed;

2) lapsed, kelle vanemad ei suutnud neid iilal pidada;

3) lapsed, kes on vanematelt halva kohtlemise tottu dra voetud;
4) mahajdetud ja leidlapsed;

5) kurikalduvustega lapsed;

6) puudustkannatavad rasedad ja imetajad emad;

7) puudustkannatavad raugad, haiged ja toovoimetud;

8) vaimuhaiged, langetdbised, idioodid, ndodrameelsed;

9) vigased, pimedad, kurdid, tummad;

10) loodusdnnetuse tottu iilalpidamise kaotanud isikud.

Riik vottis enda hoole alla need, kelle eest ei suudetud voi suudeti osaliselt tasuda.

Erihoolekande alla jiid:

1) lapsed kuni 3. eluaastani, samuti mahajdetud ning leidlapsed;
2) vigased, pimedad, kurdid, tummad, vaimuhaiged, langetdbised, idioodid,

nddrameelsed.

Hoolekande korraldamisele panustasid jéitkuvalt vabatahtlikud organisatsioonid ning

kogudused.’® Rohkem tegeleti nende abivajajate toetamisega, kes elasid kodus.

** Hoolekandeseadus Riigikogus 3. lugemisel. (1925). Pdewaleht, 13.06.

** Hoolekandeseadus. (17.07.1925). Riigi Teataja. Kasutatud 12.02.2018. https://dea.digar.ce/cgi-
bin/dea?a=d&d=AKTriigiteatajal 9250717

% Samas.

* Katus, K., Puur, A., Pdldma, A. ja Sakkeus, L. (1999). Rahvastikuvananemine FEestis. Eesti
Korgkoolidevaheline Demouuringute Keskus, lk 171.

10



Hoolekandeseadus jdi kehtima omariikluse 1opuni, kuid 1935. aastal muudeti ja tdiendati
seadust. >’ Muudatused olid eelkdige ajendatud majanduskriisist ning soovist ressursse

sddstlikumalt kasutada.*®

Oluline seadus, mis vaimuhaigeid omariiklusperioodil puudutas, oli 1936. aastal vastu voetud
ning 1937. aasta aprillis joustunud steriliseerimise seadus. Seadus nigi ette muuhulgas ka
vOimalust nddrameelsete, vaimuhaigete ning langetdbiste sigivoimetuks tegemist ning juhul
kui naine oli rase, siis raseduse katkestamist.*’ Vastuvdetud seadus oli sarnane mitmete teiste
ritkide steriliseerimisseadustega. Siiski jouti kahe aasta jooksul seadust rakendada kokku vaid

. . ~ . et o o 4
41 inimese suhtes, mis vorreldes teiste riikide sarnaste seadustega on vihe.*’

1.2.1 Erastvere vanadekodu (1926-1940)

Erastvere jarve kaldal asuv Erastvere mdis kuulus kuni 1919. aasta moisate voorandamiseni
perekond von Ungern-Sternbergidele. Lahtudes Eesti Wabariigi uuest hoolekandeseadusest
asus Voru maavalitsus remontima riigi kées olevat Erastvere mdisahoonet koos selle
korvalhoonetega. Kaalumisel olid mitmedki teisedki Vorumaa mdisad (nditeks Mooste), kuid
suuruse, hinna ja asukoha poolest jdidi 16puks peatuma Erastverel.*' 1926. aasta 30. juunil
toimus VOru Maavalitsuse véljasdiduistung Erastverre ning leiti, et mdisahoone on valmis
hoolealuste vastuvdtmiseks. Mdisahoone remont liks maksma iile miljoni marga ** ning 20.
juulil, natuke iile aasta parast uue hoolekandeseaduse vastu votmist, saabus mdisahoonesse

esimene abivajaja, kelleks oli 30-aastane Ida P.*

Jargnevatel aastatel laiendati hooldekodu veelgi. Vanadekodu juhiks sai Richard Lehtmets,
kes jdi sellesse ametisse kuni 1940. aastani, mil algas sovetiseerimise laine ning asutuste juhid

vahetati vilja.

" Hoolekandeseadus (03.05.1935). Riigi Teataja. Kasutatud 04.03.2018 https://dea.digar.ee/cgi-
bin/dea?a=d&d=AKTriigiteatajal 9350503

¥ Peep, V. Eesti sotsiaalpoliitilise igusloome arengujooned 1. omariiklusajal, 1k 90.

%9 Steriliseerimise seadus (27.11.1936). Riigi Teataja. Kasutatud 02.03.2018 https://dea.digar.ee/cgi-
bin/dea?a=d&d=AKTriigiteatajal9361204.2.5

% Kalling, K. The application of Eugenics in Estonia, 1k 63.

*! Erastwerest. (1924). Voru Teataja. 04.06.1924

*2 Erastvere Vanadekodu hoolealuste arv kasvab (1926). Vorumaa elu, 30.10.

* Erastvere Vanadekodu hoolealuste nimekiri. Erastvere Hooldekodu korrastamata arhiiv.
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2. HOOLEKANDE ULDPOHIMOTETE MUUTUSED
NOUKOGUDE EESTIS

2.1 Hoolekande struktuuri sovetiseerimine NoOukogude Eestis ja

erihoolekande institutsionaliseerumine

Sovetiseerimise protsessid hdlmasid endas peale iihiskonna ja majanduse struktuurilisi
muudatusi ka riigi institutsionaalseid ning struktuurilisi imberkorraldusi.** Nii asendati Eesti
senine sotsiaalhoolekandesiisteem, mis oli ldhtunud 1925. aastal vastu voetud
hoolekandeseadusest, Noukogude Liidu iihtse riikliku sotsiaalkindlustussiisteemiga, mida

finantseeris ning reguleeris riik.

Esimene puhtalt sotsiaalhoolekandelik akt voeti vastu Eesti NSV Rahvakomissaride
Noukogude poolt 15.juunil 1945 (mddrus nr 539). 2.juulil kinnitati Sotsiaalkindlustuse

45

Rahvakomissariaadi ~ pohiméérus. Sinnani  kehtis  tdendoliselt 1925  .aasta

hoolekandeseadusest.

Uldtiiiipi invaliididekodud, mille sekka kuulusid ka vaimuhaigete hooldekodud, allusid
vahetult Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Rahvakomissariaadile ** (1946. aastast alates
Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumile) ning kuulusid Eesti NSV  Sotsiaalkindlustuse

Ministeeriumi siisteemi.*’

Hoolekandeasutused toetusid oma tegevuses Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministri
kaskkirjadele, sealse kolleegiumi otsustele ning ringkirjadele.*® Ent kuna sovetiseerimise iiks
kaugemaid eesmirke oli okupeeritud alade sarnastamine Noukogude Liiduga, * siis

tegelikkuses tulid kdik uued otsused ja arengusuunad psiihhiaatria valdkonnas Noukogude

* Mertelsmann, O. (2007). Sovetiseerimise mdistest. T. Tannberg (toim). Eesti NSV aastatel 1940-1953:
Sovetiseerimise mehhanismid ja tagajdrjed Noukogude Liidu ja Ida-Euroopa arengute kontekstis. Tartu: Eesti
Ajalooarhiiv, 1k 22.

* BEesti NSV Ministrite Ndukogu mérus (27.09.1947). Eesti NSV Teataja.

% Rahvusarhiiv. (2001). Tervishoid, sotsiaalhooldus, t66. Tartu: Eesti ajaloo arhiiv, 1k 237.

“"ERA, P-446.1, s 71, 1.3. Koosseisude nimestik ja administratiiv-majanduskulude aasta eelarve 1959.

“ ERA, P-446, s 10, 1 2. Invaliididekodu pohimdicirus 1948.

* Mertelsmann, O. (2007). Sovetiseerimise mdistest, 1k 22.
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Liidu Tervishoiuministeeriumist.’® Oluline oli terves riigis sarnaste tingimuste loomine ning

olude tihtlustumine.

Kuigi institutsioonid, nende nimed ning korraldus uue riigikorraga muutusid, piisis
sotsiaalhoolekande valdkonna pdhieesmirk sovetiseerimise kidigus siiski endine — pakkuda
abi norgemalt kindlustatud elanikele. Noukogude Liidu prioriteet kisitletaval perioodil oli
pakkuda hoolekannet s&jainvaliididele ja sdjas ldhedase kaotanud omastele.”’ Ka Eesti
Wabariigi esimese aastakiimne sotsiaalhoolekande tdhtsaim eesmérk oli olnud sdjas
kannatanute eest hoolitsemine. Kui omariikluse algusaastatel oli pdhirdhk abi andmine
Vabadussdjas invaliidistunud, lesestunud voi vaeslapseks jadnutele, siis niitid asendus see
keskendumisega Teises maailmasdjas Noukogude Liidu pool vdidelnud samadesse oludesse
sattunutele  sotsiaalkindlustuse pakkumisega. >> Niisiis ei saa pidada spetsiifiliste
erihoolekandeliste kiisimuste tagaplaanile jddmist sovetiseerimise tulemuseks, sest

iildhoolekanne oli juba omariiklusperioodil esmatéhtis.

Noukogude perioodi erihoolekannet iseloomustab teadaolevalt valdavalt institutsionaalne
hoolekanne.>® Eesti Wabariigi perioodile oli iseloomulikum lahtine hoolekanne (lahtisel
73,8%, kinnisel 26,2%),54 mille alla kdis muuhulgas ka see, kui abivajaja vOeti vOOrasse
perekonda.”® Vimalikke pdhjuseid, miks erihoolekanne muutus kinnisemaks, on mitmeid.
Suur osa pohjustest peitub selles, et muutus hoolekande enamus seotud hoolekande

finantseerimine, lisaks on pohjused seotud Noukogude Liidu konstitutsiooniga.

Riiklikule erihoolekandele maéddratud inimene oli riigi poolt rahastatud nii ndukogude
perioodil kui ka omariikluse ajal. Ses mottes on see rahastus sarnane sdjavéde, vanglate ja
muude taoliste institutsioonidega. Kuigi asutusekeskse hoolekande rahastamine jii ndukogude
perioodil riigi finantseerida, oli tegelik rahastaja muutus vorreldes omariiklusega minimaalne.
Seda seetdttu, et kuigi seaduse jargi vOis vaimuhaigete lilalpidamise vastutus olla varasemal

perioodil ka kohalikul omavalitsusel voi ldhedastel, oli tegelikkuses suur osa kinnisel

> Bloch, S. (1978). Psychiatry as ideology in USSR. Journal of medical ethics, 1k 127.
*! Raudla, H. (2007). Kodanikuraamat. Siseministeerium. Kasutatud 13.02.2018
http://raulpage.org/kodaniku/kodaniku.pdf

52 Samas.

>3 Leppik, M. (2014). Puudega inimeste sotsiaalhoolekanne. Statistikaamet.

> Tuisk, A. (1990). Hoolekanne 1927/28 ja 1928/29. Eesti Statistika 1930, 1k 513.

%% Samas, 1k 510.
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hooldusel viibivaid hoolealuseid juba iseseisvusperioodil riiklikul iilalpidamisel. Néiteks oli
Erastvere vanadekodus 1932.aastal vaid 9 hoolealust 132-st sellised, kes ei olnud riigi
iilalpidamisel.’® Niisiis suurenes institutsionaalne hoolekanne pigem nende abivajajate arvelt,
keda senini oldi hoitud lahtisel hoolekandel kinnise hoolekande kulukuse tottu

iilalpidamiskohustuslastele.

Teine pdhjus, miks institutsionaalne hoolekanne suurenes, tulenes tdsiasjast, et koik
Noukogude Liidu t66vdimelised kodanikud pidid kidima t661.°>" Tulenevalt sellest, et riik
soosis kodaniku jaoks tasuta hoolekandesiisteemi, andis see vdimaluse kodigile todle minna.
Samas teistpidi vottes sai riik need inimesed, kes enne olid sunnitud abivajajaga (vanurid,

lapsed, vaimuhaiged) kodus olema, t6dle suunata.

1940. aastal likvideeriti heategevuslikud organisatsioonid ja hoolekandeseltsid, *® kelle
halduses olnud inimesed tdiendasid samuti ndukogude ajal suurte hooldekodude
litkmeskonda. Niiteks suleti 1940. aastal Kanepi kogudusele kuulunud Petesda vaestemaja ja

need inimesed kohustati imber paigutama jatkuvalt riikliku Erastvere vanadekodusse.”

Peamised @ muutused  erihoolekande  sovetiseerimisel  toimusid  institutsioonide
imberstruktureerimises ja nende majanduslike kohustuste muutumises. Nende poorete

koosmdjudena sai olulisimaks hoolekande vormiks institutsionaalne hoolekanne.

 BERA 2633, s 11, | 35. Erastvere vanadekodu iileandmise akt. Kirjavahetus A. Aigro kaebuse kohta
vanadekodu arsti A. Aarma vastu. 1941.

°7'§ 12 (1936). Noukogude Sotsialistlikkude Vabariikide Liidu Konstitutsioon.

7% Rahvusarhiiv. (2018). Hoolekanne ja heategevus. Kasutatud 18.02.2018
http://www.eha.ee/fondiloend/frames/struc_prop.php?id=605&1id=847

> Kanepi Koguduse korrastamata arhiiv.
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3. INVALIIDIDEKODUDE TOIMIMINE. ERASTVERE
INVALIIDIDEKODU

3.1 Invaliididekodude iildpohimétted ja jirelevalve

Noukogude perioodil olid hoolekandeasutuste iildpohimdtted kirjas koikidele ldtiitipi
invaliididekodule kehtivas pdhiméiruses, mis anti vdlja ENSV Sotsiaalkindlustuse ministri
poolt 1948. aastal.”® Uldpshimétted olid viljatoodud detailsemalt kui iseseisvusperioodil ning
see vOimaldas taaskord, nagu eespool juba mainitud, liikuda selles suunas, et Noukogude

Liidu aladel oleksid hoolekandeasutustes iihtlased tingimused.

Eesti Wabariigi aegsete hoolekandeasutuste toimimine oli riiklikult kehtestatud
hoolekandeseadusega, kuid eelkdige keskendus see majanduslikele aspektidele. Konkreetseid
juhtnddre erinevate hoolekandeasutuste t60, nditeks ettekirjutisi koosseisude kohta, ei olnud

ning iga asutus lahtus enda kodukorrast ja eelarvest.”’

Kaskkiri, mis andis koikidele ndukogudeaegsetele juriidilise isiku Oigused, sOnastas ka
invaliididekodu juhtimise ainujuhtimise pohimotted. See tihendas seda, et juhataja kandis
otsest vastutust nii hoolealuste koikide vajaduste rahuldamise eest kui ka kuulus tema
vastutusalasse hoolekandeasutuse abimajand. Kord kvartalis tuli esitada protokollid
ndupidamiskoosolekute kohta, sealjuures osalesid vastavalt arutatavatele kiisimustele

koosviibimisel ka hoolealused.®

Invaliididekodu kontrollorganiks oli Sotsiaalkindlustuse Ministeerium, mis kord aastas viis
asutustes ldbi revisjoni. Eesti Wabariigi hoolekandeasutustes oli kontrollorganiks T66- ja
Hoolekandeministeeriumi koosseisu kuuluv hoolekande ndukogu mille peamised iilesanded

hoolealuste eluoludest lihtudes olid toidunormide ja riietuse alampiiride mé4ramine.®

S ERA, P-446, s 10, 1 2. Invaliididekodu pohimdicirus 1948.

%" Hoolekandeseadus. (17.07.1925). Riigi Teataja. Kasutatud 12.02.2018. https://dea.digar.ce/cgi-
bin/dea?a=d&d=AKTriigiteatajal 9250717

%> ERA, P-446, s 10,12.

8 Peep, V. Eesti sotsiaalpoliitilise igusloome arengujooned 1.omariiklusajal, 1k 86.
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Noukogude perioodil oli asutuses kontrolli teostav inspektsioon oli elutingimuste koha peale
oluliselt intensiivsem ja muudatustele orienteeruvam kui  omariiklusperioodil
majandusnéitajatele keskenduv hoolekande ndukogu. Peale majanduskontrolli hdlmas
Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi inspektsioon ka hoolealuste iildise heaolu kontrollimist
ning parandusettepanekute tegemist. Erastvere invaliididekodule kontrollis peale
ministeeriumi regulaarselt veel ka tuletdrjeinspektor ja Pdlva Rajooni Sotsiaalkindlustuse

4
rahanduse osakond.®

Vaheliiliks ministeeriumi (algselt rahvakomissariaadi) ning hoolekandeasutuse vahel oli
rajooni sotsiaalkindlustuseosakond. See suurendas oluliselt biirokraatiat, sest veel
omariiklusperioodil kéis kdik asjaajamine ldbi kohaliku maavalitsuse administratiivosakonna.
Erastvere invaliididekodu kuulus kuni aastani 1951 Voru rajooni TSN Tiitevkomitee ning

seejdrel Polva rajooni TSN Tiitevkomitee haldusaparaati.®’

Sovetiseerimise kdigus toimunud muudatustest puudutas asutuse toimimist enim
vanadekodudele/invaliidikodudele rakendatavat kontrollorgan. Et omariiklusperioodil oli
suurem tihelepanu pddratud mitte-institutsionaalsele hoolekandele®, siis oli jdrelevalve
vanadekodudele ndrk ja majandustegevusele keskenduv. Sovetiseerimise perioodil asendus
senine kontrollorgan oluliselt laiaulatuslikuma jarelevalvega, mis hooldeasutustes viibivate

vaimuhaigete heaolule rohkem tdhelepanu pooras.

3.2 Hoolealused Erastveres

Invaliididekodude hoolealuste hulka kuulusid arstliku todekspertiisi poolt 1 voi II grupi
invaliidideks tunnistatud toovoimetud (alates 16 eluaastast). Hoolealuste hulgas oli ka III
grupi invaliide, kuid nemad suunati t66le. Omariikluse perioodil vanuselisi piiranguid ei
olnud, niiteks elas erinevatel perioodidel Erastvere vanadekodus ka 13 alacalist last,®’ lisaks

vOeti vastu ka vanureid.

% ERA, P-446, s 83, | 1. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis késitleb revideerimist 1958.

% ERA, P-446, s 25, | 1. Eesti NSV Pélva rajooni TSN Tiitevkomitee ja Eestimaa kommunistliku Partei ja Pélva
Rajoonikomitee otsus 1. Septembrist 1951 a. Kolhooside abistamises inimtoojouga 1951.

% Katus, K., Puur, A., Poldma, A. ja Sakkeus, L. Rahvastikuvananemine Eestis, 1k 171.

87 Erastvere Vanadekodu Hoolealuste nimekiri. Erastvere Hooldekodu korrastamata arhiiv.
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Noukogude perioodil kasvas hoolekandeasutuses elavate inimeste arv ning selle perioodi
kohta on negatiivselt esile toodud, et psiiiihiliste probleemidega patsiente paigutati liigselt
hoolekandeasutustesse.®® On t3si, et ka Erastvere invaliididekodu elanike arv ndukogude
perioodi algusaastatel kasvas tiisna stabiilses ja joudsas tempos. Kui 1952. aastal oli
voodikohti 215, siis aasta hiljem oli see juba 250 ning kiimnendi tipp saabus veel aasta hiljem
kui hoolealuseid oli asutuses korraga sisse registreeritud juba 278, kuigi kohti oli veel endiselt
250.% Eesti omariiklusperioodil oli asutuses voodikohti olenevalt perioodist 130-150
patsiendile ning mitte alati ei olnud need kohad maksimaalselt tdidetud.”’ Samas on oluline
mdista, et Erastvere Invaliididekodu iiha suureneva voodikohtade arvu pdhjus ei pruukinud
olla mitte vaid Noukogude perioodi algusaastatel valitsenud liigses agaruses patsientide
hooldeasutusse saatmisel, vaid ka selles, et vdhendada perelilkmete materiaalset vastutust

pstitihikahdiretega inimeste hooldamisel.

Lisaks oli eluasemeprobleem ning ruumikitsikus Noukogude Liidu sdjajérgsel perioodil
iileiildine probleem,”’ mistdttu inimese viibimine mdnes hooldusasutuses ei olnud vaid riigi
soov nad thiskonnast eraldada, vaid aina suurenev voodikohtade arv iiks vOimalikke

lahendusi iileriiklikule probleemile.

Hoolealustele viidi Noukogude perioodil 1ébi regulaarseid ldbivaatusi ning vastavalt sellele
voidi neid ka timber paigutada voi saadeti elama viljapool invaliididekodu, juhul kui neil oli
viljaspool hooldaja olemas. Osaliselt seetdttu oli ka hoolealuste liikuvus invaliididekodus
suur, nditeks 1956. aastal lahkus 49 hoolealust: 25 suri, 14 viidi monda teise
invaliididekodusse ning 10 hoolealust liks pere juurde elama.’ Iseseisvusperioodil olid
peamiseks lahkumise pdhjuseks kas surm voi omavoliline lahkumine (pdgenemine).” See on
pisut vastuolus omariiklusperioodil laialt levinud lahtise hoolduse pohimdtetega, mille jargi
inimese litkumine oleks vdinud toimuda kinniselt hoolduselt poolkinnisele voi lahtisele

hooldusele.

%% Shek, O. ja Pietild, I. (2016). The Limits for Deinstitutionalization of Psychiatry in Russia: Perspectives of
Professionals Working in Outpatient Mental Health Services. International Journal of Mental Health, 45(2).
118-134.

' RA, VAMA. P-446

""RA, ERA.2633

' Morton, Henry W. (1980). Who gets What, When and How? Housing in the Soviet Union. Soviet Studies,
32(2), Ik 235.

72 RA, VAMA-446, s 42, 1k.6. Asta eelarve ja voodikohtade plaan 1953.

7 Erastvere Vanadekodu Hoolealuste nimekiri. Erastvere Hooldekodu korrastamata arhiiv.
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Kirjeldataval perioodil algas ka invaliididekodusisene spetsialiseerumine teatud kindla no
probleemiga inimestele. Eksisteerisid nditeks Ravila Krooniliste Haigete IK, Imastu
Defektiivsete Laste Kodu, Eivere Fiiiisilise Defektiga IK, Nomme Korgemat Tiitipi IK, jne.
Erastvere Invaliididekodu kujunes kiiresti vaid psiithhokroonikute koduks — 1950. aastal oli

seal vaid iiks inimene, kes ei olnud vaimuhaige.’

Peamine hoolealuste kontingenti puudutav muutus oli klientide koosseisu iihtlustumine. Eesti
Wabariigi ajal veel osaliselt ka vanadekoduna toiminud Erastvere Invaliididekodu kujunes ja

kujundati sovetiseerimise kdigus vaid vaimuhaigetele moeldud asutuseks.

3.3 Tootajad Erastveres

Tootajate tlilipkoosseisud olid Noukogude perioodil kinnitatud ministeeriumi poolt, kuid
nende rahastamine kiis 1&bi Rahandusministeeriumi. Seetdttu tuli aeg-ajalt ette, et kuigi
tiitipkoosseis oli kinnitatud, see tegelikult ei toiminud, sest rahandusministeerium ei eraldanud
selleks vahendeid.” Omariiklusperioodil tiitipkoosseise ei olnud médratud ning kui asutuse
juhataja soovis koosseisu suurendada-vihendada, siis poordus ta selleks maavalitsuse poole,

kes vottis vastu tol hetkel ajakohase otsuse.

Invaliididekodu juhataja iilesanne oli ettendhtud koosseisud tdita sobivate tootajatega.
Kollektiivi pidi komplekteerima vastavalt sotsiaalkindlustuse osakonna ettenidhtud
koosseisudele ja kvalifikatsiooninduetele ning kaadrivaliku vastutus laskus téielikult
direktoril. Ndukogude vdim poodras kaadrivalikule suurt tihelepanu,’® kui asutuse tddtajates
avastati puudujidke vOi ebasobivat kditumist, siis tehti selle kohta noomitus direktorile, kes
oli teinud kehva personalivaliku.”” Erastvere Invaliididekodu koosseisu kuulus 1949.a 23

toGtajat.”® See arv oli piisinud muutumatuna alates 1938. aastast, enne seda kuulus koosseisu

" ERA, P-446, s 14,1 1. Vorumaa TSN Tiitevkomitee otsused, mis kajastavad kodu tegevust 1950.

7 ERA, P-446, s 45, 1 4. Téétajate-teenistujate iildkoosolekute protokollid 08.06.1953.

76 Tannberg, Tonu. (2007). Moskva institutsionaalsed ja nomenklatuursed kontrollmehhanismid Eesti NSVs. T.
Tannberg (toim). Eesti NSV aastatel 1940-1953: Sovetiseerimise mehhanismid ja tagajdrjed Noukogude Liidu ja
Ida-Euroopa arengute kontekstis. Tartu: Eesti Ajalooarhiiv, 1k 254.

"TERA, P-446, s 58, 1 3. Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse ministri kiskkirjad, mis kajastavad kodu tegevust 1955.

8 ERA, P-446, s 13,13. Kirjavahetus Vorumaa TSN Tditevkomitee Sotsiaalkindlustuse Osakonnaga 1949.
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16 inimest. Alates 1952. aastast asuti koosseise suurendama’® ning 1957. aasta teiseks pooleks

oli koosseis tdusnud juba 69 inimeseni.™

Oluline muutus vorreldes omariiklusperioodiga on, et meditsiinitdotajate arvukus Erastvere
Invaliididekodus kasvas ja neile podrati suuremat tdhelepanu. Eesti Wabariigi perioodil oli
asutuses t60] iiks halastajadde ning jaoskonnaarst tootas kohapeal vastavalt vajadusele.®’
Siiski tuleb mérkida, et ka omariikluse ajal tunti puudust kvalifitseeritud meedikust. Tollasest
Postimehest on voimalik leida kuulutusi, kus otsitakse vanadekodusse kutselist 3de.®* Siiski ei
ole tdendeid, et kutseline dde asutuses oleks t60l olnud. 1948. aasta koosseisus on vélja
toodud kaks meditsiinidde, lisaks regulaarselt kiilastav arst dr Aarma, kelle pohitdo oli Kanepi
ambulatooriumis. 1958. aastal olid hooldekodus kohakaasluse lepingu alusel t601 arst, velsker
ning kolm meditsiinidde, kellest kahel ka vastav kutse® (aasta varem oli vaid iihel
meditsiinidel kutse).** Oluline roll oli ka pdetajatel/sanitaridel, kes moodustasid terve

vaatlusaluse perioodi jooksul iile poole koosseisulistest kohtadest.®

Uks todtajaid puudutav probleem oli iileiildine ruumikitsikus (vt ptk 3.2). Umbruskonnas ei
olnud piisavalt eluruume ning tootajad ei olnud ndus elamispinna eest hoolekodus iiiiri
maksma.®® Ka omariiklusperioodil elas suurem osa tootajatest alaliselt vanadekodus, kuid
selline korraldus tekitas suuremaid probleeme siiski alles sdjajirgsel perioodil, sest pidevalt

oli vajadus hoolealustele ruumi juurde saada.”’

On viidetud, et sovetiseerimine Eestis t0i kaasa toodistsipliini languse. ® Erastvere
Invaliididekodu  tootajate  pohiprobleem  oli  seoses  hoolealuste  toidulauaga.

Arhiividokumentidest tuleb véilja, et sanitaridele on pidevalt tehtud noomitusi, sest nad on

" RA, VAMA .P-446, s 34,1 1. Kirjavahetus Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumiga 1952.

% RA, VAMA.P-446, s 94, | 1. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis késitleb revideerimist.
1957.

S RA, ERA. 2633, s 116, 1 44. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja talu tegevuse kohta. Kasutatud 16.03.2018.
%2 Erastvere Vanadekodule vajatakse kutselist de.(1940). Postimees, 17.02.

¥ RA, VAMA.P-446, s 94, | 2. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja ENSV Sotsiaalkindlustuse ministri
kdskkiri revideerimise tulemustest. 1958.

¥ RA, VAMA.P-446, s 83, | 5. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis késitleb revideerimist.
1958.

5 RA, VAMA.P-446.

RA, VAMA.P-446,s 83, 15.

" RA, VAMA.P-446, s 13, Ik. 3. Kirjavahetus Vorumaa TSN Tditevkomitee Sotsiaalkindlustuse Osakonnaga.
1950.

% Mertelsmann, O. (2007). Sovetiseerimise mdistest, 1k 22.
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tarvitanud hoolealustele mdeldud s6oke. Naiteks 1955.aasta revideerimisaktist selgub, et

sanitar oli soonud hoolealustele mdeldud arbuuse.®’

Probleeme toitlustamisega juhtus ka iseseisvusperioodil, siiski ei olnud see seotud
toodistsipliiniga, sest probleem oli asutusekeskne. Nimelt oli Erastvere vanadekodu personali
toidukuluks péevaks ettendhtud 40 senti vs hoolealustele mdeldud 26 senti, hoolimata sellest

tarvitasid to6tajad siiski veel lisaks hoolealuste sooki.”

Toodistsipliini puudujddke tuuakse vilja ka vanadekodu inventaris ja selle kasutamistavades.
Niiteks on dokumenteeritud, et liks pesunaine vottis vanadekodust omavoliliselt nii seepi,
soola kui sibulaid.”' Ka Noukogude perioodil, mil inventari iilevaade oli veelgi tipsem ja
pohjalikum kui iseseisvusperioodil, leidsid modned tootajad siiski mooduseid, kuidas
hooldekodu enda isiklikuks hiivanguks kasutada. Néiteks viisid tootajad oma sigadele koju

jadtmetega pange, mis tegelikult olid ette nihtud invaliididekodu abimajandisse.’*

Tuginedes arhiivimaterjalidele ei saa kindlalt véita, et Erastvere Invaliididekodus
toodistsipliin langes pérast sovetiseerimist, kiill aga on rikkumisi rohkem dokumenteeritud.
Uheks pdhjuseks vdib muidugi olla ka tddtajate koosseisu oluline suurenemine vorreldes

iseseisvusperioodiga, mistdttu leidus enam ka ebapadevaid voi ebaausaid tootajaid.

Pohjus tootajate sellises kditumises vOib peituda tollastes palkades. Hooldekodu suurimat
palka teenisid direktor ja raamatupidaja vastavalt 880 rubla ja 600 rubla.”> Hooldekodu arst,
kelle koormus oli pool kohta, teenis 530,75 rubla.”® Kuid sanitarid, keda oli koosseisus koige
rohkem ning kelle t6ddistsipliini puudulikkuse kohta on enim tilesmarkmeid tehtud, teenisid
kuus vaid 310 rubla. Veel viiksemat palka sai kojamees-valvur — 260 rubla.”’ Asutuse
tootasud kiill kasvasid vaadeldava perioodi véltel (1952. aasta tootasude eelarve oli 117 438

rubla.”® 1953. aastal 166 900 rubla ning 1955 moodustasid to6tasud kokku 276 900 rubla’’).

% RA, VAMA.P-446, s 61, 1 4. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1955.

" RA, ERA.2633, s 116, | 53. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja talu tegevuse kohta 1932/1933.

' RA, ERA.2633, s 116,135.

"2RA, VAMA.P-446, s 53, 1. 11. Invaliididekodu ja Abimajandi tééliste ja teenistujate tootmisndupidamiste
tootmisprotokollid. 1952.

% ERA, P-446, s 31, 1. 1. Koosseisude nimestik ja administratiiv-majanduskulude aasta eelarve 1952.

 Samas.

% Samas.

% Samas. 1 3.

9TRA, VAMA.P-446, s 63, 1. 3. Aasta eelarve ja kapitaalmahutuste plaan 1955.
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Tootajate palk ei muutunud terve perioodi viltel, vaid todtasukulud suurenesid selle arvelt, et

tootajaid vérvati rohkem kui varem.

Noukogude perioodil asuti rohkem tdhelepanu pdorama todtajate toovilisele ajale —
hooldekodus moodustati keelpilli orkester, naiste ansambel ning rahvatantsuring. Té6andja
korraldas toGtajatele korra aastas ekskursioon, niiteks 1952. aastal sdideti Riiga.”® Tootajate

ekskursioonid olid iile Eesti koikides tookollektiivides viga levinud.

Personali tookoormus Noukogude perioodil vorreldes omariikluse ajaga vihenes. Suurimaks
abiks oli tdendoliselt koosseisu hiippeline ja iihtlasi ebaproportsionaalne suurenemine
vorreldes voodikohtade arvu suurenemisega. Lisaks vdimaldati invaliididekodu tdotajatele
regulaarselt puhkus, samas kui niiteks vanadekodu perenaine oli kuus aastat ilma puhkuseta
to6tanud.”” Negatiivse ilminguna ndukogude perioodist saab vilja tuua, et viiekiimnendate
16pus oli endiselt dokumenteeritud olukordi, kus tdo6tajad tarbivad hoolealustele mdeldud
toitu. Selline kditumine vais olla pohjustatud sellest, et tervishoiu valdkonnas olid keskmisest

viiksemad palgad.

% RA, VAMA. P-446, s 35, 1. 8. Téotajate-teenistujate iildkoosolekute protokollid 1952.
% ERA, 2633, s 71, 1. 28. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja talu tegevuse kohta 1932/1933.
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4. MAJANDUS

4.1 Erihoolduse majandamine, Erastvere invaliididekodu majandamine

Sovetiseerimise kdigus mindi Eestis iile turumajanduselt kisumajandusele. Majanduspoliitika
korraldamisel ldhtuti sotsialistlikust majandussiisteemist, mis pdhines riiklikul omandil. Uue
majandussiisteemi rakendamisel tekkisid vérskele reziimile vahendid millega ellu viia oma
poliitikat.'” Noukogude Liidu ideoloogia elluviimine ndudis viga kulukaid timberkorraldusi,

sealhulgas tervishoiuvaldkonnas, mille lahendada olid ka sotsiaalhoolekandekiisimused.'"’

Nagu eelnevas peatiikis mainitud, siis uue voimu kehtestamisega muutus erihoolekanne tileni
riigi vastutusalaks, seda mitte ainult korralduslikust aspektist, vaid ka majanduslikust. Nii
invaliidikodude kui ka sealsete hoolealuste tilalpidamisekohustus lasus niitid vaid riigil. Veel
1935. aasta hoolekandeseaduse muudatustega karmistati nouet, et hoolekanne tuleb kas

hoolealuse v3i tema iilalpidaja varast véimalusel hiivitada.'*

Invaliididekodude iildist majandustegevust korraldas Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi
alluvuses olev Plaani-Rahandusosakond, kuid vaheliiliks ministeeriumi ja hooldekodu vahel
oli ka veel maakonna, linna voi linna rajooni tditevkomitee osakond. Lisaks oli nimetatud
osakonna iilesandeks ka juhtida ja kontrollida invaliididekodus ehituse ja remondiga

1
seonduvat.'®

Oluline roll invaliididekodude majandamisel pandi abimajanditele, mis kdikide asutuste
juures sisse seati. Nende eesmirk ei olnud mitte ainult aidata asutustel vdoimalikult palju end
ise majandada, vaid pakkuda vdimalikult palju tokohtasid, sealhulgas hoolealustele.'®
Asutuse juhataja oli sealjuures vastutav nii abimajandi kui invaliididekodu eelarve tasakaalu

cest. '*° Invaliididekodu eelarved olid kinnitatud 1dbi erinevate vaheinstitutsioonide

1% Mertelsmann, O. Turumajanduselt kiisumajandusele, 1k. 419.

1ot Kask, V. Tervishoid, 1k 51.

192 peep, V. Eesti sotsiaalpoliitilise igusloome arengujooned 1.omariiklusajal, 1k 90.
19 Eesti NSV Ministrite Ndukogu mérus (27.09.1947). Eesti NSV Teataja.

' ERA, P-446, s 10, 1. 6. Invaliididekodu pohimddirus 1948.

19 Samas.
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Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi poolt. Peale nende summade, mis olid eelarves ettendhtud,

vois invaliididekodul olla ka erisummasid, mille kasutamise kohta olid eraldi eeskirjad.

Erastvere invaliididekodu majandusjérelevalvet teostas algselt Voru rajooni, hiljem Pdlva
rajooni sotsiaalkindlustuse osakond. T66s késitletud perioodi jooksul oli kahe institutsiooni —
invaliididekodu ning rajooni(de) sotsiaalkindlustuse osakonna vaheline kirjavahetus {iisna
napp kajastades vaid eelarvete kinnitamisi ning aeg-ajalt erinevaid teadaandeid Pdlva rajooni

sotsiaalkindlustuse osakonnale kiittematerjali eraldamise kohta.'®

Sotsialistlik majandussiisteem toimus kindlate reeglite alusel ning ettendhtud korra jargi,
eelarvelisi muutuseid Erastvere invaliididekodus oli vihe. [lmekaks nditeks on palgasummade
muutumatus 1950ndatel. Eesti Wabariigi aegsed eelarved olid ebaiihtlasemad seoses turul
valitseva pakkumise-ndudmise suhte tottu. Palgad sdltusid Riigikassa olukorrast, nii joudis
1933. aastal majanduskriis Erastvere vanadekodu tdotajate palkadeni viikese viivitusega.
Koikide tootajate palkasid alandati, nii hakkas juhataja saama 120-kroonise kuutasu asemel
100 krooni ning pdetajad 30 krooni asemel 20 krooni.'”’ Lisaks kannatas majanduskriisi ajal
ka vanadekodu iildine iilalpidamine. Woru maavalitsusele, mille administratiivosakonna
kaudu rahastati Erastvere vanadekodu,'®® langes suur koormus, sest kriisi tdttu hilines
ministeerium véljamaksetega pidevalt. Kuna ka maavalitsuse ressursid olid piiratud, siis oli
vanadekodu majanduskriisi perioodil pidevalt keerulises olukorras.'® Pirast majanduse

sovetiseerimist muutus erihoolekande rahastamine stabiilsemaks.

Sotsialistliku majandusmudeli peamised mdjud puudutasid erihoolekande rahastamise
stabiilsust. Too0tajate palgad piisisid pikalt iihel tasemel, vastupidiselt iseseisvusperioodile,
kus tootajate palgad olid mojutatud niiteks majanduskriisist. Voib  delda, et

omariiklusperioodi-aegne erihoolekanne oli majanduslikus mdistes ebastabiilsem.

' RA, ERA.2633, s 81 | 3. Eesti NSV Péolva rajooni TSN Tiitevkomitee korraldused, mis kajastavad kodu
tegevust. 1957.
"7RA, ERA.2633, s 71 | 54. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja selle talu kohta. 1932/1933.
108
Samas. 1. 30.
' RA, ERA.2633, s 71, 1. 31 1. 35 ja | 37. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja selle talu kohta. 1932/1933.
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4.2 Erastvere abimajand

Sovetiseerimise kédigus loodi monede asutuste juurde abimajandid. Abimajanditel oli oluline
roll varustada hooldekodusid toiduainetega ning lisaks oli nende eesméirk pakkuda
voimetekohast t60d hoolealustele. Abimajandi selline roll ei olnud iseenesest midagi uut — ka
omariiklusperioodil oli vanadekodu kdorval toimimas pdllumajandustalu. Talu eesmérk oli

sama — aidata asutusel toimida.

Erastvere abimajandil oli oma juht, eraldi raamatupidaja ning aruandlus. Koosseisu kuulusid
veel laohoidja, pdllutdobrigadir, karjatalitaja, sigade talitaja ja tallimees.''® Vastavalt aastale
vOi aastaajale kiis erinev hulk hoolealuseid abimajandis t66l, abitdoliste arv oli vahemikus
20-80."" Vanadekodust on teada, et hoolealuste seas olid erinevatel aastatel talus abistamas

2-3 hoolealust.'"?

Erastvere hooldekodu abimajandi suurus oli 1950. aastal 89,57 hektarit, sellest aia-pdllumaad
35,92 hektarit, lisaks kuulus sinna kaks aita, kiitin, puukuur ning sigala.'"® 1958. aastaks oli
abimajandi suurus 95,51 hektarit ning sellest pdllumaad 47,5 hektarit.''* Stabiilselt kasvas ka
abimajandi loomade hulk: abimajandis oli 1950.aastal 5 hobust, 19 veist, 23 siga, 13
lammast.'"® 1954.aastal oli juba 7 hobust, 20 veist, 25 siga''® ning 1957.aastaks oli abimajand

veelgi kasvanud ning sinna kuulusid lisaks veel kodulinnud (50 kana) ning mesilased.'"’

Abimajandite aina efektiivsem kasutamine oli hooldeasutuse elu korraldamisel téhtis, kuid
hoolimata selle teisest nimetusest, oli sarnase funktsiooniga asutus olemas ka
iseseisvusperioodil — Erastvere talu. Sellel oli maad umbes samapalju kui Erastvere
abimajandil, kuid vorreldes ndukogude perioodiga kasutati oluliselt vihem pollumaad (13,7

hektarit). Suurem téhtsus oli metsal (15,16 hektarit) ning muul maal (39,82 hektarit), millest

1o RA, VAMA.P-446,s 61,1 6. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1950.

'""'RA, VAMA P-446.

'">RA, ERA.2633.

'S ERA, VAMA P-446, s 19, 1. 3. Vorumaa TSN Tiitevkomitee otsuse projekt invaliididekodu ja abimajandi
tegevusest. 1950.

""" ERA, VAMA.P-446, s 94, 1. 6. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis kisitleb
revideerimist. Kasutatud 18.03.2018

"SERA, VAMA.P-446, s 19, 1. 3. Vérumaa TSN Titevkomitee otsused, mis kajastavad kodu tegevust 1950.

16 ERA, VAMA.P-446, s 52, 1. 3. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1954.

" ERA, VAMA.P-446, s 83, 1. 1. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis kdisitleb
revideerimist. 1957.
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osa renditi vilja.'"® Noukogude perioodil oli eesmirk abimajand maksimaalselt hooldekodu

hiivanguks dra kasutada.

Abimajandi roll oli eelkdige aidata soetada hooldekodule vajalikku toidukraami, kuid selle
tuludest vdimaldati finantseeriti ka nditeks invaliididekodu kapitaalremonti. '" Parast
hooldekodu rajamist ja pdhjalikku remonti 1926. aastal toimuski esimene pdhjalikum suurem
remont peamajas 1955. aastal. ' Seejuures iseloomustavad pidevad remondid ja

parandustdod tervet kiimnendit.

Abimajand, kuigi omane sotsialistlikule majandusmudelile, ei toonud tegelikult Erastvere
invaliididekodusse midagi uut, see oli ka varem Erastvere talu niol olemas olnud. Muutus
puudutas eelkdige tema mahu laienemist. Abimajand suutis jdrjest rohkem pakkuda iiha
suureneva liikkmeskonnaga invaliidikodu majandusse, seda nii toiduainetega varustamisel kui

panustamisel hooldekodu remonttoddesse.

"8 ERA, 2633, s 71, 1. 55. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja selle talu kohta.1932/1933.

"9 RA. VAMA.P-446, 5 104, 1 10. Akt dokumentaal revideerimise kohta ja Sotsiaalkindlustuse Ministri kéiskkiri
revideerimise tulemuste kohta.1954.

120 RA, VAMA . P-446, s 61, 1. 4. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1955.
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5. ELUOLU

5.1 Elutingimused Erastvere invaliididekodus.

Eesti vaimuhaigete elutingimused 20. sajandi algul paranesid pidevalt. Kui veel sajandi
alguses vois Juhan Luiga oma uurimisretkel aeg-ajalt tddeda, et vaimuhaiged olid aheldatud

ahelatesse seinte kiilge'?, siis omariikluse ajal olid sellised néihtused kaotatud.

Vorreldes Eesti iseseisvusperioodiga muutusid ndukogude perioodil oluliseks erinevad
maérused. Oluline oli nditeks kui palju iga hoolealuse kohta on ettendhtud porandapinda voi
mis peab olema nende paevane miinimum kaloraaz. Omariiklusperioodist médruseid teada ei
ole, vdimalik pohjus juba eelpool mainitud paljude vaimuhaigete viibimine avahooldusel,

mistottu tingimuste kdikumine oli nagunii paratamatu.

Noukogude perioodil toimunud iga-aastaste revideerimiste tulemused tdheldasid pidevalt
puudujidke hoolealuste iildises seisukorras. Néiteks leiti, et toad pole piisavalt puhtad ega

1.'22 Noudmised

ilusad. 1957. aastaks oldi Erastvere Invaliididekodu iildise olukorraga rahu
hoolealuste elutingimustele kasvasid pidevalt ning juba kaks aastat hiljem ei oldud taas

invaliididekodu iildtingimustega rahul.'*

Hoolealuste kasutada oli saun ning pesukoda. Noukogude perioodil pesemistingimused
samuti paranesid, iiheks néiteks v3ib tuua seniste kaltsude asemel saunanuustikute ja harjade

~ 124
kasutuselevotu.

Hoolealuste riietuse puhul peeti alati silmas seda, et need oleks puhtad ning terved, kuid
samas hakati ndukogude perioodil tdhelepanu pdorama asjaolule, et iga hoolealuse kohta

oleks kindel kogus eri rdivaid. Normid olid jairgmised: meestele 3 puuvillast {ilikonda ning

121
122

Luiga, J. Mdiss ja meeleheide, 1k 54.

RA, VAMA.P-446, s 83, 1 5. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis kdsitleb revideerimist.
1957.

'ZRA, VAMA.P-446, s 104, 1. 11. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja ENSV Sotsiaalkindlustuse ministri
kdskkiri revideerimise tulemustest. 1959.

124 RA, VAMA P-446, s 35, Ik. 16. Téétajate-teenistujate iildkoosolekute protokollid. 1950.
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naistele 3 kleiti. Siiski leidus 1957.aastaks puuvillaseid iilikondi mehe kohta vaid 1,4 ja

naistele 1,6 kleiti.'*

Noukogude perioodil paranes hoolealuste eluolu iisna joudsalt. Seda saab kindlasti seostada
sotsialistliku ideoloogiaga ja idealismi poole piilidlemisega ning ajastule omaste normide
seadmise ja range ndudega neid tdita. Omariiklusperioodil oli erihoolekande mitmekesisuse
tottu vilistatu iihtsete normide etteandmine ja rakendamine. Kontrollida ja kehtestada oli

eelkdige voimalik majanduslikke niitajaid.

5.2 Hoonestus

Noukogude Liidus suurenes sdjajargsel ajal eluaseme probleem. Kuigi see Eesti NSV-s ei
olnud samavord aktuaalne. Pohjuseks asjaolu, et enamik hooldeasutusi asusid
maapiirkondades. Kiill aga kajastus probleem hoolekandeasutustes selle tottu, et nad
paiknesid suurelt jaolt vanades modisahoonetes, sealhulgas Erastveres, kus sovetiseerimise
perioodil hoolealuste arv pidevalt kasvas. Kui Noukogude Liidus iildisemalt asuti
eluasemeprobleemiga tosiselt tegelema pidrast Stalini surma kui teadvustati mahajadmust
Ladnest, * siis Erastveres sai probleem osalise lahenduse juba enne seda — 1952. aastal kui
renoveeriti uus lisahoone, kuhu majutati meessoost hoolealused. Senini olid peahoones mehed
paigutatud nagu omariiklusperioodilgi esimesele ning naised teisele korrusele.'?’ Kuigi pinna
suurenemine elaniku kohta oli minimaalne (aastal 1951 6,26 ruutmeetrit '** ning aastal 1953
6,52,'% siis oli see ikkagi korgem kui Noukogude Liidu vastav keskmine niitaja veel

kiimnendi alguses — 5 ruutmeetrit elamispinda tavakodaniku kohta.'*

Peale eluruumide ja hoonete kuulusid endise moisahoone juurde ka veel saun ning pesumaja.

Pérast hooldekodu rajamist ja pdhjalikku remonti 1926. aastal toimus esimene pdhjalikum

' RA, VAMA.P-446, s 83, |k 2. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis kisitleb
revideerimist. 1957.

126 Ojari, T. Elamispind. Modernistlik elamuehitusideoloogia ja Mustamde, 1k 46.

27RA, ERA.2633, s 71, Ik 53. Koosseisude nimestik ja administratiiv-majanduskulude aasta eelarve.1952.

128 RA, VAMA. P-446, s 23, 1 4. Invaliididekodu pohilised andmed.1951.

129 RA, VAMA-446, s 42,1 7. Asta eelarve ja voodikohtade plaan 1953.

B9 Morton,H. W. Who gets what, when and how?, 1k 235.
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kapitaalremont peamajas 1955. aastal,'®' seejuures kapitaalremondid jétkusid terve iilejasnud

kiimnendi.

Viiekiimnendatel ehitatud meesklientide majade kiittesiisteemiks oli keskkiite, millede jaoks

132

eraldati Polva Rajooni TK korraldusel iga aastaselt pdlevkivi ning turvast. ~~ Peamaja

kiitteallikaks oli ahikiite, mille kiitmise iilesanne lasus sanitaridel ning mille kiittematerjal

eraldati samuti eelpool mainitud korralduse alusel.'”

5.3 Toitumine/toitlustamine Erastvere invaliididekodus.

Toitumine on inimese fiilisilise heaolu allikas. Toidu mdju psiiithikale sai ndukogude
perioodil aina enam tihelepanu'** ning sellest tulenevalt asuti rohkem tihelepanu pddrama ka

hoolealuste toitumisele.

Invaliididekodude eeskirjas oli rohutatud, et s66k peab olema toitev ja mitmekesine.'*> Toidu
pakkumisel olid normid, millest tuli kinni pidada. Niiteks voi, nisuleiba, kuivtoitu ja juurvilju
pidid hoolealused saama 100-protsendiliselt ette ndhtud normist, sealjuures kaloraaz oli 1954.
aastaks tdusnud 3476 kalorini pievas.'*® Kisitletaval ndukogude perioodil olid hoolealuste

kaloraazi normid samasugused, mis kehtisid iildiselt ka tavakodanike jaoks.

Toitumisele ning sellega seonduvalt toidukalorsusele ning toitainete rikkusele suurema
tadhelepanu podramine oli oluline muutus vorreldes omariiklusperioodiga. Erastvere
vanadekodu iihes revideerimisaktis on ndutud, et hoolealuste toit oleks vdimalikult lihtne.'*’
Lisaks on oluline on méirkida, et tootajate soogile moeldud pédevaraha oli Eesti Wabariigis
oluliselt suurem kui hoolealustele, nditeks 1932. aastal oli todtajate kohta sdogiraha 40 senti,

samas hoolealustele oli ettenihtud 26 senti.'’® Hoolimata sellest, et toitumine Erastvere

BIRA, VAMA . P-446, s 61, 1 4. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1955.

B2RA, VAMA.P-446, s 59, Ik 3-4. Eesti NSV Rajooni TSN Tditevkomitee korraldused, mis kajastavad kodu
tegevust 1955.

133 Samas, 1 2.

134 Saarma, J. Vaimne tervis, 1k 108.

S RA, VAMA P-446, s 35, | 3. Toétajate-teenistujate iildkoosolekute protokollid 1952.

S RA, VAMA .P-446, s 52, 1 5. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1954.

7RA, ERA.2633,s 71,129. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja selle talu kohta. 1932/1933.

1% Samas. 1 14.
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vanadekodus vorreldes invaliididekoduga oli lihtsam, siis toidukvaliteeti omariiklusajal peeti

rahuldavaks, kui Noukogude perioodil leiti selles pidevalt vigu.'”

Viiekiimnendate levinumad toidud, mida 16unaks pakuti olid kartuli-makaronisupp, kartuli-
tangusupp, kartuli-nuudlisupp. Aeg-ajalt pakuti ka teist toidukorda Idunaks (magustoitu) ning
selleks oli tihti leivasupp.'* 1957. aastaks oli tavapirane, et 1dunaks oli kaks toitu ning
sealjuures voeti arvesse hoolealuste soove, niiteks IOpetati petipiima kasutamine

. . . 1141
toiduvalmistamisel.

Toidu tarbimisel oli suurimaks probleemiks hooldajate/sanitaride kditumine hoolealuste
toidulauaga. See probleem pilisis muutumatuna peaaegu terve kisitletud ndukogude perioodi.
Pidevalt tehti mérkusi sanitaride kiitumisele, kes tihti sdid hoolealustele mdeldud toitu ise.'*?
Lahendusena seati sd0giaegadeks sooOgitubadesse sisse meditsiinitootajate valve, kelle
iilesanne oli jilgida, et tootajad ei votaks hoolealuste toitu endale.'*’ Kuigi sanitaride taoline
kaitumine vois olla pohjustatud nende viga véiksest palgast, siis hoolealuste toitu varastas

viidetavalt ndukogude perioodil ka invaliididekodu juhtinud esimene direktor.'**

Noukogude perioodil paranes vaimuhaigete toitumine, enam tdhelepanu pOdrati
toidukalorsusele ning toidu kvaliteedile. Phjus voib olla nii iiletildises arengus vaimuhaigete
hoolitsuse pakkumises kui ka Noukogude Liidus levinud ja jirgnevas peatiikis kirjeldatud
tooteraapias, mis hdlmas paljusid hoolealuseid. T66 tegemine — tdoteraapia, ndudis kindlasti

rohkem fiisioloogilisi ressursse kui hoolealustelt seni oldi eeldatud.

B9 RA,VAMA.P-446, s 58, | 3. Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse ministri kéiskkirjad, mis kajastavad kodu tegevust
1955; RA, VAMA.P-446, s 61,1 4. Akt dokumentaalrevideerimise kohta 1955.

"0 Samas.

“IRA, VAMA P-446, s 84, | 4. Toéliste-teenistujate tootmisnéupidamiste protokollid 1957.

"2RA, VAMA.P-446, s 58, | 1. Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse ministri kiskkirjad, mis kajastavad kodu tegevust
1955. ning RA, VAMA.P-446, s 61, 1 4. Akt dokumentaalrevideerimise kohta 1955; RA, VAMA.P-446, s 83, 1
10. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis késitleb revideerimist.1957.

' Samas.

144 Nagu omas kodus. (1954). Rahva Hiidl. 24.12, 1k 3.
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5.4 Vaba aja veetmise voimalused

Suur muutus vaimuhaigete heaolus vorreldes omariiklusperioodiga toimus ndukogude
esimesel viieteistkiimnel aastal seoses hoolealuste vaimse/kultuurilise heaoluga. Psiitihiliselt
haigete inimeste nii ravis kui eluolus sai oluliseks kultuuriteraapias.'* Kuigi ka varasemalt
pOorati moningates piirkondades vaimuhaigete kultuurilistele vajadustele tihelepanu, nditeks
Jimejala haiglas kiidi juba 1920ndatel hoolealustele muusikalisi elamusi pakkumas,'* siis

tingimused piirkonniti olid védga erinevad.

1932. aasta Erastvere Vanadekodu revideerimise kdigus tehti direktorile ettekirjutus selle eest,
et ta oli vanadekodule muretsenud grammofoni ning vanadekodule ka plaate ostnud.
Revisjoni komisjon leidis, et sellised kulud pole pdhjendatud, sest hoolealused on
“ebanormaalsed inimesed”.'*” Selline suhtumine Erastvere Invaliididekodu elanikesse muutus
oluliselt pérast sdda, kus invaliidikodude eeskirjades oli ettendhtud, et hoolealustele tuleb
pakkuda ka kultuurilisi elamusi. Juba 1947.—1948. aastal oli hooldekodu algatusel korraldatud
asutuses kokku kiimme kinoseanssi, neist osavotjaid oli keskmiselt 120.'* Kinost sai ka
jargnevatel aastatel iiks peamisi meelelahutusi. Aastal 1952 otsustati, et kinoetendused
toimuksid korra kuus'*’ ning 1954 toimus neid juba aastas 14'°° ning 1957. aastaks kaks

151
korda kuus.'®

Suuremat tdhelepanu poOorati ka raamatukogu tdiendamisele. 1958. aasta 16puks oli

raamatukogus 1450 eksemplari raamatuid,'*” siiski ei olnud raamatukogu lubatud kasutada

mitte  kdigil hoolealustel, sest mdned hoolealused kippusid raamatuid 16hkuma. '°

Raamatukogu oli olemas viiksemal kujul ka vanadekodu aastatel.'>*

145 Saarma, J. Vaimne tervis, 1k 405.

146 Raudla, H. Kilde Viljandi meditsiini ajaloost, 1k 107-108.

“TRA, ERA.2633, s 111, 1. 29. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja selle talu kohta. 1932/1933.

“SRA, VAMA.P-446, s 13, 1. 2. Kirjavahetus Vorumaa TSN Tditevkomitee Sotsiaalkindlustuse Osakonnaga
1949.

"YRA, VAMA.P-446, s 35, 1. 3. Té6tajate-teenistujate iildkoosolekute protokollid 1952.

ORA, VAMA P-446, s 61, 1. 3. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1954.

BIRA, VAMA .P-446, s 83, 1. 3. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis kisitleb revideerimist.
1957.

ZRA, VAMA .P-446, s 94, 1. 4. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja kirjavahetus, mis kisitleb revideerimist.
1958.

'3 RA, VAMA P-446, s 105, 1. 3. Tooliste-teenistujate tootmisnéupidamiste protokollid. 1956.

'3 Wanadusest ndrgad uues kodus (1927). Postimees. 01.08.1927.

30



Rohkem téhelepanu asuti podrama ka hoolealuste sotsiaalsetele suhetele. Alates 1958. aastast
korraldati hoolealusele piithapdeva Shtupoolikutel tantsudhtuid. Peale omavahelise suhtluse
toimis koostdo teistegi tooOtajatega, eeskétt sanitaridega, kellega mingiti niiteks kaarte voi

o 1
lauaminge."’

Noukogude perioodi algusega tekkisid hoolealustele korraldatud vaba aja veetmise
vOimalused, mis senini olid olnud kesised vdi mida maavalitsuse monede ametnike poolt peeti
iileliigseks kuluks. Tidhelepanu asuti podrama vaimuhaigete vaimsele heaolule ning

kultuuritarbimine alates sovetiseerimisest suurenes joudsalt.

5.5 Tooteraapia

20. sajandi véltel toimusid psiitihikahdirete inimeste ravis suured muutused, eelkdige olid
need seotud uute ravimite kasutuselevotuga, kuid olulist rolli mingisid ka erinevad teraapiad,
mida samuti peeti psiiiihiliste haiguste ravi véltimatuks osaks. Noukogude Liidu psiihhiaatria
ithed olulisemad teraapiad olid kultuuriteraapia ning kehakultuur, kuid kdige olulisemaks

teraapiavormiks peeti tooravi.'*°

Noukogude Liidus oli t66l oluline roll. 1936. aasta konstitutsioonis on kodanike peamise
digusena kirjas digus toole.'”’ T66 tdhtsuse rohutamine kandus iile ka erihooldusesse.
Tooprotsessi pidid olema rakendatud koik, kes olid arsti poolt véhegi toovoimeliseks
tunnistatud. Hooldekodu juhataja iilesanne oli vastavalt hoolealuse siilinud t6ovoimele ta
voimetekohasele to6le suunata kas abimajandis vdi hooldekodu heakorratoddel. '
Hoolealuseid rakendati nii tasustatud toodel kui ka tasuta abitdodel. °° Vastavalt
konstitutsioonile peeti seda eelkdige austavaks oOiguseks, aga ka kohustuseks. See on
formaalne erinevus omariiklusperioodist, kui 1935. aasta hoolekandeseaduse muutmisega kiill

sitestati hoolealuste kohustus vastavalt oma vdimetele hoolekandeasutuses t66d teha,'® kuid

Erastvere vanadekodust ei ole teada, et seda seadust oleks liiga agaralt rakendatud. Enne

'SRA, VAMA.P-446, s 74, 1 1. Invaliididekodu ja Abimajandi tééliste ja teenistujate tootmisnéupidamise
protokollid. 1958.

136 Saarma, J. Vaimne tervis. 1k 404.

1378 118 (1936). Noukogude Sotsialistlikkude Vabariikide Liidu Konstitutsioon.

8 RA, VAMA P-446, s 10, 1 4. Invaliididekodu pohimdicirus 1948.

' RA, VAMA .P-446

10 peep, V. Eesti sotsiaalpoliitilise digusloome arengujooned 1. omariiklusajal, 1k 90.
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seaduse vastuvotmist 1932.aasta septembrist oli 132 hoolealusest t66d tegemas aeg-ajalt 2—3

hoolealust.'®!

Hoolealuseid hakati tooprotsessi rakendama kohe sovetiaja alguses — 1949. aastaks osales
tootegemises 39 inimest, 1953. aastal oli arsti poolt todvOimelisteks tunnistatud
invaliidekodus juba 83, kellest 39 rakendati tasuta kergematele abitdddele ning 44 tasulistele
tdodele.'® Samas kui 1955. aastal kuulutas arst tvdimeliseks (hooldekodu méttes) vaid 30

inimest, oli to6le rakendatud ikkagi 69 hoolealust.'®?

Hoolealused tootasid nii asutuse juurde kuuluvas abimajandis, tehes seal erinevad pdllutoid,

kui ka aeg-ajalt kolhoosis hooajalistel todel.'®* Uhtlasi to6tas hoolealuseid nii pesupesemisel

kui ko6gitdddel.'® On teada, et hoolealuseid saadeti to6le ka Pikajirve invaliididekodusse.'®

Aeg-ajalt kasutasid hoolealuste abi ka tootajad voi kohalikud elanikud, kuigi see oli
keelatud.'®” To6tajatel oli lubatud tellida elanikelt kisitood, kuid seejuures pidid nad selle eest
maksma: pool summast hoolealusele ning pool asutusele.'®® Samas ei maksa iilehinnata
sotsialistliku ideoloogia tihtsust vaimuhaigete toOprotsessi kaasamises. TooOteraapiast oli
saanud osa erihoolduse argipdevast paljudes riikides Euroopas juba iiheksateistkiimnendal

sajandil.'®

Hoolealused, kes teenisid oma t60 eest tasu, said palga kétte sularahas. Kuigi hoolealustele
sularaha maksmine polnud lubatud alates 1950. aastast,'”’ siis jitkus see praktika peaaegu
terve kiimnendi jooksul. Osaliselt oli keeld pakutud lahenduseks probleemile, et paljud
hoolealused ei osanud rahaga iimber kéia, nditeks osteti oma palga eest kokku pehmet

inventari,'”' mida neil polnud kusagil hoiustada, ega tarvis. Teisest kiiljest oli pdhjus tootajate

' RA, ERA.2633,s 71,157. Materjalid Erastvere Vanadekodu ja selle talu kohta. 1932/1933.

12 Samas.

' RA, VAMA .P-446, s 61,1 3. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1955.

" RA, VAMA P-446, s 35, | 4. Toétajate-teenistujate iildkoosoleku protokollid 1952.

' RA, VAMA P-446, s 61,13.

' RA, VAMA.P-446, s 52, 1 3. Akt dokumentaalrevideerimise kohta 1954.

'7RA, VAMA.P-446, s 35, 1. 10.

'S RA, VAMA P-446, s 53, | 11. Invaliididekodu ja Abimajandi tééliste ja teenistujate protokollid 1954.

1% Marks, S. (2018). Suggestion, persuasion and work: Psychotherapies in Communist Europe. European
Journal of Psychotherapy and Counseling, 20(1), 1k 15.

""ORA, VAMA P-446, s 104, 1k. 11. Akt dokumentaalrevideerimise kohta ja ENSV Sotsiaalkindlustuse ministri
kdskkiri revideerimise tulemustest. 1950.

"' RA, VAMA .P-446, s 52, Ik. 3. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1954.
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poolne ,,hooletus* hoolealustele sularaha maksmisel.'”> Hoolealustele sularaha maksmine kiis
1abi tootajate ja seetdttu vois pdhjustada selle, et raha osaliselt voi tdielikult omanikuni ei

joudnudki.

Hoolealuste tootegemisel oli olulisem roll protsessil endal, mitte niivord selle tulemusel.
Nende palka hinnati 6070 inimese kohta kokku 700 — 800 rublale'” kokku, seega vdib

jareldada, et nende reaalset toOpanust peeti erakordselt véikseks.

Noukogude perioodil alanud hoolealuste tooprotsessi kaasamine oli oluliselt organiseeritum
kui Eesti Wabariigi ajal. Kuigi tooravi kuulus sotsialistliku ideoloogia varasalve, oli sellel

oluline roll ka tollases iilemaailmses psiihhiaatriaravis.

2 RA, VAMA .P-446, s 61, Ik 7. Akt dokumentaalrevideerimise kohta. 1955.
173 Samas, 1 6.
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KOKKUVOTE

Psiitihiliste erivajadustega inimeste hoolekanne muutus ndukogude perioodi esimese
viieteistkiimne aasta jooksul kiiresti. Niisamuti nagu viidi kogu {ihiskonnas 14bi
iimberkorraldusi, tehti seda ka hoolekande asutustes, sealhulgas Erastvere Invaliididekodus.
Muudatused puudutasid peaaegu koiki erihoolekande valdkondi ja osapooli. Antud
bakalaureuseto6 keskendus eelkdige toimunud muudatustele hoolekande struktuuris,

iildpohimotetes, majanduses ja elutingimustes.

Et paremini ndukogude ajal toimunud muutusi ndha on oluline teada tausta ning seetdttu
keskendus t60 esimene peatilkk {ildisele erihoolekande ajaloole maailmas ning

spetsiifilisemalt ka Eesti vaimuhaigete olukorrale nii enne iseseisvust kui selle ajal.

Too teine peatiikk keskendus sovetiseerimise struktuursetele muutustele. Hoolekande
struktuuris toimunud tdhtsaim muudatus oli kdikide hoolekandeasutuste riiklik {ilalpidamine.
Vabatahtlikud tihendused, kellele riik iseseisvusperioodil hoolekande korraldamisel paljuski
toetus, kaotati. See ning hoolekande tiielik riiklik rahastus suurendas institutsionaalse
hoolekande tdhtsust. Omariiklusperioodil domineeris lahtine hoolekanne. Hoolekande

struktuuri muutumine toi endaga kaasa ka mitmed pohimdttelised muutused.

To6 kolmas peatiikk keskendus invaliididekodu asutuse-sisesele toimimisele ja selle
iildpohimotetele. Noukogude perioodil anti vélja kdikidele invaliididekodudele iihtne méairus,
millest tuli asutuste toimimisel ja korraldamisel lihtuda. Vaimuhaigete eluolu ei soltunud
enam konkreetsest piirkonnast ega hoolekandetiiiibist, vaid tingimused olid (teoorias) koikjal
sarnased. Senini oli ldhtutud 1925. aasta hoolekandeseadusest, mis eelkdige keskendus
majanduslikele aspektidele, mitte aga pohimottelistele kiisimustele. Suurimad muutused olid
tootajate kollektiivi oluline laienemine ning asutuse spetsialiseerumine vaid psiiiihiliste

héiretega inimestele.

Asutuse personali tootingimused osaliselt paranesid, seda eelkdige koormuse vidhenemise
tottu. Samas nende majanduslik heaolu kui mitte ei halvenenud, siis ka ei paranenud.
Tootajate palgad piisisid kogu perioodi viltel muutumatuna ning osaliselt ehk sellest

tulenevalt voib leida méarke toddistsipliini languses.
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Invaliididekodude elanike eluolule hakati ndukogude perioodil podrama enam tdhelepanu.
Asuti panustama nende vaimsesse heaolusse. Tddemus, et ka vaimuhaiged on inimesed, kellel
on erinevad fiilisilised ja vaimsed vajadused, sai domineerivaks. Elanikele pakuti regulaarselt
meelelahutust kinoseansside néol, tdienes asutuse raamatukogu ning lauamingude
kollektsioon. Paljude vaimuhaigete igapidevaelus méngis olulist rolli tooteraapia. See oli osa

sotsialistlikust ideoloogiast, kuid iihtlasi ka osa psiihhiaatriaravist.

Invaliidikodu varustamisele aitas kaasa abimajand. Selle roll oli aidata eelkodige
pollumajandussaadustega, kuid samas sai ndukogude perioodil oluliseks ka t66 pakkumine
vaimuhaigetele. Lisaks vdimaldas abimajandist saadav tulu teostada hooldekodus remonte.
Samas ei olnud abimajand uue majandusmudeli tagajirg. Sarnast eesmérki tiitis
iseseisvusperioodil Erastvere talu, kuigi tdsi on, et tooteraapia pakkumisel oli selle roll

olematu. Majanduslikus mottes aitas talu siiski samuti vanadekodu toimimisele kaasa.

Eesti vaimuhaigete hoolekandes toimusid mitmed olulised muutused ndukogude ajal. Samas
ei ole voimalik ainult {ihe asutuse pohjal viita kui positiivsed voi negatiivsed need muutused
olid. Oluline on silmas pidada, et psiitihiliste erivajadustega inimeste hoolekanne arenes 20.

sajandil, eriti selle teises pooles, ka lddnemaailmas.

To6o kasitles iiht perioodi ndukogude ajastust ning ldhtus eelkdige iihes invaliididekodus
toimunust. Kirjeldamaks vaimuhaigete hoolekannet ning selle arengut noukogude perioodi
viltel on tarvilik edaspidi terve perioodi uurimine ning samuti teiste taoliste
hoolekandeasutuste pohjalikum uurimine. Lisaks oleks objektiivsuse huvides oluline leida ka
ajastust parinevaid maélestusi, mis on alati kiill subjektiivsed, kuid mis tasakaalustavad
asutusekeskseid arhiivimaterjale. Erihoolekande ajalooga on Eestis tegeletud viga véhe, kuid
kuna tegemist on suurt osa tihiskonda kas otseselt voi kaudselt puudutava teemaga, véérib see

kindlasti pdhjalikumat uurimist.
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SUMMARY

Changes in the Welfare Service of Mentally Ill Patients in Estonia During the Soviet

Period, on the Example of Erastvere Invaliididekodu.

Welfare service for people with psychically special needs changed fast in the first fifteen
years of the Soviet period. As the whole society was restructured, this was also done with the
welfare service institutions, including Erastvere Invaliididekodu. Changes impacted almost all
the fields and parties of special care. This bachelor thesis focuses mainly on changes in

structure, general principles, living conditions and the economy of the welfare service.

To get a better overview of the changes made, it is important to know the background.
Therefore, the first chapter focused on the general history of special care and more
specifically the situation of mentally ill patients in Estonian before and during the

independence period.

The second chapter focused on the structural changes of Sovetization. The most important
change in the structure of welfare service was governmental maintenance of all welfare
service institutions. Voluntary associations, on which the government was relying on during
the independence period, were abrogated. This and the fully governmental financing
increased the importance of institutional welfare service. The transformation of the welfare

service structure brought with several principal changes.

The third chapter of the thesis focused on the in-house functioning and general principles of
the home for the disabled people. All the homes for the disabled people were assigned the
same regulation during the Soviet period, which was the basis for operation and management
of institutions. Therefore, living conditions of mentally ill patients were not depending on the
region anymore, but the conditions were rather similar everywhere, at least theoretically. So
far, they were basing on the Welfare Act of 1925, which focused mainly on economic aspects,
not on principal matters. The most important changes were the substantial enlargement of the

personnel and specialization of the institution towards only psychic disorders.

The working conditions of the personnel improved partially, mostly because of the decrease

in the work load. At the same time their prosperity did not improve if not worsened during the
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Soviet period. The wages were unchanged during the whole period and probably partly

because of that signs in the decrease of the work discipline can be found.

During the Soviet period, more attention was given towards the living conditions of the
patients. More contribution was given to their mental well-being. The fact that mentally ill
people are people too with different physical and mental needs began to dominate. The
inhabitants were offered regular entertainment by movie screenings, the library and the board
game collection of the institution were upgraded. Work therapy played an important role in
the everyday life of many of the patients. It was part of the socialist ideology, but also a part
of the psychiatric therapy.

The purveyance of the institution was helped by a subsidiary farm. The main role of which
was to provide agricultural products, but also to provide work for the patients and the profits
from the subsidiary farm enabled repairs in the care home. At the same time the subsidiary
farm was not the product of the new economic model. Erastvere talu served a similar purpose
during the independence period although the role of it providing work therapy was non-
existent. In economic terms it still helped in the functioning of the retirement home. During
the Soviet period several important changes took place in the welfare service of mentally ill
patients. At the same time, it is impossible to argue whether how positive or negative these
changes were in the example of just one institution. It is important to note that welfare service
for people with special psychical needs evolved during the 20" century, especially in the

second half, also in the western world.

The thesis addressed one period of the Soviet era and is based mostly upon just one
institution. To describe the welfare service of people with mental illnesses and the
development of it during the Soviet period, it is needed to examine the whole period as well
as to investigate other similar institutions. To improve objectivity, it is important to find
memoranda from the era, which may be subjective, but will balance out institution based
archive materials. The history of care for the people with special needs has not been dealt
with much in Estonia, but as the subject is directly or indirectly concerned with a large part of

society, it deserves thorough research.
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