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SISSEJUHATUS

Igal inimesel tuleb enne tdiskasvanuks saamist ldbida teismeiga ning tulla toime suurte
muutustega nii viliselt kui ka sisemiselt. Muutumas on keha, sotsiaalsed suhted,
emotsionaalsus, kditumisel on uued suunad ning koige selle iiheaegse muutumisega
tuleb sobituda ka thiskonda luues enese identiteet. Luuakse ldhedasi suhteid,
eakaaslaste mdju kasvab ning alustatakse intiimelu, mis vdib 1dppeda rasestumise voi
isaks saamisega. Lapsevanema roll aga nduab lisaks enese toimetulekule veel lapsele
elukvaliteedi tagamist ajal, mil veel ise ollakse iilalpeetav. Kui tdisealiseks saadakse 18.

eluaasta tditumisel, siis tdiskasvanuks teismeline lapsevanem iiled0 ei saa.

Aastatel 2002 — 2012 on Eestis emaks saanud keskmiselt 942 kuni 19. aastast neidu ja
isaks 159 kuni 19. aastast noormeest (Eesti Statistikaamet 2014). Kui siinnitamise hetkel
emade vanuse kohta on detailne info, siis seevastu alaealiste noorte isade kohta on
vanused vilja toodud vanuserithmade kaupa. Neist kdik ei ole kohe téisealised ning nii
mitmedki véikelapsed kasvavad iihe voi kahe teismelise vanemaga peres. On peresid,
kus enne vanemate tdiskasvanuks saamist siinnib perre teine voi harva ka kolmas laps.
Teismelise vanemaga pere vajab ldhedaste toetust ja tugivorgustikku, et pakkuda

kasvavale lapsele juba enne siindi vordvéarseid tingimusi ja vanemlikku hoolitsust.

Teema ,,Teismeliste vanematega perede toetussiisteem Eestis on t60 autori jaoks
isiklikult véga ldhedane selle rolli kogemuse omamise kui ka toetussiisteemi loomise
alguses osalemise tottu. Kogemusele tuginedes voib viita, et teismelise vanema
toetamist on oluline alustada juba raseduse algusest ning tugivdrgustiku olemasolu ei

pea alati tihendama materiaalset tuge vaid esile tuleb tdsta ka head julgustavat sona.

Eestis ei ole eraldi loodud teismeliste vanemate toetamiseks iihtset siisteemi ning toetus

on piirkonniti erinev ja sOltub abi osutaja teadmistest ning valmisolekust teismelisele



vanemale aja pilhendamisest. Samas on noore vanema jaoks olulisel kohal kdik, kes

tema timber ning ka véike tegu voib abiks olla edasiminekul ja pereks kasvamisel.

Kéesoleva 10putod eesmérk on kaardistada teismeliste vanematega tehtav t60 Eestis
ning uurimuse tulemuste pohjal teha ettepanekud teismeliste vanematega tehtava t66
tohustamiseks. Tehetakse teada milliste institutsioonidega tehakse teismeliste vanemate
toetamisel koostodd ning millist abi osutatakse. Analiilisis keskendutakse toetusliikide
véljaselgitamisele Eesti eri maakondades, ametnike arvamusele olemasolevast
olukorrast ning koostd6le. Kuna hetkel puudub iildine iilevaade Eestis teismelistele
vanematele suunatud ja pakutavatest teenustest, siis uurimustulemused on abiks koost66
parandamisele ning teismeliste vanematega t00 tegijatele edasiste tegevuste

planeerimisel.
Eesmairgist ldhtuvalt on piistitatud jirgmised uurimisiilesanded:

e teismelise raseduse ja lapsevanema rolli tditmine;

e tugivorgustiku roll teismeliste lapsevanemate toetamisel;

e koostdo ja vorgustikutoo téhtsus teismelise vanema toetamisel;

e kohalike omavalitsuste sotsiaaltdotajate tegevus teismeliste vanemate toetamisel ja
iilevaade puudujdivast abist;

o iilevaade Eesti eri piirkondade noortele peredele suunatud teenustest;

o Kellega teevad teismeliste vanemate toetajad koostdod.

Uurimus on ldbi viidud kvantitatiivse uurimusena, kasutades andmete kogumiseks
poolstruktureeritud ankeetkiisitlust, mida on kodeeritud, statistiliselt toddeldud,
analiiiisitud ning seejérel tehtud jéreldused. Kiisitlused olid anontiiiimsed ja kokkuvdtted

on tehtud piirkondlikult maakonna tdpsusega.

L3putdo koosneb kahest osast, millest esimeses teoreetilises 0sas késitletakse teismelise
rasedust ja lapsevanema rolli ning tugivorgustikku nende iimber. Lébitakse teismeliste
vanematega tehtava to0 Eestis selle algusest kuni tdnaseks vilja kujunenud
toetussiisteemini. Lisaks leiab kisitlemist koostdd ja vorgustikutod, mida tehakse

teismeliste vanemate toetamisel. Uurimust00 teises osas antakse iilevaade labi viidud



uurimuse eesmdirkidest ja iilesannetest, tutvustatakse uurimuse korraldust, meetodit ja

valimit. Tehakse ka andmete analiiiis ja jareldused.
Kaéesolevas t60 kontekstis kasitletavad moisted:

Sotsiaaltootaja — haldusiiksuse tootaja, kelle iilesanneteks on oma piirkonna
sotsiaalprobleemide ennetamine, vihendamine voi kaotamine 1dbi kliendi toimetuleku

tagamise ja seeldbi tema elukvaliteedi parandamise (Rajaleidja 2014).

Koordineerija — inimene, kes juhib sihtgrupiga todtajaid. Kdesoleva 16put66 kontekstis

on mdiste alla koondatud osakondade juhid, projektijuhid ja t66 koordineerijad,;

Lastekaitsetootaja — Kohalikus omavalitsuses tootav spetsialist, kes on spetsialiseerunud
lastega tootamisele, on nendega otsekontaktis ning teeb otsuseid hindamise ja
sekkumise kohta voi maavalitsuses tootav lastekaitse spetsialist, kes tegeleb valdavalt

administratiivsete kiisimustega (Lastekaitse korralduse... 2013: 13);

Meditsiinitootaja — kéesoleva 10put6d kontekstis peetakse mdiste all silmas kdiki
meditsiiniasutuse to6tajaid, kelle iilesandeks on inimese vaimse- kui ka fiilisilise tervise

kiisimuste lahendamine;

Noustaja — on oma olemuselt abistaja ja abi vajaja vaheline toetav vestlus, milles
keskendutakse abivajaja probleemile ning abistaja kasutab oma erialaseid teadmisi ja
oskusi (Tropp 2010: 7);

Teismeline — lapse soltuvast seisundist iileminekuperiood tdiskasvanu iseseisvaks ja

toimetulevaks eluks vanuses 10-19 aastat (Ennet 2008: 9).

L3putdd autor soovib tdnada oma juhendajat Anu Aunapuud, kes oli abiks 16putdo
kirjutamisel ja tegi selgeks, et tuleb julgeda kiisida ka siis kui kiisimust sdnastada ei
osata. Autori poolsed suured tdnusonad ka t66 empiirilises osas tabeltootlusel appi

tulnud Merle Mégi le.



1. NOORTE PEREDE TOETUSSUSTEEM EESTIS

Kéesolevas peatiikis kisitletakse teismelise rasedust ja lapsevanema rolli ning
tugivorgustikku nende timber. Labitakse teismeliste vanematega tehtav t66 Eestis selle
algusest kuni tdnaseks vélja kujunenud toetussiisteemini. Lisaks leiab kisitlemist

koostdd ja vorgustikutdo, mida tehakse teismeliste vanemate toetamisel.

1.1. Teismelise rasedus ja lapsevanema roll

Eluperiood, kus otsitakse ennast ja valmistutakse iseseisvaks eluks on teismelise jaoks
katsumusterohke aeg. Erinevatel aegadel ja piirkondades on teismelistel toe saamine ja
nende arenguetapi mdistmine erinev. Ka teismeliselt rasestumine teadlikkuse kasvades

vahenenud.

Eesti Statistikaameti jérgi ei ole méargitud aastatel 1925 kuni 1940 {ihtegi alla 16 aastast
stinnitajat. Keerulised ajad on jitnud oma jilje ka statistika ajalukku, sest 1941 kuni
1944 andmed puuduvad. Jérgnev loetelu iseloomustab 1945 kuni 2012 aastatel

elussiindide arvu alla 16 aastastel (Eesti Statistikaamet 2014):

. 1945 - 1970 alla 16 aastaste siinnitajate elussiindide arv koigub kahe ja kiimne
vahel;
. 1971 - 1988 alla 16 aastastel siinnitajatel elussiindide arv kdigub kuue kuni 16
vahel;

. 1989 - 1998 tdusis jarsult elussiindide arv kdikudes 23 ja 46 vahel. 1995. aastal
oligi koige korgem elussiindide arv alla 16 aastaste naiste seas toustes 46 lapseni;

. 1999 - 2012 on hakanud alla 16 aastaste siinnitajate arv vaikselt langema,
piisides kaheksa ja 27 vahel. 2012. aastal oli alla 16 aastaste siinnitajate ndit koige

madalam, kaheksa elussiindi.



Statistikaameti andmeil stinnitas 2012. aastal 494 teismelist kuni 19. aastast ema, neist 8
olid alla 16. aastased. Vdrreldes kiimne varasema aastaga, oli 2012 kdige madalama
nditajaga ning 2007 kdige suurema teismeliste kuni 19. aastaste siinnitajate osakaaluga
1172 siinnitajat, kellest 27 olid alla 16. aastased. Alla 20. aastaste isade kohta parinevad
andmed alates 1989. aastast ning noorelt isakssaamine jérjest langev (vt. Joonis 1).
Alaealiste isade kohta eraldi statistilised andmed puuduvad ning on koondatud alla 20.
aastaste isade alla. Kogu stinnitajate arvust moodustavad kuni 19. aastased siinnitajad
4% silinnitajate koguarvust, mis on viimase kiimne aastaga langenud. Kuigi teismeliste
osakaal on jdrjest languses vajab sihtgrupp korgendatud tihelepanu, et noor pere saaks
vordselt ithiskonnas kasvada. Osalt tuleb tegeleda ennetustodga juba pdhikooli astmes ja
teisalt tegeleda tagajargedega, mis kujutab endast teismeliste vanemate tugisiisteemide
rakendamist, et siindinud laps ja noor vanem saaks inimvéarse elu. (Eesti Statistikaamet

2014)
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Joonis 1. Teismeliste emade ja isade arv Eestis 1925 — 2012 (Eesti Statistikaamet 2014.
Autori koostatud).

Inimvéérsele elule on digus koigil olenemata sellest, mis otsused on varasemalt vastu
voetud. Inimvéaarikuse austamine on ka tiks aluspdhimotteid Euroopa Liidu jaoks, kelle

eesmdrkide hulka kuulub vditlemine sotsiaalse torjutuse ja diskrimineerimisega ning
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sotsiaalse Oigluse ja kaitse tugevdamine (EL pohidiguste... 2010). Sama kehtib ka Eesti
kohta. Olulisel kohal on Eesti Vabariigi pohiseadus, mis viitab kindlalt sotsiaalriigi
printsiibile, et riik on inimese jaoks mitte vastupidi. Oigus vordsusele, olenemata
sotsiaalsest seisundist. Seda ka siis kui ollakse nii lapsevanem kui ka laps. (EV
pohiseadus 2007)

Koige enam puutuvad noored lapsevanemad kokku halvakspanuga, mis osutub
takistuseks iseseisva toimetuleku saavutamisel ja eneseteostamisel. Lapsevanemaks
saamine ei tee inimesest kohe tdiskasvanut ning lapse kasvatamise korvalt on ka endal
vaja teismeeast vilja tulla. Kui noore pere korval on toetav péritolupere voi
tugivorgustik, siis pere on suutlikum ise toime tulema ja soodustatud on lapse areng.
Teadmatusest ja ise endaga toimetulekuga hdivatus jiatab lapse voi laste vajadused
kdrvale. Mitte alati pole teismelise eas sinnitatud iiks laps vaid sel ajal on noored
toonud ilmale ka kaks vOi kolm last. Sellise olukorra puhul on oluline varajane
sekkumine, mis kiill laste siindi ei saa takistada, kuid annab vdimaluse loomaks paremat

alust toimetulekuks ning perekonna elukvaliteedi tostmisele.

1974 — 1975 aastal uuriti noorte esmasiinnitajate probleeme, milles osales 197 abielus
esmasiinnitajat. A.HartSev ja S.Gold nimetavad laste siinnitamist iiheks kdige
vastutusrikkamaks ja keerukamaks loomingulise t66 liigiks. Isa positiivse rolli
puudumine perekonnas pdhjustab konfliktseid situatsioone, kus lapsed ei tunne
vajalikku harmooniat ja emotsionaalset Oohkkonda. Vanemate suhtumine td0sse,
tihiskonda ja kaaskodanikesse kujundab ka laste hoiakuid vastavates kiisimustes. (Saag

1976)

Inimvéirset elu ja tingimusi vajavad koik olenemata vanusest, soost, usukuuluvusest,
ametist. Sotsiaalriigis ei tehta erandeid ega ldhtuta eelistustest. Mitte ainult inimesed,
kes on voimelised ise otsustama ja oma tegude eest vastutama ei peaks olema ainsad

vaartuste ndudjad. (Sotsiaalhoolekande seadus 2011)

Gary Chapman (2013: 20) on oma laste teismeikka tagasi vaadates ja teisi vanemaid
toetades vilja toonud, et teismeliste oluline viljakutse on véirtushinnangute
proovilepanek, mille jirgi otsustatakse edasine pithendumine. Kas vanemate
maailmavaated, moraal, véértused on olnud diged vai tuleb omal see dige tee leida.
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Teismelisele noorele on kaaslaste ees hébi tundmine on iiks peamisi pdhjuseid, miks
esineb riskikditumine. Bill Cosby on kirjeldanud oma esimest seksuaalkogemust ja
selleni joudmist. Julge poisina kiisis ta tiidruksdbralt ette, et kas too seksiks temaga ning
saanud jaatava vastuse seisis noormees suure probleemi ees — ta ei teadnud, mis see seks
on ja kuidas see kéib. ,, Ma piiiidsin inimestelt kiisida, kuidas nad keppi teevad? Ma ei
tahtnud, et semud saaksid teada, et ma ei tea midagi keppimisest. Aga mil viisil saada
teada, kuidas keppi tehakse, ilma et paljastuks tosiasi, et ma ei tea, kuidas seda
tehakse? Ldksin siis tihe oma sobra juurde ja kiisisin, et kas ta on kunagi keppi teinud.
Kutt vastas: ,,Jah, olen.” Ma iitlesin seepeale: ,, Viga hea, mees! Kuidas sulle koige
enam meeldib keppi teha?‘ Ta vastas: ,,No tead kiill, tavaliselt.” Ma kostsin talle:
,,OK* Kas sa teed seda samuti nagu mina?*“ Ja see kavalpea pdris minult: ,, Kuidas
sina siis seda teed? * Ma keerutasin vastuseks. ,, Teadagi, et seda voib teha mitut moodi,
kuid ma arvan, et ... tead kiill, ... see tavaliselt tegemine ... ,, Qo jaa“ See vana hea
keppimise viis!“ ... Nonda ma siis seal kondisin ja piitidsin vilja nuputada, kuidas keppi
tehakse: ,, Kui ma tiidruku juurde jouan, siis koige piinlikum saab olema piikste jalast
votmine. Sest, vaata, siis ma olen selle tiidruku ees ju porgandpaljas. Nonda, mis saab
edasi? Kas ma ... kas ma lihtsalt ... Ma ju isegi ei tea, mida teha ... Ma lihtsalt seisan
seal ja tiidruk iitleb: ,,Sa ei tea, kuidas seda tehakse. Ja mina iitlen: ,, Tean kiill, aga
olen dra unustanud.” Ma ei arvanud, et tema peaks mulle nditama, kuidas keppi
tehakse, sest ma olen mees ja ma ei soovinud, et tema seda mulle nditaks — ma ei
soovinud, et keegi mulle seda nditaks, kuid ma oleksin tahtnud, et keegi oleks mulle
mone vihjegi andnud. ** (Seksoloogia 2006:11,16, 90)

Philip Mendes (2009) uuris Austraalia noori Oppivaid lapsevanemaid ning joudis
jarelduseni, et teismelised emad kui ka isad vajavad terviklikke ja pidevalt toimivaid
programme, mis toetavad lapsevanemaks olemist. Teismelised vanemad vajavad abi nii
emotsionaalsetes kui ka praktilistes kiisimustes. Abi, mida teismelised vanemad vajavad
on rahaline, riideabi, lastetarbed, siinnieelne ndustamine, info siinnitamise ja lapse
kasvatamise kohta, vanemlike oskuste Opetamine, rinnaga toitmine ning elukohaga
seotud kiisimused. Teismelised isad vajavad lisaks veel eraldi toetust ja julgustamist

lapse stinni toetamiseks ja vanemarolli tditmiseks. (Mendes 2009)
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Olenemata elukohast on teismelise rasedusega seotud mured sarnased ning teadmatus
eesootava ees nii tulevasel emal kui isal. Paljuski on pohjuseks intiimteemadel nou
kiisimise kartus ja kesised teadmised seksuaalvahekorraga kaasnevast. Peale lapse siindi
on teismelistel vanematel vaja toime tulla juba palju keerulisema eluga, kus lisaks enda
vajadustele tuleb arvestada ka lapse vajadustega ning leppida tuleb ka kaaslasega.
Paljud noored vanemad ei pea suurele pingele vastu ning minnakse lahku ja seda

tihtilugu juba enne lapse siindi.
1.2. Teismeliste vanematega tehtav too Eestis

Sotsiaaltddd on tehtud ajast aega ilma selle tépse piiritluseta ja ameti méiératlemiseta.
Vabatahtlik, lihtnaaberlik, kiriklik aitamine ja oma kogukonna toetamine on sdilinud
veel tdnapédevanigi, kuid sellele on lisaks tekkinud ka riiklikult paika pandud sotsiaaltdo.
Oluliseks on abivajajate toetamine ja abistamine iseseisva toimetulekuni. Ameti
kujunemise alguses alustati iihiskonna jaoks kdige probleemsemate kohtadega, milleks
oli haigete poetamine, vigaste hooldus. Aja jooksul lisandus kodutuse ja tootuse eest
voitlemine ning 20. sajandi lopuks oli sotsiaaltdol ka nduandev roll. 21. sajandi alguseks
on suur osatihtsus teenuste arendamisel, mis aitab inimesel endal saavutada

elamisvéirne tase.

Kui sotsiaalt6o ametlikust algusest alustada, siis esimene sotsiaaltddtaja Euroopas oli
Mary Stewart, kes palgati 1895. aastal Royal Free Haiglasse sotsiaaltodd tegema. Tema
roll oli vilja selgitada haiglaravi taotlevate inimeste seast need, kes tdesti vaarivad
tasuta haiglaravi. 1905. aastaks oli loodud ka teistesse haiglatesse sotsiaaltootaja ametid.
(Dalrymple 2013: 23)

Eestis alustati 1923. aastal uue hoolekandeseaduse ettevalmistamist ja see voeti
Riigikogu poolt vastu 19. juunil 1925. Abisaajate hulka kuulusid koik abi vajavad
isikud kuni abi mittevajavate inimeste tasemeni vilja. Siisteemne hoolekande riiklik
rahastamine ei olnud veel paika pandud. Maérkimisvddrne summa hoolekande
korraldamisele kulus Eestil 1935. aastal, mil kokku eraldati selleks 3,8 miljonit krooni.
1944. aastast ldks suur rohk sotsiaalkindlustusele ja sotsiaalhooldus selle vorra kahanes.

Oluliseks muutus Suure Isamaasdja invaliidide ja veteranide elujdrje parandamine.

(Hoolekande... 2013)
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Parvet on oma sotsioloogilises uurimust66s (1975) vilja toonud, et akusdor-giinekoloog
peaks rasedat arvele vottes tutvuma detailselt iga {iksiku naise majanduslike
tingimustega. Kuivord need tingimused on seoses raseduse ja siinnituse kuluga, seda
peavad néditama juba edaspidised uurimused. Parvet on toonud vélja, et psiihholoogilisi
faktoreid silmas pidades on oluline noortel omada oma elamispinda ja saada ise
lapsevanema kogemus mitte olla oma vanemate moju all. See aitab perel séilida.
(Uurimuse aeg september — detsember 1974.a. Uuringu tulemusi analiitisiti 100 ankeedi
pOhjal, millest 17.-18 aastaseid vastajaid 5) (Parvet 1975)

Abiandmine koju taastus 1980ndate algul, mil voeti to6le hooldusded ja hakati abistama
iksi elavaid vanureid. 1980. aastate 10pul tuli juurde ka uusi hoolekandevorme ning
hakkasid tekkima {ihiskondlikud organisatsioonid. Seda perioodi iseloomustab
abiandmise juhuslikkus: eriti aktiivsed inimesed said abi neljast-viiest kohast, samas kui

teised ei saanud midagi. (Hoolekande... 2013)

19. sajand oli toostusrevolutsiooni ja teaduse saavutuste algus, mis andis sotsiaaltdole
suurema touke. Samas said protestantidest viiga head misjonérid, kes asusid lahendama
suuremate linnade probleeme nagu vaesus, prostitutsioon, haigused ja teised selle aja
viletsused. (Dalrymple 2013: 21-23)

Ants Tammari raamatust ,,Kilde Raplamaa sotsiaaltod algusaastatest on vélja toodud
1993. aastal avatud turvakodu Raplas, mis oli moeldud kuni 16-aastastele lastele, kes
sattusid kriisiolukorda. Tapsemalt pole vélja toodud, milliseid kriise mdeldud on, kuid
on mainitud, et ka lastega emad viibisid turvakodus. Samas raamatus on vélja toodud
Rapla maakonna alaealiste komisjonis arvel olevad lapsed, millest 2001. aastal oli 21
tiildrukut. POhjustena, miks tlidrukud alaealiste komisjonis viibisid olid: koolikohustuse
mitte tditmine, kditumishdlbed, hulkumine, varastamine jne. Samas leidus tiidrukuid,
kes hulkusid, tarvitasid alkoholi ja suitsetasid ning poiste-meestega aega veetsid. Oigel
ajal abita jddnud tiidrukut oli viga raske aidata, sest mdtlemises, vddrtushinnangutes ja
eluhoiakutes olid toimunud vidga suured nihestumised, mida ei suudetud ka
psiihhosotsiaalse to6ga korvaldada (Tammar 2007: 140). Selliste eluviiside juures ei jai

tulemata soovimatud rasestumised ja laps. Ei ole teada, kas pdhjuseks olid sel ajal
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toimuvad suured muutused, sest siis kogeti palju ebakindlust nii majanduslikult kui
poliitiliselt.

Tanaseks on sotsiaaltool palju enam rolle ja valdkondi, mida katta. Spetsialiseerutud on
erinevatele aladele ning kaetakse mitmeid valdkondi. Naiteks sotsiaaltood tehakse
lastekaitses, toohdivevaldkonnas, vanglas ja puuetega inimeste hoolekandes
(Rehabilitatsioonimeeskondades... 2009). Sotsiaaltdotajatele on raskusi valmistama
hakanud kliendit6dle lisanduv aruandlus, mis {iheltpoolt wvajalik, kuid samas
sotsiaaltootajate vdhesuse tottu suuresti pingeid tekitav ja klienditodd parssiv. Samas
tuleb nentida, et ollakse lilemineku ajastul, kus statistika ja aruandluse tohusam

toimimine alles algusjérgus.

Laste ja perede arengukava peaeesmirk on laste ja perede heaolu suurendamine ning
elukvaliteedi tdstmine, soodustades seeldbi siinde. Vidga noort alla 18. aastast
lapsevanemat tuleb vaadelda kui last ja lapsevanemat iiheaegselt. Uhelt poolt ollakse
teismeeast viljumas ja ennast leidmas ning teistpoolt juba vastutav oma lapse ees
lapsevanemana. Samas oodatakse teismeliselt siinnitajalt ka kohe tdiskasvanulikku
kditumist ning eeldatakse, et sellega ka teismeiga labitud etapp. Laste ja perede
arengukava peaeesmairgi saavutamiseks on piistitatud viis strateegilist eesmarki (Laste

ja perede... Toredad 2011: 9):

o Eesti laste- ja perepoliitika on teadmistepdhine ja iihtne, et toetada ithiskonna
jatkusuutlikkust;

e Eesti on positiivset vanemlust toetav riik, kus pakutakse vajalikku tuge laste
kasvatamisel ja vanemaks olemisel, et parandada laste elukvaliteeti ja
tulevikuvéljavaateid,

e Lapse Oigused on tagatud ja loodud on toimiv lastekaitsesiisteem, et vddrtustada
tihiskonnas iga last ja tema arengut ning heaolu toetavat turvalist keskkonda;

e Eestis on perede adekvaatset majanduslikku toimetulekut toetav kombineeritud
toetuste ja teenuste siisteem, et pakkuda perele piisivat kindlustunnet;

e Meestel ja naistel on vordsed vdimalused t66-, pere- ja eraelu iihitamiseks, et

soodustada kvaliteetset ja iga pereliikme vajadustele vastavat igapdevaelu.
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Alates 2002. aastast on noortele teismelistele emadele pakutud lisatuge vabatahtlike
toetajate abil ja tugigrupi toimimiste 14bi. Kaheteistkiimne aastaga on noorte emadega
t60 laienenud pere keskseks ja peret vaadeldakse kui tervikut. Kogu noorte peredega t66
toimub projektipohiselt ning kolmes eri linnas on raske hoida iihtset taset ja teenuste
valikut. Pidev erinevate projektide ning meetmetega sobitumine pdhjustab ebastabiilsust
ja meeskonnaliikmete iilekoormust. Nii Tallinnas, Parnus kui ka Tartus sdltub noorte
perede toetamine projektide rahastamisest ja eestvedajate projektikirjutamise oskustest.
Puudub iilevaade koigi Eesti maakondade vdimaluste kohta, iihtne silisteem, teenuste

valik ja tegevuskava.

Téanapdeval voib kuulda palju kriitikat sotsiaalsiisteemi kohta, kuid arvestades, kust on
alustatud, siis ollakse pidevas arengus ja pikemat perioodi vorreldes ka muutused
suured. Kogemustest Opitakse ning iga jargnev muudatus toob kaasa elanikkonna
parema toetamise. Samas on iga muudatus see, millega on raske harjuda ning omad

tileminekuperioodi etapid tuleb igal korral uuesti ldbida.
1.2.1. Teismelistele vanematele pakutavad toetused

Riiklikult teismelisele lapsevanemale eraldi toetusi ja teenuseid ei ole. Teismeline
lapsevanem on vordvadrne koigi teiste lapsevanematega. Toetused ja teenused, mida
igal noorel lapsevanemal saada on vdimalik on peamiselt rahalised. Materiaalse
toimetuleku tagamiseks tuleb pédrduda erinevate asutuste poole vo1 mdningate toetuste
puhul esitada taotlus elektroonselt Eesti riigiportaali kaudu. Ametniku hoolika t66
tulemusena voib saavutada hea kontakti noore vanemaga, mis tagab usalduse ja edasise

toimetuleku toetamise.

Riiklik siinnitoetus on {ihekordne riiklik toetus, mida makstakse lapse siinni puhul.
Toetuse suurus on 320 eurot. Kolmikute vdi suurema arvu mitmike siinni korral on
stinnitoetuse suurus 1000 eurot iga lapse kohta (Eesti 2013). Siinnitoetuse taotlemiseks
tuleb noorel vanemal minna piirkondlikku sotsiaalkindlustusametisse vdi esitada taotlus

elektroonselt Eesti riigiportaali kaudu.

Isapuhkus on toolkdivatele isadele mddratud puhkus, mida isad saavad votta kahe kuu

jooksul enne arsti vdi &mmaemanda méératud eeldatavat siinnituse tihtpéeva ja kahe
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kuu jooksul pédrast lapse siindi. Isal on digus saada kokku kiimme todpdeva isapuhkust,
mida vOib votta ka osade kaupa. Alates 1. jaanuar 2013 arvutatakse isapuhkuse tasu isa
keskmise tootasu alusel, kuid mitte rohkem, kui on kolmekordne Eesti keskmine
brutopalk iile-eelmises kvartalis. Kiimne to6pédeva pikkust isapuhkust on olnud isadel
voimalik kasutada 2002. aastast. Tasustatud isapuhkuse joustumine on seotud Vabariigi
Valitsuse tegevusprogrammi 2011-2015 pere- ja tooelu iihitamise voimaluste
edasiarendamisega, mille raames on ette ndhtud tasustatud isapuhkuse taastamine. (Eesti

2014)

Isapuhkus paljudele noortele teismelistele isadele abi ei paku. Koik teismelised isad ei
kdi veel t66l, kuna omandatakse alles haritust voi elatakse oma pere toetusest.
Isapuhkuse taotlemiseks tuleb esitada taotlus Sotsiaalkindlustusametile elektroonselt voi

ise kohale minnes.

Vanemahiivitis on lapsevanemale makstav hiivitis lapse hoolitsemise eest ajutise to0st
korvalejddmise tottu. Vanemahiivitist reguleerib vastav seadus: Vanemahiivitise seadus.
Vanemahiivitise seaduse eesmidrk on aidata kaasa t00- ja pereelu {thitamisele.
Vanemahiivitisega sdilitatakse lapsevanemale eelmise kalendriaasta keskmine tddtasu,
kuna vanem katkestab seoses lapse eest hoolitsemisega ajutiselt todtamise. Oigus
vanemahiivitisele on koikidel vanematel. Eesmirk aidata kaasa t66- ja pereelu
tthitamisele seondub sotsiaalse kaitse laiemate eesmérkidega, millega vdhendatakse
vaesusesse langemise riske ja sotsiaalset torjutust kindla sissetuleku garanteerimisega

teatud ajaks. (Sotsiaalministeerium 2011)

Vanemabhiivitis on dra maérgitud Sotsiaalministeeriumi arengukavas 2010 - 2013
sotsiaalkaitse strateegilise eesmirgi ja meetme 1.3 all tegevussuunas 1.3.3 -
vanemabhiivitise kaudu perede toetamine. ,,Vanemahiivitis aitab kaasa téo- ja pereelu
tihitamisele, sdilitades iihel vanemal viikelapse kasvatamise tottu saamata jddnud
tulu. “ Vanemahtivitis on iihtlasi ka kdige suurema eelarvega sotsiaalkindlustushiivitis.
Hiivitist finantseeritakse riigi eelarvest ja klassifitseeritakse sotsiaalse kaitse kuluna,
ning on lithikese kehtimise aja muutumatuna piisinud. Kes selle raha riigikassasse toob,

on aga inimene ise. (Sotsiaalministeeriumi arengukava 2010)
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Hali Tarum ja Dagmar Kutsar on oma artiklis ,,Eesti vanemahiivitis Euroopa Liidu
toohoive strateegilise eesmdrgi taustal* 6elnud, et: ,,Vanemahiivitise puhul on tegemist
Eesti koige kulukama perepoliitilise meetmega. Sotsiaalkindlustusameti andmeil
(2011.a) kulutati riiklikele peretoetustele 2010. aasta 12 kuuga kokku 4293,2 miljonit
krooni, millest 63 protsenti ehk 2722,6 miljonit krooni mddrati vanema-hiivitise
makseteks. Seega voib vanemahiivitist pidada omamoodi suunaloojaks Eesti
perepoliitikas, sest isegi teiste Euroopa riikide siisteemidega vorreldes on tegemist
tilimalt helde heaoluressursside kompensatsiooniga, mis on seotud lapse lisandumisega
peresse.“ Too- ja pereelu iihitamine on riigile sedavord téhtsaks muutunud, et siinni
momendi toetamine on seatud esmakohale, kuigi lapse kasvatamine kestab tunduvalt
kauem. (Tarum 2011)

Sotsiaalse kaitse meetmete vidljundid on makstav hiivitis, iimberjaotamine
maksusaajatelt lapsevanematele ja sissetuleku sdilimine. Vastutaja vanemahiivitise
puhul on Sotsiaalministeeriumi sotsiaalkindlustuse osakond. (Sotsiaalministeeriumi

arengukava 2010)

Eesti vanemahiivitise moju stindimus- ja tooturukiitumisele uuringu tulemusena selgus,
et alates 2002. aastast on siinnitanud naiste eelnev to6tasu kdrgem kui mittestinnitanud
naistel ehk siinnitama on hakanud keskmiselt korgemapalgalised. Esmasiinnitajate
puhul sujuvaid arenguid ja mingeid jarske muutusi 2004. voi 2005. esimesel poolaastal
vélja tuua ei saa. Teise v0i kolmanda lapse silinnitanute suhteline sissetulek (vorreldes
mitteslinnitanutega) suhteliselt kdrgem 2004. voi 2005. esimesel poolaastal (vorreldes
varasemate aastatega). VOimalik, et vanemahiivitis avaldas soodsat moju

korgemapalgaliste naiste soovile teist ja enamat last siinnitada. (Vork 2008)

Sotsiaalse kaitse eesmirk on selgelt viljadeldud, kuid hiivitise suurus ja maksmise
periood ei ole koigile iiks ning tekitab arusaamatusi. Ebaméirasuste vihendamiseks on
erinevad kodulehekiiljed (vt. www.sm.ee; www.kalkulaator.ee) vilja pakkunud

vanemabhiivitise suuruse ja vdljamaksmise aja arvutamise tabelid.

Postimehe viitluses on Sven Mikser (2011) viitnud, et kdige suurem ebavordsus
peredele suunatud rahalistest toetustest tulenebki vanemahiivitisest, sest erinevus
minimaalse ja maksimaalse vanemahiivitise vahel on aastatega suurenenud ning
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kinnitab, et madalama sissetulekuga naiste tdendosus siinnitada esimene laps on
jatkuvalt kahanenud. Poliitikauuringute Keskus Praksise uuring rohutab korduvalt
asjaolu, et Eesti peretoetused on kaldu siindide toetamise poole ja et vanemahiivitise
ebavordsus on vidhendanud toetusmeetmete moju vaesusriski vdhendamisele.
Viitlusselts vastuseks Sven Mikseri Oeldule usub, et vaesemate naiste siinnitamisele
pooramisel ei ole tildise lastetoetuse tdstmine dige meede — nagu nad ndidanud on, ei
nde nad sellel korrelatsiooni siindimuskordajaga. Meetmed vaesemate naiste aitamiseks

peaksid olema paremini just neile sihitud. (Postimees 2011)

Sisuliselt on t66d mitteleidev noor motiveeritud siinnitama lithindgelikult, kuna algselt
suurena tunduv toetus ei kesta kogu lapse kasvatamise perioodi, mil tuleb ette suuri

kulutusi pereliikme tilalpidamiseks.

Lapsehooldustasu on igakuine toetus, mida makstakse kuni kolmeaastast last
kasvatavale iihele vanemale vdi vanema asemel lapsehoolduspuhkust kasutavale isikule
iga kuni kolmeaastase lapse kohta 38,35 eurot kuus. Lisaks lapsehooldustasu saavale
isikule makstakse iga kuni {iiheaastase lapse kohta tdiendavat lapsehooldustasu.

Tédiendava lapsehooldustasu suurus on 6,40 eurot. (Sotsiaalkindlustus... 2014)

Lapsehooldustasu ei maksta lapse kohta, kelle siinniga voi lapsendamisega seoses
makstakse siinnitus- vO1 lapsendamishiivitist ravikindlustuse seaduse alusel.
Lapsehooldustasu ei maksta iihegi lapse kohta, kui vanemale makstakse vanemahiivitist

vanemabhiivitise seaduse alusel. (Ibid)

Lapsehooldustasu saamiseks tuleb pddrduda piirkondliku Sotsiaalkindlustusameti poole

vOi esitada taotlus elektroonselt Eesti riigiportaali kaudu.

Lapsetoetus on igakuine toetus, mida makstakse lapse siindimisest kuni tema 16-
aastaseks saamiseni. Toetuse suurus pere esimese ja teise lapse kohta on kahekordne
lapsetoetuse maédr (19,18 eurot) ning kolmanda ja iga jirgmise lapse kohta
kaheksakordne lapsetoetuse méar (76,72 eurot). Lapsetoetuse maér 2014. aastal on 9,59
eurot. (Sotsiaalkindlustus... 2014)

Lapsetoetuse taotlemiseks tuleb sarnaselt eelmistele toetustele podrduda piirkondliku

Sotsiaalkindlustusameti poole voi esitada avaldus elektroonselt Eesti riigiportaali kaudu.
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Uksikvanema lapse toetus on igakuine toetus, mida makstakse juhul, kui lapse
stinniaktis vOi rahvastikuregistrisse kantud andmetes puudub kanne isa kohta voi see on
tehtud ema titluse alusel. Lisaks on vdimalik taotleda toetust kui vanem on tunnistatud
tagaotsitavaks. Toetuse suurus on kahekordne lapsetoetuse maar 19,18 eurot kuus.
(Sotsiaalkindlustus... 2014)

Teismelisele vanemale, kes jaéb iiksi last kasvatama ei ole toetuse summa suur, kuid on
siiski oluline tagamaks pere toimetulek. Uue suhte loomisel ei kaota vanem toetust ning
iksikvanema toetust saades tdidab teise lapsevanema rolli juba uus kaaslane. Samas ei

ole alati ka suhted piisivad ning toetus igati digustatud.

Ajateenija voi asendusteenistuja lapse toetus on igakuine toetus, mida makstakse aja-
vOi asendusteenistuses oleva vanema lapsele lapsetoetuse viiekordses maddras 47,95

eurot kuus. (Ibid)

Kui perel puudub tugivorgustik, siis on keeruline toime tulla nii eemaloleku,
majandusliku toimetulekuga kui tiksi lapse kasvatamisega. Kaitsevieteenistuse seaduse
§ 68 jirgselt saab noor isa vabastuse kahe vO0i enama alaealise lapse
ilalpidamiskohustuse tditmise korral (Kaitsevéde... 2000). Toetuse saamiseks tuleb
poorduda piirkondliku Sotsiaalkindlustusameti poole voi esitada Eesti riigiportaali

kaudu avaldus elektroonselt.

Toimetulekutoetus on riigi rahaline abi puuduses inimestele. Toimetulekutoetust
maksab kohalik omavalitsus riigieelarvelistest vahenditest. Puuduse leevendamiseks
kasutavad kohalikud omavalitsused vastavalt olukorrale nii sotsiaalteenuseid kui ka
muud sotsiaalabi. Toimetulekutoetust makstakse siis, kui koik muud vaesuse ja puuduse
leevendamise abindud on osutunud ebapiisavaks. Toimetulekutoetuse arvestamise
aluseks on tiksi elava isiku vdi perekonna koigi liikmete eelmise kuu netosissetulek,
jooksval kuul tasumisele kuuluvad eluruumi alalised kulud ning kehtestatud

toimetulekupiir. (Sotsiaalministeerium 2014)

Toimetulekupiiri suuruse kehtestab Riigikogu riigieelarves. Seda arvestatakse {iiksi
elavale inimesele vOi perekonna esimesele liikmele igaks eelarveaastaks. Perekonna

teise ja iga jirgneva liikkme toimetulekupiir on 80% perekonna esimese liikkme
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toimetulekupiiri suurusest. Toimetulekupiiri kehtestamisel ldhtutakse minimaalsetest
tarbimiskuludest toidule, riietusele ja jalandudele ning muudele kaupadele ja teenustele
esmavajaduste rahuldamiseks. Vastavalt 2014. aasta riigieelarve seadusele on
toimetulekupiiri madr 2014. aastal liksi elavale inimesele vOi perekonna esimesele
litkmele 90 eurot kuus. Perekonna teise ja iga jirgneva liikme toimetulekupiiri suurus

on 72 eurot kuus. (Sotsiaalministeerium 2014)

Toimetulekutoetuse taotlemine teismelise vanema poolt on ametniku voimalus hoida
pidevalt end noore pere toimetulekuga kursis ning ndustada. Lisaks saab lisatoetust

pakkuda vahendite kui ka toiduabiga.

Vajaduspohine peretoetus on toetus, mida makstakse allpool vajaduspohise
peretoetuse sissetulekupiiri elavatele lastega perekondadele, samuti toimetulekutoetust
saavatele lastega perekondadele. Vajaduspohist peretoetust madrab ja maksab kohalik
omavalitsus riigieelarvelistest vahenditest. Vajaduspohise peretoetuse sissetulekupiiri
perekonna esimesele liikmele kehtestab Riigikogu igaks eelarveaastaks riigieelarvega.
Vajaduspohise peretoetuse sissetulekupiiri  aluseks on  Statistikaameti poolt
eelarveaastale eelneva aasta 1. mirtsiks viimati avaldatud suhtelise vaesuse piir.
Vastavalt 2014. aasta riigieelarve seadusele on vajaduspdhise peretoetuse sissetulekupiir
2014. aastal perekonna esimesele litkmele 299 eurot kuus. Igale jirgnevale vdhemalt
14-aastasele perekonnaliikmele on vajaduspdhise peretoetuse sissetulekupiir 149,50
eurot kuus ning igale alla 14-aastasele perekonnaliikmele 89,70 eurot kuus.

(Sotsiaalministeerium 2014)

Kui teismeline vanem on toimetuleku toetuse saaja, siis ei muuda vajaduspShine
peretoetus noore pere olukorda. Samas kui igakuiselt ei kdida sotsiaaltodtaja juures
toetusi taotlemas, siis vOib eraldi toetuse taotlemine olla hirmutav ja abi palumiseks

poorduda ei julgeta.
1.2.2. Teismelistele vanematele pakutavad teenused

Lapsehoiuteenus on lapsevanema tootamist, Gppimist vOi toimetulekut toetav teenus,
mille viltel tagab lapse hooldamise, arendamise ja turvalisuse lapsehoiuteenuse osutaja.

Paljud lapsehoiuteenuse osutajad vdimaldavad lapsevanematele selliseid hoiutingimusi,
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mida lasteaedades ei pakuta. Naiteks beebide hoidmine, tavapirasest to0ajast erineval
ajal hoidmine voi personaalne lapsehoid. Vorreldes lasteaedadega on lapsehoiuteenuse
puhul lapsevanemal suurem kohustus teenuse osutajaga lapsehoidmise tingimustes
kokku leppida. Samuti on lapsevanemal lapsehoidja sobivuse hindamiseks digus kiisida
lapsehoidja ettevalmistust ning tookogemust. Lapsehoiuteenus ei taga lapsele

alusharidust. (Sotsiaalministeerium 2014)

Kuna toetuse maksmine soltub kohalikust omavalitsusest ja piirkonnas tegutsevatest
lapsehoiuteenuse pakkujatest, siis ei ole {ileeestiliselt kdigil teismelistel vanematel

teenust katte saada.

Tugiisikuteenus on tihe voi mitme kooselava isiku abistamine jOustamise ja
juhendamise kaudu tema kohustuste tditmisel, diguste teostamisel voi toimetulekul
raske olukorraga isiku igapdevases elukeskkonnas. Uldjuhul on teenuse eesmirgiks
inimese toimetuleku tagamine, kuid eesmérgiks voib olla ka lapse hooldamise ning

lapsele turvalise ja toetava kasvukeskkonna tagamine. (Sotsiaalministeerium 2014)

Tugiisiku peamised tegevused t60s tdiskasvanutega on joustamine ja juhendamine.
Joustamist (motiveerimine, julgustamine, kliendi oskustele ja voimetele keskendumine)
vajavad koOik tugiisikute kliendid ning paljud neist ka juhendamist konkreetsete
toimingute ldbiviimiseks (kodused t66d, asjaajamised jm) voi tegevuste planeerimiseks.
Tugiisiku teenus aitab vastavalt olukorrale inimese toimetulekuvoimet siilitada,

parandada voi takistada toimetulekuvdime suurt langust. (Ibid)

Téiskasvanu tugiisik kohtub oma kliendiga mistahes kliendile sobivas kokkulepitud
kohas: tema kodus, modnes asutuses, soOgikohas vm. Lapse tugiisik abistab last
arendavate tegevuste ldbiviimisel, Opetab ja julgustab last igapdevaelus toime tulema, on
vajadusel lapsele tdiskasvanud saatjaks voi abistab Oppimisel, aitab vajadusel last
suhtlemisel perelitkmetega voi viljaspool kodu, dpetab last enda eest hoolitsema jms.
Tugiisiku teenust saav laps elab oma kodus (sh asenduskodus) ning kohtub tugiisikuga
regulaarselt nii oma kodus kui ka teistes kokkulepitud kohtades, alati lapsevanema

teadmisel ja ndusolekul. (1bid)
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Tugiisikuteenus on kohaliku omavalitsuse poolt korraldatav teenus, mida ka mitmete
noorte teismeliste vanemate toetamisel kasutatakse. Tugiisiku t66 tulemuslikkus soltub
suuresti koostoost vanemaga ning oluline osa on teismeea arenguetapiga arvestamisel ja

moistmisel.

Sotsiaalnoustamine on {iks sotsiaalteenustest, mis on suunatud isikutele voi
perekondadele, kelle iseseisev toimetulek on psiithholoogiliste, sotsiaalsete voi
majanduslike tegurite tagajérjel hiairunud. Teenuse sihtriithmaks on iiksikisik voi grupp,
kes vajab korvalist abi oma toimetuleku ning heaolu kindlustamiseks argielus.
Sotsiaalndustamise eesmérgiks on inimese iseseisva psiithhosotsiaalse toimetulekuvdime
kujundamine voi taastamine ning vajadusel sotsiaalse keskkonna tingimuste hindamine.

(Sotsiaalministeerium 2014)

Sotsiaalndustamist saab teismelisele vanemale pakkuda igakordsel toimetulekutoetuse

taotlemisel voi noorele perele kodukiilastust tehes.
1.3. Tugivorgustik teismelise lapsevanema iimber

Viimaste aastate liks olulisemaid muudatusi noortele lapsevanematele on toonud kaasa
Perekonnaseaduse III. osa 12. peatiikk, mille kohaselt alaealise vanema puhul on vaja
eestkostet vajava lapse siinni registreerimiseks. Lapse slinni registreerimise juures vOib
olla ka virske vanavanem v0i ametnik, nditeks kohalik sotsiaaltootaja. Seda on
kasutatud peamiselt olukordades, kus on alaealine iiksikvanem ja ta on omavalitsuse
toel kasvav. Algselt palju segadust ja hirmu tekitanud seaduse muudatus pole paljude
jaoks veel tdnaseks selge, kuid olulised toiminguid ei ole seetdttu veel dra jddnud.
Pigem annab see vdimaluse varem sekkuda eeskitt keerulisemate juhtumite puhul.

(Perekonnaseadus 2010)

Alati lapse registreerimiseni ei jouta ja juba varakult vOetakse vastu otsus raseduse
katkestamiseks. Raseduse katkestamise ja steriliseerimise seadus nédeb ette, et see otsus
jadb naisele ja mitte keegi ei tohi sundida ega mdjutada naist raseduse katkestamiseks.
Seadus toob dra protseduuri vabatahtlikkuse, see tdhendab, et keegi ei tohi sundida ega
mojutada naist oma rasedust katkestama. Rasedust katkestada soovivale naisele on ette

ndhtud ndustamine arsti poolt. Kuid tegelikkus on see, et noored, eeskitt alaealised
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neiud on nende oma vanemate poolt pandud valiku ette, mis sunnib neid rasedust
katkestama. Kaitse selliste juhtude puhul suuresti puudub, kuna elatakse oma vanemate
pinnal ja pole piisavalt materiaalseid- vo&i rahalisi vahendeid ega sotsiaalseid oskusi

enda kaitseks vilja astumiseks. (Raseduse... 2010)

Piirduda ei saa vaid naise abordi eelse ndustamisega, mis aitaks vastu votta digeid
otsuseid, kaitsmaks veel siindimata elu, vaid ldhtuda tuleb riigi kohustusest kaitsta
siindimata inimeste pohiseadusega tagatud oigust elule. Seda pohiseaduse § 16 teebki,
kus kaitseb slindimata elu ehk loodet (2007). Samas loote kaitse puhul voib tekkida
konflikt ema dJigusega enesemidramisele. Ei saa panna kedagi sunniviisiliselt
slinnitama, mistottu tulevane elu ei ole kaitstud samal mééral juba slindinud inimese

eluga. (Raseduse... 2010)

Noustamine on valdkond, millel on oma kutse-eetika. Uks peamisi pdhimdtteid on
austada patsiendi vabadust teha ise endasse puudutavais elulistes asjades otsuseid.
Noustaja piirdub argumentide, alternatiivide ning valikute esitamisega ning ei ole
moraalilugeja ega kasvataja. Oluline on respekteerida teise kuitahes erinevat arvamust.
(Eetikaveeb 2008)

Riikides, kus raseduse katkestamine on lubatud, on teismelisi puudutavate
abordiregulatsioonide iile diskuteeritud kiimneid aastaid. Teismeliste laste vanemad
arvavad tihti, et nemad peavad noorte eest vastutama, kuna tulevased noored
lapsevanemad jddvad tihti tootuks, jidvad oma endisesse koju elama ja on seega
majanduslikult oma vanematest sdltuvad, ei suuda lapse kasvatamisele pilihenduda
vajalikul méadral. On loodetud ka, et abordiks vanemate ndusoleku kiisimise ndue voi
siis vihemalt sellest teavitamine voiks vdhendada teismeliste abortide arvu. Noored ise
aga soovivad digust privaatsusele ja konfidentsiaalsusele ning vastutada ise oma otsuste

eest. (Alaealiste ... 2012)

Kui raseduse katkestamine puudutab alaealist, siis on paljudes riikides leitud, et

vanemate nousolek voi teavitamine on vajalik. Alaealise vanus on seejuures maaratud

viga erinevalt. Raseduse katkestamise otsuse tegemise suhtes loetakse alaealiseks

teismelist, kes on noorem kui 16 aastat jargmistes riikides: Island, Holland, Norra,

Portugal, Slovakkia, TSehhi, Poola, Leedu, Léti. Vanusepiiriks on 18 aastat niiteks
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Bulgaarias, Itaalias, Makedoonias, Ungaris. Alaealine ei vaja raseduse katkestamiseks
vanema luba: Belgias, Prantsusmaal, Hispaanias, Rootsis, Sveitsis. Taanis on kiill
seaduse jdrgi vaja luba kiisida, kuid erandid vanemate teavitamisest moddaminek on

praktikas laialt kasutusel. (Alaealiste... 2012)

Sotsiaaltodtaja ameti timber on palju diskussioone, kus kdne all on ameti {ilesanded ja
tegelikult tehtav t66. Uheltpoolt oodatakse maailmaparandamist ja vaesuse ootamatut
kaotamist ning samas teispoolt puuduvad Oigused ja reaalne teostatavus. Vaesuse
tdhendus on ajas muutuv ja elementaarsed elutingimused muutuvad iihiskonnas
kiiremini kui iga isiku suutlikus sellega jarge pidada. Néitena voib tuua infolihiskonna
hiivesid, mis peaks koigile kéttesaadavad olema ajal, mil leidub veel kodusid, kus

puudub elekter ja puhas joogivesi. (Ibid)

Sotsiaaltootajal on enda to6s palju kohustusi — abistaja, sotsiaalteenuste vahendaja,

reguleerija, toetaja. Votmetegevused tema t60s hoolitsevad inimeste heaolu eest.

(Mitendorf 2010: 3)

Olulisel kohal on sotsiaaltoos tehtavad uuringud, mis on abiks teismeliste vanemate
tugisiisteemide loomisel. Sotsiaaltdd kui professiooni kaasaegne uuring sai alguse 1910-
ndatel aastatel, kui A. Flexner esitas rea iseloomulikke tundemaérke, mille abil
professioonid saab eraldada teistest paljudest ametitest. Uheks oluliseks teguriks, mis
madratleb ameti kujunemise professiooniks, peetakse teoreetilise alusbaasi olemasolu,
kuid peale selle on veel rida professioonile omaseid tunnuseid, mida ei pea olema
ametitel. Flexner todes, et sotsiaaltdo ei ole eriti véljakujunenud professioon, kuna tal ei

ole iseseisvat teoreetilis-teaduslikku aluspdhja. (Tamm 2013)

Euroopa maades tuntakse sotsiaaltoo tegemist kui ametialast tegevust 19.-20.saj-st, selle
ajani olid inimlikud aitamistegevused tihiskonnas naiste poolt tehtav tasustamata to0.
Kujunenud palgatooks, on sotsiaaltodl nagu koikidel ametitel oma tddjaotus ja
positsioon ithiskonnas. Samas on sotsiaaltéotaja oma ametis olukorras, kus abstraktsete
toosoorituste korval on suur koormus tootajal isiksusena. Sotsiaaltods on heade
tulemuste saavutamiseks tugev t60ga sidusus, pithendumine toole. T6O spetsiifika
eeldab professionaalses suhtes suurt inimlikku ldhedust ja mdistmist, empaatiat ja ehk
ka missioonitunnet, kuigi tehakse palgatood. (Mitendorf 2010)
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Sotsiaaltoo kui eriala tegeleb sotsiaalsete muutustega ja probleemide lahendamisega
inimsuhetes ning inimeste jOustamisega, suurendamaks nende heaolu. Toetudes
kditumis- ja sotsiaalsete siisteemide teooriatele, sekkub sotsiaaltoo seal, kus toimub
inimeste ja neid timbritseva keskkonna vaheline interaktsioon. Sotsiaaltéos on

pOhjapaneva tdhtsusega inimoiguste ja sotsiaalse digluse pohimdtted. (Mitendorf 2010)

Sotsiaaltod toimib argielu pidevust ja normaalsust alalhoidva iihiskondliku
osasiisteemina. Uldistades — sotsiaaltdd piiiiab arendada inimeste sotsiaalset teovdimet,
eesmargiks inimeste pohivajaduste vdimalikult katvam rahuldamine. Sotsiaalt6o
subjektiks on abivajaja. Subjektsus tdhendab seda, et abivajajas (kliendis) ndhakse
tegutsevat inimest, kes langetab ise oma ellupuutuvaid otsuseid. Sotsiaaltoé kui
sotsiaalse ndhtuse mdistmisel saab ldhtuda ainult kaasajast — meie ajal siis niitidisajast.

Seejuures saab sotsiaaltdd lile arutleda vaid mingi kultuurikonteksti raames. (1bid)

Tervishoiu sotsiaaltdotaja on akadeemilise erialase haridusega spetsialist, kes teab
tervisest ja haigusest; orienteerub tervishoiu- ja sotsiaalvaldkonnas; tunneb
haigestumise sotsiaalseid tagajirgi; on asjatundja sotsiaalhoolekandes, pensioni-,
ravikindlustuse ja teenustevorgustiku voimalustes; on asjatundja sotsiaalsete suhete ja
elu iile kontrolli saavutamise vOimaluste osas; on abistaja, ndustaja, informeerija,
vestluskaaslane ja uurija. Sotsiaaltdd on iseenesest aga professionaalne t66, mille
eesméark on edendada sotsiaalset heaolu ja ennetada, vdhendada voi kdrvaldada isikute
ja inimrithmade sotsiaalseid probleeme. (Tosin 2011). Lasteasutuses on aga peamine
ndustatav lapsevanem, kellel on raviasutuses viibiv viikelaps. Monel juhul on laps alles
sedavord viike, et sotsiaaltootaja piddevuses on tegeleda vanema toimetulekuga
tekkinud uues olukorras Opetades teda toetama lapse arengut ning dra hoidma seisundi

muutumist halvemaks.

Esimesed kokkupuuted on enneaegsete laste viibimisel raviasutuses peale siindi kui ka
vanematega t00 juba enne lapse silindi. Tdnapdeva moodne tehnika vdimaldab varakult
tuvastada terviseriske ning annab samas ka vdimaluse enne lapse siindi tegeleda
ettevalmistustega raskemas seisus vastsiindinu siindimise tagajirgedega. Uhelt poolt on
vaja ravida last ja hoida vérsket ilmakodanikku elus, kuid teiselt poolt on lapsevanem,

kes vajab tuge tekkinud uue olukorraga hakkama saamiseks. Sellistel juhtudel on
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tegemist riskivastsiindinuga. Riskivastsiindinu on vastsiindinu, kellel on bioloogiline
(vdga viike siinnikaal, védrareng), sotsiaalne (teismeline ema, ema alkoholi- ja
narkootikumisdltuvus) ja/voi vastsiindinuea ravitoimingust tulenev risk (pikaajaline

hapnikravi) oma edasisele tervisele ja arengule. (Tosin 2011)

Enneaegse lapse siind on raske katsumus kogu perekonna jaoks, selleks ei saa kunagi
tdiesti valmis olla. Véga varakult ja suurte terviseriskidega enneaegse puhul ei teata
lapse edasist kdekdiku, kas jddb elama, milliseks kujuneb tema tervislik seisund,
milliseid tervishoiu teenuseid hakkab vajama ja kas peab ka pidevalt operatsioonidel
kdima hakkama. John Bowlby jérgi emad aga soltuvad arstidest ja nende oskustest, kuid
samas on palju ka neil endal teha ema ja lapse kiindumussuhte kujundamises, millel on

otsustav tdhtsus lapse psiiiihilisele arengule. (Ibid)

Enneaegsete laste vanematel on kiillaltki korge siinnitusjérgse depressiooni tekke oht.
Kuna arstid tegelevad peamiselt ravimisega ja tervise fiilisilise poole parandamisega,
siis arstide korval tegutsev sotsiaaltdotaja aitab inimesel paremini oma elu seada uue
tekkinud olukorraga toimetulekuks. Vahel piisab vaid dra kuulamisest, kuid teisel juhul

on vaja olla vahendajaks haigla ja perekonna vahel.

Peamised siinnitusjargse depressiooniga kaasnevad probleemid psiihhosotsiaalse
toimetuleku seisukohalt on halvad ldhisuhted, tugivorgustiku, informatsiooni ja
emotsionaalse toe puudumine. Esmassiinnitaja on enamasti vihe teadlik siinnitamisega
seotud asjaoludest, nagu lapse voOimalikust enneaegsest siinnist, mis pohjustab
emotsionaalset kriisi ja mistottu vanem vajab kriisiabi. Erivajadustega lapse siinni korral
on olulisel kohal meditsiini ja sotsiaaltdo koostoo alates stinnitusmajast. Sotsiaaltootaja
iilesanded soltuvad perekonna vajadustest konkreetse juhtumi puhul. Erivajadusega
lapse siind toob esimeseks emotsiooniks suure segaduse vanemate motetes ja hinges,
millele jérgneb eitamine, sest olukorraga ei taheta leppida. Kdik see, milleks vanemad
olid valmistunud, ei ldinudki ootuspédraselt. Vanemad tunnevad tihti segadust ning
stitidistavad ennast juhtunus, et nad tegid midagi valesti, et siindis erivajadusega laps.
(Tosin 2011). Néiteks vaimupuudega lapse vanem vajab toetust ja nou koheselt, kui on
sellest teada saanud ja seda olenemata olukorrast, kas slinnib perre esimene voi viies

laps. Sotsiaaltdotaja on koige ldhem inimene, kellelt saada ndu erinevate {ihingute,

25



toetusvoimaluste ja varasemate heade ndidete kohta. Ning samas on sotsiaaltodtaja ka
inimene, kes ei hakka oma hirme ja hinnanguid peale suruma, mis ldhedaste inimeste

puhul enamasti ette voib tulla.

T66 autori kogemusele tuginedes tuleb tdhelepanu pdorata juhtudele, kui siindinud lapse
vanem on erivajadusega, kuid siindinud laps ise aga terve. Erivajadusega vanema all on
siinkohal moeldud nii vaimse, fiilisilise vOi sotsiaalse vajaka jddmusega (lapse
kasvatamise voime). To0 autor oli 16. aastane, kui siinnitas oma esimese lapse. Kuna
tootas enne seda mitteametlikult viikeses ettevottes, siis puudus ka rahaline
kindlustatus. Samal ajal aga elas vanematest eraldi omaette {ilirikorteris, kuna iilejaanud
pereliikmed elasid Kitsastes tingimustes ja vanemad olid lahkumineku staadiumis.
Keeruline aeg kogu perele. Oskused lapse kasvatamiseks pirinesid oma véiksemate
vendade kasvatamisest (kolm nooremat venda olid 3 — 6 aastat nooremad). Puudusid nii
reaalsed oskused tulla toime nii lapse kasvatamise kui ka elamisega — toimus jooksev
Oppimine ja ellujddmine. Siinnitusmajja minnes kiill teadis, mida kaasa votta, kuid
sellest, kuidas koju tagasi saab ei rddkinud keegi. Kogu raseduse aja sai mdeldud ka
materiaalsusele. Tunded, emotsioonid olid mdeldamatud. Uks selle pdhjuseid peitub
ileskasvamises nelja vennaga, kus nutmine polnud ette néhtud. Nii saigi peale stinnitust
naeratus ndol ka haigla sotsiaaltdotajale kiirelt 6eldud ,, Tunne on suurepdrane! Kahe
aasta pdrast tulen tagasi.* Sellega blokeeriti dra ka esimene vOimalus abi saamiseks.
Ise aga noore emana ei omanud piisavalt julgust ja teadmisi, et minna sotsiaaltodtaja
kéest nou kiisima. Teadmiste puudumine, et sotsiaaltodtaja voib olla ka ndu andja ja
omada toetavat rolli, mitte ei ole sotsiaaltodtaja amet ainult toetuste vélja maksmiseks ja
perede karistamiseks. Antud olukord lahenes suuresti tdnu sdbranna vanematele, kes
korval majas elasid ja ka siidadosel nou olid valmis andma. Hiljem loodi Tallinnas
noorte emade jaoks eraldi tugigrupp, mis t66 autori puhul suureks edasiminekuks

osutus.

To66 autori enda kogemusele toetudes ja teiste noorte teismeliste emadega t66d tehes on
vilja tulnud vajadus tervishoiu asutuse sotsiaaltdotaja jargi, kes kohe peale lapse siindi
selgitaks vilja, kas noorel on kuskile minna, kas ta on teadlik peale siinnitust ees
ootavatest toimingutest ning kuidas tulla toime peale lapse siindi kodustes tingimustes.

Suurt tihtsust omab siinkohal ka perekeskne abistamine, et haigla sotsiaaltdotaja teeks
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koostddd ka kohaliku sotsiaaltootajaga, kes juhtumi iile votaks, sest haigla tingimustes

ei tule enamasti vilja tegelik kodune olukord ja pere toimetulek uue olukorraga.

Pinged, mis perekonnas tekivad, kui lapsed viibivad raviasutuses, mdjutavad ka lapse
heaolu ja elukvaliteeti. Toome ja teised spetsialistid on mérkinud, et on oluline
voimaldada pehmet ravi, mille kohaselt hoitakse pere lapsele kdige ldhemal ja seeldbi
vihendatakse ravivdtteid ja minimeeritakse protseduuride vajadust. (Toome 2009). 80-
date Eestis oli tdiesti tavaline, et lapsed tiksi haiglas viibisid ja vastsiindinud peale siindi
emast eraldati ning ainult hetkeks emale toitmiseks lubati. Seeldbi aga vidhendati
emotsionaalset ema-lapse sidet, mis vdivad viljenduda hoopis erinevate haiguslike

nihtudena (N. Kohuvalu, peavalu jms).

Haigla sotsiaaltdotaja t66 abistamiseks sobib viikelaste vanematele vanemalt vanemale
abistamisprogramm, kus on vdimalus kiisida ndu ja jagada kogemusi teise vdikelapse
vanemaga. Sellistes programmides on vdimalus kiisida teistelt vanematelt nou, kuulata
erinevaid juhtumeid, jagada oma muret ning tunda, et oma murega ei olda iiksinda.
Abiks on see programm ka stressi, vihatunde ja depressiooni vihendamisel, mis lapse

haiglaravil kaasnevad. Mida kiiremini laps haiglaravilt koju paiseb, seda vidiksemad on

ka ravikulud. (Raud 2005: 22-23)

Laps ei ole alati vastsiindinu ega koolieelik. Haiglaravil viibivad ka lapsed, kes on
tavapdevadel koolis, kdivad trennis, suhtlevad sOpradega ja on paljuski iseseisvamad.
Sellistel olukordadel on suur roll haigla sotsiaaltodtajal aidata lapsel ka oma
vanematega suhelda ja lasta ka ise otsustada voi kaasa rddkida oma ravi protsessist.
Lisaks on sotsiaaltdotaja ka see inimene, kes vajadusel aitab noorel suhelda kooliga voi
on abiks olemasolevate ressursside hindamisel jiatkamaks varem poolelijdanud

tegevustega. (Ibid)

Kokkuvotteks voib oelda, et haigla sotsiaaltodtaja on vaheliili patsiendi ja keeruka
haiglamaailma vahel, kus inimene ja tema ldhedased vajavad enamat kui ainult tabletti
ja vett selle allaneelamiseks. Vaja on ka modista, miks erinevad osapooled just nii
kaituvad, nagu nad seda teevad (arst, pereliige, kolleeg jne) ning kuidas ise oma uues

olukorras toimida ja vdimalikult kvaliteetselt edasi elada.
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1.4. Koostoo ja vorgustikutod teismeliste vanemate

toetamisel

Tiiu Boldzann (2013:12) on vilja toonud, et inimese eluajal toimunud stindmused
toovad kaasa muudatusi kdigil peresiisteemi tasanditel. Noort peret toetades ei tule mitte
ainult tdhelepanu pdorata materiaalsele poolele, mis tagab toimetulemise fliiisilises
keskkonnas kuivord on oluline modista pere kujunemist vaimsel tasandil. Miks
olukordades erinevalt reageeritakse, kuidas perevédrtusi mdistetakse ja millised on

ootused perele kui tervikule.

Ténapdeva demokraatlik tihiskond on jagatud kolmeks sektoriks — riiklik, era- ja
mittetulunduslik ehk valitsusviline sektor, kus igal on oma funktsioonid. Kolmas sektor
ilma esimese kahe toetuse ja abita dieti eksisteerida ei saa, kusjuures normaalses tsiviil-
ehk kodanikuiihiskonnas ei saa ka esimesed kaks ilma kolmanda sektorita hakkama.

(Ruutsoo 2000, viidatud Bugakin, J. 2004 vahendusel)

Laste ja perede arengukava 2012-2020 toob vilja, et Eestis vdidab 14 — 15-aastaste laste
vanusegrupis umbes viiendik, et neil on seksuaalvahekorra kogemus. Sellest jarelduvalt
on vaja alustada laste seksuaalharidusalase ndustamisega voimalikult vara, et ennetada
soovimatut rasedust, mitmeid terviseriske ja sdfista noorte naiste vaimset ja fiiiisilist
tervist (Sotsiaalministeerium 2013). Edaspidi soovitakse podrata suuremat tihelepanu

perekonnadpetusele koolides.

Laste ja perede arengukava 2012-2020 mdned olulised tegevussuunad, mis sobituvad
teismeliste emadega ja on suurema rohuga sellel, et Eestis oleks siiski voimalikult véike

protsent alla 16 aastaseid emasid.

. Seksuaal-, perekonna- ja inimesedpetuse valdkonna metoodika arendamine

. Koolitusprogrammide arendamine ja pakkumine lastele, vanematele,
pedagoogidele ja noorsootddtajatele;

. Laiema avalikkuse informeerimine positiivsest vanemusest koolituste ja
erinevate meediapdhiste sekkumiste kaudu;

. Vanemate informeerimine erinevatest vanemlusprogrammidest ja teenustes;
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. Vanemate teadmiste suurendamine lapse arengust ja vajadustest lapse erinevatel
eluetappidel ja tundlikes elusituatsioonides;

. Raseduseelsete ja —jargsete teenuste sh raseduskriisindustamise analiiiisimine,
arendamine ja pakkumine;

. Paari- ja peresuhteid toetavate koolituste ja ndustamisteenuste vdimaldamine
ning teraapiate kittesaadavuste tShustamine;

. Parimate praktikate ja positiivsete kogemuste jagamine lapse osaluse ja

kaasamise osas. (Sotsiaalministeerium 2011)

Sotsiaaltod kiire areng on tihedalt seotud lastekaitsetod arenguga, mis omakorda
kinnitab erinevate siisteemiteooriate seost vOrgustikutooga. Vorgustikutod kohta on
avaldatud esimesi késitlusi juba 1908, kui Georg Simmel kirjeldas sotsiaalvorgustikku.
Teadlikult hakkas vorgustikutéod késitlema James Barnes 1950ndatel aastatel. (Korp
2004: 9-10)

1950ndatel aastatel uuris Briti sotsiaalantropoloog James Barnes Norra kalurikoda ning
markas, et teatud inimesed on kontaktis mingi hulga teiste inimestega. Suhted inimeste
vahel olid erinevad, mdned ldhedasemad, moned kaudsemad. Seda suhte vélja hakkas ta
nimetama vorguks. 1954.a. vottis Barnes kasutusele mdiste vorgustikutod. Vorgustik ja
vorgustikutod parineb inglisekeelsest sOnast network, mis tdhendab vorku voi
vorgustikku ning sdna networking vorgustikutood. Kasutatakse ka moistet framework

(raam, raamistik, toestik), korraldus, kuid see ei ole nii levinud. (Ibid: 10)

Vorgustikutod on  osapoolte  koost6d, kuhu kuuluvad abivajaja/abistatava
sotsiaalvorgustik ja ametnikevorgustik. Kui abistaja ise ei taju oma probleemi, on ta
abistatav. Vorgustiku eesmirk on abivajaja argielu probleemide lahendamine.
Vorgustiku puhul on tegemist tihendavate ja piiritlevate suhetega teatud inimeste voi
inimgruppide vahel. Vorgustik eeldab mingisuguseid suhteid ja kommunikatsiooni.
Vaadeldes loomulikul teel tekkinud inimestevahelisi suhteid, vOime réddkida
sotsiaalsetest suhetest ehk sotsiaalsest vorgustikust. Suhteid ja vdorgustikku, milles
domineerib inimese ametkondlik  positsioon, nimetatakse ametlikuks  voi

ametkondlikuks suhete vOrgustikuks. VOrgustikutods nédhakse vOimalust teha
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tulemuslikku koost6dd, et paremini jagada olemasolevat informatsiooni ning aidata

abivajajal valutumalt lahendada oma probleeme. (Korp. 2004: 10)

Sotsiaalvorgustik. Lastekaitset6o kontekstis kdsitletakse last timbritsevate vorgustikena
sotsiaalvorgustikku ja ametnikevorgustikku. Sotsiaalvorgustiku mdistet hakkas
esimesena kasutama George Simmel (1908), analiiiisides inimestevahelisi suhteid.
Vorgustik kujutab endast ,ketti nendest inimestest, kes on omavahel seotud (naabrid,
sugulased, omaabi riihmad). Sotsiaalvorgustik holmab inimese koikvdimalikke
sotsiaalseid suhtevorke. Sotsiaalvorgustik kujutab endast inimest argielus iimbritsevaid
sotsiaalseid suhteid, mis on vajalikud igapdevase eluga toimetulekuks. Lédbi acgade on
inimeste elus olulisel kohal olnud omaksed ja ldhedased nii probleemide drakuulajatena
kui ka vodimalike soovituste jagajate vOi lahenduste pakkujatena. Nii on iga
sotsiaalvOrgustiku sees omakorda véiksemad vorgustikud, iga inimese timber on palju
erinevaid suhtevorgustikke. Tuleb rohutada, et sotsiaalvorgustik kujutab endast neid
vastastikuseid suhteid, mille kaudu iiksikisik sdilitab oma sotsiaalse identiteedi.
Abivajaja probleeme piilitakse néha tema sotsiaalvorgustiku taustal, mis tihendab seda,
et olemasolevate sotsiaalsete suhete kaudu toetavad abivajajat tema otsustes pere,
sugulased ja sobrad. (Ibid: 10-11)

Sotsiaalvorgustik pakub lapsele ja vanemale nii sotsiaalset tuge kui ka sotsiaalset
kontrolli. See voib olla ni1 praktiline kui ka emotsionaalne, sdltuvalt perekonna
vajadusest. Vorgustikku kuuluvad inimese teostavad sotsiaalset kontrolli lapse ja perega
loodud kontaktide kaudu. Avaramas tdhenduses on sotsiaalvorgustikuks iithiskond, kus
koigil on oma vajadused, sotsiaalsed suhted, toimub kommunikatsioon ning inimesed

on mingil kindlal viisil omavahel seotud. (Ibid: 11)

Ametnikevorgustik. Ametnike vorgustikku kuuluvad eri ametiasutusi esindavad isikud,
kes oma ametipositsiooni tottu on vastastikku seotud kliendi probleemi(de)
lahendamisega, st nad omavad informatsiooni ja ressursse ning teevad koostodd kliendi
probleemi(de) lahendamiseks. Ametnikevorgustik voib kujuneda kahel viisil kas kliendi
algatusel, kes otsib abi voi ametnike algatusel, kes saavad infot abivajajast teiste

ametnike v0i mdne sotsiaalvorgustiku osapoole kaudu. (Ibid 13)
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Vorgustikutood voib vaadelda tulenevalt sotsiaalhoolekande seadusest ka erinevatel
tasanditel — sotsiaalministeeriumi, maavalitsuse, kohaliku omavalitsuse tasandil ning
vabatahtlikult hoolekandes osalevate juriidiliste ja fiitisiliste isikute poolt tehtava to6na.
(Korp. 2004)

Eestis tdidab olulist rolli teismeliste vanemate toetamisel projektitod, mille abil saab
tdiendavaid teenuseid voimaldada. Kui sotsiaaltood tehes oma todpiirkonnas méargatakse
teismelisi vanemaid ning soovitakse kaasa aidata nende toimetulekul ja vanemlikes
oskustes, siis on vOimalus ise midagi dra teha. Projektitdd on protsess, mis koosneb
projekti ideest, selle planeerimisest ja rahastamisallikate leidmisest, projekti Kirja
panemisest ja seejdrel rahastatud projekti juhtimisest ning elluviimisest nii, et projektis
kirjeldatud probleem saaks lahendatud. Projektitool on kindel algus ning Iopp ja
moddetavad tulemused. Projektitdd on vdimalus, ressurss, kuid samas ka kohustus, sest
rahastaja annab raha, andes sellega organisatsioonile voimaluse mingi kindel probleemi
lahendamiseks, mis tdhendab aga organisatsiooni jaoks kohustust see probleem
lahendada. (Ibid)

Teismeliste vanemate toetamisel toimib nii formaalne kui ka mitteformaalne koost66 ja
vorgustikutdd. Ei saa korvale jétta kogukonda ja teismelise vanema péritoluperet, kes ka
koige ldhedasemad abi andjad. Kui on toetav perekond teismelise vanema korval, Siis ei
pea alati ametnik sekkuma. Mitme erineva murega teismelise vanema puhul aga iihest
ametnikust ei piisa ning vaja on koostddd teiste asutustega loomaks tugivorgustik

abivajaja limber.
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2. UURIMUS TEISMELISTE VANEMATEGA TOOTAVATE
SPETSIALISTIDE SEAS

Kéesolevas peatiikis antakse {ilevaade uurimuse eesmirkidest ja iilesannetest,
tutvustatakse uurimuse korraldust, meetodit ja valimit. Kokkuvote on tehtud saadud
andmetest, mida on analiiiisitud ning seejdrel joutud jareldusteni ja aruteluni. Esitatud

on ka kokkuvdte ja ettepanekud.

2.1. Uurimuse eesmark ja ulesanded

Uurimuse eesmargiks oli selgitada vilja Eestis teismeliste vanematega peredele
pakutavad teenused ja toetused ning millisest abist jadb puudu. Oluline oli teada saada,
kes on teenuse pakkujad lisaks sotsiaaltootajatele ning kellega tehakse koost6dd noore
pere toetamisel. Samas oli vajalik selgitada vilja kui tihedalt puutub spetsialist oma t66s

kokku teismeliste vanematega, et tehtava to6 efektiivsust hinnata.

T60 autor isiklikult tunneb huvi, kas tulevikus liikuda tihtse toetussiisteemi suunas voi
piisab tdiesti sellest, et igas omavalitsuses tegutsetakse omaette sdltudes piirkonna
vajadustest kui ka erisustest voi Eesti ei ole vaja noorte vanemate toetamist eraldi

kasitleda.
2.2. Uurimuse korraldus, meetod ja valim

Kédesoleva uurimuse ldbiviimiseks kasutati  kvantitatiivset  uurimismeetodit.
Ankeetkiisitlus viidi ldbi Eesti eri maakondade tootajate seas, kes voiksid oma toos
kokku puutuda teismeliste vanematega. Maakondade tootajate seas oli nii
sotsiaaltdotajaid, sotsiaaltdod koordineerijaid, meditsiinitdotajaid, tugiisikuid kui ka
ndustajaid. Kisitluse koostamisel oli arvestatud, et respondendid on oma to0s viga

hoivatud ning ankeetkiisitlus sai koostatud voimalikult kompaktne, kuid samas jéittis
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vOimaluse iga kiisimuse jirele lisada oma kommentaar voi tdpsem selgitus. Enne
ankeetkiisitluse saatmist ei olnud vodimalik tuvastada, kas kiisitluse saaja omab
kokkupuudet teismeliste vanematega voi mitte, kuna igas omavalitsuses ei ole teismelisi
vanemaid voi antud t66taja juurde teismelised vanemad ei joua. Peale kiisitluse saatmist
saadeti neljal korral tagasiside e-mailile, et ei omata kokkupuudet ning kiisitluse 113-st
vastanust vastas 15 respondenti, et ei puutu iildse oma t66s kokku teismeliste

vanematega. Kiisitlus viidi ldbi 22.04.2014 kuni 13.05.2014.

Kisitluse ldbiviimisel kasutati LimeSurvey kisitlusprogrammi ning koostatud
ankeedilink saadeti respondentidele e-maili teel. Kontaktid saadi koikide Eesti
maakondade ja omavalitsuste kodulehekiilgedel avalikelt andmetelt ning teismeliste
rasedate toetamise koolituse ldbinud Zmmaemandate nimekirjast. Uldkogum koosnes
698-st sotsiaalvaldkonna tootajast. Nende hulgas oli omavalitsuste sotsiaalvaldkonna
inimesi (ametinimetused piirkonniti erinevad), tervishoiutdotajaid,
mittetulundusiihingute t66tajaid ja koolinoortega tootavaid spetsialiste. Ankeedi taitmist
alustas 282 respondenti, kellest 113 tiitis ankeedi 10puni ning esitas. Seega pea iga viies
e-maili teel ankeedi saaja tiitis kiisitluse 10puni. Kiisitlus koosnes 12 kiisimusest,
sisaldades nii vaba vastuse voimalust kui valikvastustega kiisimusi, millele oli lisatud
selgituse voimalused (vt. Lisa 1). Naiteks saab tuua tooOpiirkonna valiku maakonna
tdpsusega, millele on tdiendav selgitus vaja lisada neil, kes mitmes maakonnas
tegutsevad. Saadud kvantitatiivsed andmed kodeeriti ja analiiiisiti Microsoft Exceli

programmi abil.

Uurimuses osalenud 113-st respondendist oli Harjumaa kdige suurema osakaaluga,
moodustades 25 respondendiga 22,12% vastajate koguhulgast. Koige vidhem
respondente oli Lainemaal, moodustades iihe vastajaga 0,88% vastajate koguhulgast.
Samas on seos ankeedi saajate ja vastanute arvu osas, kus kodige enam 180 ankeeti
saanud Harjumaa koige suurema respondentide arvuga. Harjumaa ildkogumi
moodustasid peamiselt Tallinna linnaosade sotsiaaltootajad, 01.01.2014 seisuga oli
Eestis 1 315 819 elanikku (Tammur 2014), neist elas Tallinnas 431 184 (Tallinn 2014).
Arvestades ankeetkiisitluse saatmist maakondade 1dikes, siis Saaremaa aktiivsusprotsent

ankeetidele vastamisel oli 33,33% ja Ladnemaa 6,67% (vt. Lisa 2).

33



Hiiumaa on koige vdhem ankeete saanud maakond ning saadetud 12 ankeedist ei
lackunud sellest piirkonnast mitte iihtegi tdidetud ankeeti (vt. Joonis 2). Samas on
tegemist ka koige vdhem ankeete saanud ja viikseima sotsiaaltdotajate arvuga
maakonnaga. Eesti Statistikaameti andmetel elas 01.01.2014 seisuga Hiiumaal 8589
elanikku, millele jargnes 24 313 elanikuga Lidnemaa (Eesti Statistikaamet 2014). T66
autori varasema tookogemuse pohjal on suurima vastanute arvuga piirkondades ka
kdige intensiivsem teismeliste vanematega t60 ning pakutavate teenuste valik. Kaks
respondenti on valinud to0piirkonnaks Harjumaa, kuid lisanud juurde, et tootatakse ka

laiemalt:

., Meie tegevus on moeldud koigile koolis oppivatele noortele emadele iile Eesti.

Sihtriihma suurust me ei tea.* (R 250)

,, teen t60d nii harjumaal, pdrnus kui tartus “ (R 236)

Harjumaa
Parnumaa
Tartumaa
légevamaa
Lddne-Virumaa
Saaremaa
Vérumaa
Jarvamaa
Viljandimaa
Valgamaa
lda-Virumaa
Raplamaa
P&lvamaa

Laanemaa

30

Joonis 2. Vastajad maakonniti (n=112; autori koostatud).

Mida rohkem on piirkonnas elanikke, seda enam leidub probleeme ja muresid, mis

vajavad lahendamist ning pakub t66d sotsiaalvaldkonna inimestele.
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2.3. Uurimuse andmed ja analuus

2.3.1. Uuringus osalejad ja nende seosed sihtriihmaga

Analiitisides ametite jargi teismeliste vanematega kokkupuutumise sagedust, selgub, et
kuus sotsiaaltootajat ei puutu oma to6s tildse kokku (vt. Joonis 3). Teisalt 44,14% on
vastanud, et aastas moned korrad tuleb teismeliste vanematega t60d teha. 113-st
respondendist ei mirkinud oma ametit kaks ja kolmel korral ei valitud kokkupuute
sagedust. Kuna kiisitlus oli anoniilimne, siis ei olnud voimalik ka tdiendavaid tdpsustusi
juurde kiisida. Kiill aga kiisisid mitmed anketeerijad tdpsustavaid kiisimusi ja soovisid

kiisimuste lahtiseletamist.

30
27

25

20

15

13

10

Iga paev Kord nadalas Kord kuus Aastas moned Harvem kui To6o Ei puutu lldse
korrad aastas korra  koordineerimine kokku
M koordineerija M lastekaitse meditsiinitéotaja M ndustaja M sotsiaaltédtaja

Joonis 3. Teismeliste vanematega kokkupuute sagedus ameti jargi (n=109; autori
koostatud).

Respondentidest tootab teismeliste vanematega igapédevaselt kiimme ja kord nidalas 13,
moodustades 21,10% kogu vastajate arvust. Need vastajad, kelle toopiirkonnas on 7 ja
enam teismelist vanemat, moodustades 13,27% kogu vastajate arvust, puutuvad ka oma

t60s rohkem kokku voi tegelevad selle t66 koordineerimisega.
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Uurimustulemustest selgus, et spetsialistide kokkupuute sagedus teismeliste vanematega
voib olla véga erinev. Néitena on toodud vélja mdned vastused, mida respondendid on

markinud:

., Kdesoleval, so 2014 aastal ei ole minu juures kdinud tihtegi teismelist vanemat
vastuvotul. “ (R 30)

,, Idpselt ei tea. Tean vaid neid, kes on meie poole péordunud mingi murega. Kui pere

toetus on olemas, ei péordu nad meie poole. “ (R 31)

,,Aastatel 1998; 1999; 2003; 2008 olid suurt abi vajavad 2014 taas. Kui on toetav

pere, siis sots. téotajal vaid noustamine “ (R 62)
,,Alles eile saime teada 15-aastasest tiidrukust, kes ootab last. ** (R 108)

»Tootan osalise koormusega, igal nddalal on 5-6 teismeliste probleemidega seotud
lugu.*“ (R 58)

Staazikamad t66tajad, kes tootanud 16 ja enam aastat sotsiaalvaldkonnas moodustasid
19,82% vastanutest, neist 14,41% on sotsiaaltdotajad. On margatav erinevus toostaazi ja
teismeliste vanematega kokkupuute vahel, kus viimase kiimne aasta jooksul to6d
alustanud omavad sihtgrupiga kdige intensiivsemalt kontakti, moodustades 80% kuni
kord kuus teismeliste vanemate juhtumitega tOOtajatest. Sellest tulenevalt voib
jareldada, et jarjest enam on noored alustajad sellele valdkonnale tdhelepanu pooranud
ning sihtgrupile avatumad. Kas on pohjuseks pdlvkondade erinev suhtumine voi1 valivad
teismelised vanemad abi paludes inimest eelnevalt hinnates ei ole vdimalik antud
uurimuse pohjal tuvastada ning selleks on vaja ka sihtgrupi enda arvamust korvale (Vt.

Lisa 3).

Peamiselt on toopiirkondades teismelisi vanemaid kuni kolm (vt. Joonis 4).
Viiksemates piirkondades tdhendab see individuaaltod tegemist ja igale murele tuleb
eraldi laheneda. Linnades ja suuremates asulates, kus erinevate piirkondade noored
saaks koonduda on vdimalus ka iihiste murekiisimuste jaoks pakkuda iihtset tuge nii
grupitdd kui infopdevade ndol. Kuni kolm teismelist vanemat to6piirkonnas mérkinud

38 respondenti maérkis, et puudub grupitod ja viis respondenti maérkis grupitdo
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olemasolu kui voimalust teenusele suunamiseks. Meditsiinitootajad on kiill méarkinud, et
,E1 ole/eil ole teada® teismeliste arvu, kuid sageduse all on vélja toonud, et todalane

kokkupuude on olemas.
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27

25

20

-
] B koordineerija
2 15 .
2 15 M |astekaitse
(4]
- . 12 meditsiinitdotaja
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10 - B ndustaja

W sotsiaalttdtaja
s | s 4 4
33
2 2 2
1 1 11 1 1 1

Ei ole / eiole teada 1-3 4-6 7-14 15- ...

Teismeliste vanemate arv toopiirkonnas

Joonis 4. Respondentide hinnang teismeliste arvu kohta toopiirkonnas ameti jargi

(joonisel on esitatud teismeliste vanemate arv vahemikena; n=107; autori koostatud).

Maakondade 1dikes on Joonisel 5 vilja toodud vastajate hulk, kus viie maakonna
vastajad on maérkinud, et nende tdOpiirkonnas on 15 vOi enam teismelist vanemat.
Valgamaal ja Pdlvamaal 15 ja enam teismelist vanemat todpiirkonnas maérkinud
vastajad tootavad ka vidga tihedalt sihtgrupiga. Vottes vordluseks Eesti Statistikaameti
2012. aasta andmed (hilisemad andmed puuduvad), mille jargi stinnitas alla 20 aasta
vanuselt Polvamaal 24 ja Valgamaal 17 ema, siis tootatakse enamiku oma piirkonna

teismeliste vanematega.

Raplamaa vastajad ei ole mérkinud teismeliste vanemate arvu oma to6piirkonnas, kuid
on toonud vélja kokkupuute teismeliste vanematega todtamisel ning iiks respondent

tegeleb t66 koordineerimisega ja ise kokku sihtgrupiga ei puutu.

17 aastat lda-Virumaal kohalikus omavalitsuses sotsiaalt6dd teinud on vastanud: ,, Minu
ametis oldud aja jooksul ei ole olnud meie omavalitsuses iihtegi teismelist vanemat. * (R
22).
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Joonis 5. Respondentide hinnang, kui palju on hetkel to6piirkonnas teismelisi vanemaid

(joonisel on toodud vastajate arvud; n=107; autori koostatud).

Teismeliste vanematega ei puutu kokku kdik sotsiaalvaldkonna t6otajad. Kui linnas on
sotsiaaltdotaja, siis on juhtumist 1dhtuvalt ka inimeste vahel t60 jagatud. Niiteks, kui
vanemal ei ole puuet ega ole ka varjupaiga vajaja, siis puuetega inimeste juhtumitega
tegeleva sotsiaaltootaja juurde noor vanem ei ldhe. Kokkupuude voib siiski olla kui
toovéliselt elatakse noore vanemaga samas majas ning ametnikku teades poordutakse

abi kiisimiseks inimese poole, keda juba varasemalt tuntakse.

Saadud tulemustest v3ib jareldada, et teismeliste vanematega tihedamalt kokkupuutuvad
respondendid tootavad tohusamalt olles pidevas kontaktis ja teadlikumad sihtgrupi
vajadustest. Paljude noorte vanematega tootades on valdavalt mured sarnased ning iga
jargmist toetades ollakse juba kogenenumad. Piirkondades, kus teismeliselt vanemaks
saadakse harva oleneb t606 tOhusus spetsialisti valmisolekust tegutseda ning mdistvast

suhtumisest.
2.3.2. Teismelistele vanematele pakutav abi ning tehtava t66 rahastamise allikad

Abi, mida kdige enam noorele perekonnaelu alustajale pakutakse iileeestiliselt on

toiduabi, riideabi, ndustamine, info vahendus ja rahaline abi (vt. Joonis 6). Eestit
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tildiselt vaadeldes, siis teenused ja abi on olemas, kuid erineb suuresti maakonniti (Vt.
Lisa 4). Naiteks hingehoius ja grupitoos saab osaleda kuues maakonnas. Ladnemaal on
voimalik pakkuda teenuseid ja abi, mis vordselt koigis maakondades: toiduabi, riideabi,
ndustamist, info vahendamist ja rahalist abi. Samas lisaks pakutavale rahalisele abile on

respondent toonud vélja, et vanematel jadb puudu materiaalsest ja hingeabist.

Noustamine

Info vahendamine
Toiduabi

Riideabi

Rahaline abi
Vajalikud vahendid
Psiihholoogiline abi
Juriidiline abi
Meditsiiniline abi

Grupitéd

Hingehoid

0 20 40 60 80 100 120

Joonis 6. Teismelistele vanematele pakutavad teenused (joonisel toodud arvud on

respondentide poolt nimetatud teenuste pakkumise kohta; autori koostatud).

Toiduabi, omades 10,53-25% maakondades pakutavast abist, on kdigile enim
puudustkannatavatele jagatav abi ning seda saavad kdikide omavalitsuste elanikud
vastavalt sotsiaaltodtaja poolt tellitud toidukogustele (PRIA 2014). Seetdttu ei kaasne
abi jagamisega vallale suurt kulu ning seda on vdimalik teostada nii nagu
toimetulekutoetuse viljamaksmist, mis omakorda on riiklikult rahastatav ja omab
rahalise toetuse ndol 8,7-25% maakonnas pakutavast abist. Riideabi kdik omavalitsused
otse ise ei jaga vaid tehakse koostdod mittetulundusiihingutega. Samas on riideabi
jagamine olulise suurusega 7,14 — 25% kogu maakonna jagatavast abist. Noustamine ja
info vahendamine on ainsad, mida sotsiaaltootaja saab teha oma oskustest, teadmistest

ja elukogemustest ldhtuvalt ning see on ka esmane mida teha, et iildse abi vajadust vilja
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selgitada. Noustamist pakub 91,15% vastanutest. Samas analiiiisides vastuseid, siis
selgub, et liks ndustamist eitavalt mirkinud respondentidest puutub kokku teismelise

vanemaga iga kuiselt ning pakutav abi eeldab suhtlemist.

Vdrumaa (6)
Viljandimaa (6)
Valgamaa (5)
Tartumaa (13)

Saaremaa (7)

M Annetused

M Haigekassa
Raplamaz (3) B Kohalik omavalitsus - KOV
Pérmumaa (16) B MTU teenuse osutamine
P8lvamaa (3) Projektid
Laa";\;':;::: ij)) M Puudub kokkupuude
Jarvamaa (6) = Riik
l8gevamaa (10) W Vabatahtlik t&6
Ida-Virumaa (4)

Harjumaa (24)

Joonis 7. Teismeliste vanematega tehtava t66 finantsallikad maakondade 16ikes (n=112;

autori koostatud).

Valimi kogumaht oli 113, neist moodustasid 48,67% kohaliku omavalitsuse
sotsiaaltootajad. Sellest tulenevalt ka rahastuse allikaks riik voi kohalik omavalitsus (vt.
Joonis 7). Neist iiks on mairkinud, et teismeliste vanematega tehtavat t66d teeb
vabatahtlikuna ning iiks teeb sihtgrupiga t66d projektipdhiselt. Haigekassa rahastusel
tootab kolm vastanut, mittetulundusliku teenuse osutamisel ja projektipShisel t661
pakub vordselt viis vastanut ning vabatahtliku to6na kuus vastanut. Projektipdhise
rahastuse puhul on suuresti kiisimus ka projektijuhi voimekusel vedada projekt 16puni
ning leida t66 jatkamiseks lisarahastus. Annetuste abil noorte vanematega tootab kaks
vastanut, moodustades kogu vastajate hulgast 1,77%. Uks respondentidest on jdtnud

rahastamise allika markimata.
2.3.3. Teismeliste vanemate joudmine abini

Olulisel kohal on kiisimus, kuidas jouda abivajava noore teismelise vanemani ja saada
kontakt edaspidiseks koostooks. Isegi, kui on teada kontakt, siis usalduse voitmine abi

paremaks osutamiseks nduab head suhtlemisoskust ning aktsepteerimist, et lapsevanema
40



rolli tdidab teismeline. Tiiskasvanud lapsevanemast erinemine oma arenguetapist
véljakasvamisega koos koigi kriiside ning enese leidmisega valmistab véljakutse kogu
tugivorgustikule. Samas on muutused kiired tulema ja tugivorgustiku olemasolul on

teismeline lapsevanem toimetulev ja suuteline iseseisvaks eluks.

M Suunamine

M Koostoo

i Teismeline ise

Joonis 8. Teismeliste vanemate joudmine abi osutajani (autori koostatud).

Joonisel 8 on vilja toodud kokkuvdte 102 respondendi vastustest, kuidas teismelised
vanemad abiandjani jouavad ehk respondentide endi juurde, kes on {ihtlasi ise ka abi
osutajad. Kuna kiisimus teismeliste vanemate abini joudmise kohta oli kvalitatiivne, Siis
saadud andmete analiilisimisel on kasutatud kontentanaliilisi meetodit. 11 korral jieti
kiisimusele vastamata, millel on otsene seos kokkupuutega t60s, kus enamasti
kokkupuude puudub, v.a. tugiisik, kellel kokkupuude igapdevaselt. 66 korral on toodud
vilja koostdd, mis sisaldab endas nii erinevate ametkondade ja organisatsioonide
vahelist kui kogukondlikku koost6od. Enne lapsevanemaga kontakti loomist suheldakse
ja jagatakse omavahel infot, mis voiks kodige paremini noort vanemat aidata ning
millised on kellegi vdimalused ning alles seejdrel luuakse kontakt ja vajadusel

suunatakse edasi.

Kui teismeline vanema jouab ldbi koost60 abi saamiseni, siis on vdimalikud
koostoovormid véga erinevad. Jargnevalt on moned respondentide vastused ldbi

koostd6 abini joudmise kohta:
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., Formaalse vorgustiku kaudu.* (R 63)

"Vallas on peale sotsiaalvaldkonna ametnike ja piirkonna sotsiaalhooldustoétajad, kes
tunnevad oma piirkonna inimesi, sest suhtlevad pidevalt voi osutavad pereliikmetele
teenusei (transport arstile, apteegi kiilastamine, kuna maapiirkonnas apteeki ei ole,
eriarstid linnas jm, kuhu transporditakse ja ollakse saatjaks inimesele. Info liigub

inimeselt inimesele ja ka erinevate spetsialistide koostoovorgustik on toimiv" (R 108)
,,abi vajadust mdrgatakse korvalt. “ (R 119)

Mirkimisvddrne on teismelise vanema enda initsiatiilv, mida on maérkinud 49
respondenti. Paljuski on see seotud toetustega, mis on toimetulekuks vajalikud ja mida
ilma kohalolekuta ei saa. Ligi 80% eestlastele on internet vabalt kittesaadav (Vihalemm
2013: 79), mis vdimaldab enne abi kiisimist enesele selgeks teha, kuhu poorduda ja
milliseid voimalusi pakutakse. Populaarsed on erinevad foorumid, kus saab julgemalt
kiisida ja uurida pakutavate toetuste ja teenuste kohta. Enne siinnitusmajast koju saamist
jagatakse virskele lapsevanemale infot toimingutest, mis lapse registreerimiseks vaja
ning seeldbi ka teismeline lapsevanem teadlikum. Perekonnaseaduse § 176 ldike 1
kohaselt tdidab kuni eestkostja midramiseni eestkostja {ilesandeid lapse
rahvastikuregistrisse kantud elukohajargne valla- voi linnavalitsus (Siseministeerium
2014). Seadusest tulenevalt on teismeline vanem esmalt sunnitud podrduma ise
sotsiaaltootaja poole, kui teismelise vanemal ei ole vdimalik oma vanematega voi
varasemalt méidratud eestkostjaga toimingut teostada. Iseseisvalt siinni registreerimiseks
tuleb vanemal olla kas tdisealisega abielus voi taotleda teovdime laiendamist kohtu

kaudu.

Teismelise vanema enda vanemaid on toodud vélja 13 korral. Seda paljuski koos lapse
ja lapselapsega toimingute tegemisel ning ka abi palumisel tekkinud uues olukorras.

Jargnevalt moned respondentide vastused, kuidas nende poole joutakse:
"Uldiselt siis kui tulevad lapsele nime panema, vahel ka varem" (R 66)

"iildiselt on inimesed ise teadlikud, et abi ja informatsiooni saamiseks peaks nad

podrduma sotsiaalosakonda” (R 77)
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., ise kiisivad kui vaja“ (R 110)

"Sageli tullakse juba siinni registreerimisel kiisima pakutavatest voimalustest (kui

perekond on raskes majanduslikus olukorras)” (R 130)

”Uldjuhul tullakse ise sotsiaalosakonda uurima, millised on abi saamise voimalused.

Péordujaks on olnud ka teismelise lapsevanema ema." (R 240)

Esmajoones 1dbi suunamise esimese kontaktini on toodud vilja 48 korral. Suunatakse
nii kooli, meditsiinitdotajate, kogukonna, ldhedaste kui ka teiste ametnike kaudu.
Oluline on siinjuures see, et ei jdeta teismelist vanemat oma murega iiksi ja on kuhu
edasi suunata. Samas t60 autori kogemusele tuginedes on olukordi, kus suunatakse
teismeline vanem edasi, kuid kas noor vanem ka iseseisvalt jargmise inimese juurde
poordub oma murega, jdetakse tdhelepanuta. Sellistel olukordadel on vajalik koost6d, et
viltida olukorda, kus néiliselt abi saanu jddb erinevate institutsioonide vahel kaduma.

Suunamise all on toonud respondendid vilja jargmist:

"Valdavalt keegi ldhedastest suunab voi on kooli kaudu tulnud info. linnal on tihedalt
suhtlev tugivorgustik, kus erinevad spetsialistid saavad kord kuus ka kokku ja vahetavad

informatsiooni.” (R 13)
"Ldbi suunamise voi tullakse koos abi vajadust mdrganud tdiskasvanuga.” (R 30)
., Suunatakse valdavalt stinnitusmajast ja naistearsti juurest™ (R 31)

"Kui nad on kooliealised, siis libi koolis téotavate noustajate. Kui nad ei ole
oppimisega héivatud - ?. Loodaks, et ka meditsiinisiisteemist suudetakse aasta-aastalt

paremini suunata toetavate teenusteni." (R 216)

Teismeliste vanemate joudmise viis abi andjani soltub noortest vanematest endist, kas
julgetakse ise poorduda, palutakse ldhedase abi voi jadb spetsialisti rolliks esmane
kontakt luua. Enamasti elab teismeline oma péritolu pere juures ning vanemad, tundes
hirmu oma lapse edasise kédekdigu pirast 1dhevad ndu kiisima juba varem voi minnakse

kaasa lapse siinniga kaasnevate toimingute teostamiseks.
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2.3.4. Teismelistele vanematele pakutava abi piisavus

Teismelistele vanematele pakutav abi on hinnatud respondentide poolt piisavaks vaid
29% ja ebapiisavaks 52%. Ulejidinud 19% vastanutest ei osanud pakutava abi piisavust
hinnata. Seos on teismelistega t60 sageduse ja abi piisavuse vahel, kus 79% abi
piisavaks hinnanud vastajad puutuvad oma t60s kokku teismelise vanemaga aastas
moned korrad ja harvem. Iganiddalaselt kokku puutuv respondendi t6Gstaaz on iiks aasta
ning annab endast parima ning tulemus soltub noorest endast, kuidas abi vastu votab.
Samas on toonud vilja, et toopiirkonna vorgustikutdd on viga hésti toimiv, mis tagab

Oigeaegse abini joudmise (vt. Joonis 9).
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Abi ei ole piisav Abi on piisav Ei oska hinnata

Joonis 9. Teismelistele vanematele pakutava abi piisavus (joonisel toodud vastajate arv;
n =113; autori koostatud).

Uldiselt Eesti olukorda hinnates ei ole abi piisav ning puudu jiib nii materiaalsest toest
kui ka erinevatest ndustamistest. Parem on tugevamate kogukondadega omavalitsustel,
kus noore vanema mure ka tema iimber elavatele inimestele korda Idheb ning teenustele
suunamise asemel toetatakse ise. Nii saadakse lapsehoid lahendatud lédhedaste toel,
toidu ja riideabi jagatakse omavahel julgemalt ning julgemad ollakse ka omavahel ndu
pidama. Eelpoolnimetatu tagab parema toimetuleku ning tervema arengu.
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Suuresti mddrab ka abi andja abi kiisimise oma suhtumise ja ldhenemisviisiga.
Teismelisele vanemale vib mojuda ka ametniku ,, kuri pilk, “ mis hirmutab ja ei julgeta

kiisida voi radkida kogu tekkinud olukorrast.
Respondentide hinnangud abi piisavusest:

"Ei ole, noorel emal puudub arusaam perekonnast kui jdrjepidevusest, polvkondade

vaheline side on jddnud norgaks.” (R 23)

"Tohusam oleks tugiisik, kelle puhul ka riik finantseeriks (juhtumikorraldaja kaudu

nditeks), teiseks med poolelt jirelevalve (ndit koduode)" (R 39)

"Abi oleks enam-vihem piisav, kui teismeline ise ja teismelise vanem tunnistaks
probleemi, teeks koostood ja votaks pakutud abi vastu (oodatakse toetust, mis on
""tule"" kustutamine,; teenuseseid, millel voiks olla positiivne tulemus ei soovita

(psiihholoogiline noéustamine, pere tugisikuteenus jm)" (R 108)

"Ei ole. puudub igasugune vanemahridust pakkuv riiklik asutus voi kolmanda sektori
organisatsioon. tegeletakse ainult emadega, mis on suur miinus kui tegu on
alaealistega. sest molemad osapooled peavad olema kaasatud ning molemal vanemal
peab olema oigus saada abi.Kuid sellise sotsiaalse ettevotte loomisega alustasin juba

enne sotsiaalnounikuks saamist" (R 151)

"Ei ole, teismelistel vanematel on tuge vaja iile kogu Eesti, paarist punktist Eestimaa

pinnal jddib ilmselgelt viheks." (R 265)

Saadud respondentide hinnangutest abi piisavuse kohta vdib jdreldada, et teismeliste
vanematega t60d tehes on tulnud tunnistada, et sellest ei piisa. Vaja oleks enamat ning
erinevate juhtumite lahendamise puhul paremaid vdimalusi. Siinkohal oleks digem
vordluseks tuua teismeliste vanemate enda hinnang abi piisavuse kohta ja arvamus
millisest abist neil puudu jadb. Samas teismeline vanem pigem keskendub hetke
olukorrale ja ei mdtle pikalt ette, mistdttu materiaalsed védrtused esikohal.
Taiskasvanulikult tegutsev spetsialist kiill moistab, et vanemaharidus ja toimetuleku
Opetamine on edasise iseseisva toimetuleku aluseks, kuid teismeline valib enda jaoks

selle, mis on kdega katsutav ja silmaga néhtav.
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2.3.5. Institutsioonide vaheline koostoo teismelise vanema toetamisel

Tehes t60d teismeliste vanematega, on olulisel kohal koost6d, et pakkuda
mitmekiilgsemat abi. Kdike kohaliku omavalitsuse sotsiaaltéotaja pakkuda ei saa ning
sarnaselt on iga rahastusallikaga seotud omad piirangud. Niiteks projektipohise t66
puhul on viga selgelt paika pandud t66 sisu ning midratud kindel eesmirk. Sellises
olukorras on erijuntumite lahendamine, mida pole osatud ette ndha, suuresti

raskendatud.

Mittetulundusiihingutega koost66 on markinud 37 respondenti, neist on nimepidi vilja
toodud Eesti Toidupank, Johannes Mihkelsoni Keskus, Lastekaitse Liit, MTU Caritas
Eesti, MTU Iseseisev Elu ja MTU Saagu Valgus Fond. Eriliselt tuleb esile koostdd
lapsevanema enda ja péritoluperega, mis on 44,25% vastanul koostookontaktina vélja

toodud. Ulejiinud mirgitud koostddkontaktid leiab Lisa 5.

Koostood tehakse teismelise vanema toetamiseks erinevate osapooltega. Jargnevalt

moned respondentide vastused koostdo kohta:

"Meil on omal olemas hingehoidja koolituse libinud isik ning kriisindustamist valdav.

Aga teema koostédd ka erinevate teenuste pakkujatega (psiihhiaater, psiihholoog).” (R
11)

"KOV lastekaitse, psiihholoogi, koolipersonali ja vajadusel ka med. tootajatega. Suur

osakaal on ka vanavanematel.” (R 67)

., Koostood iiritame teismelisega ja tema vanematega. Koostéo toimub opetajatega,
pere- ja eriarstidega, erinevate teenuste pakkujatega, valla ametnikega voi vajadusel

teise valla sotsiaaltéotajatega jm** (R 108)

Lahtuvalt peatiikis 2.2.3 saadud tulemustest, kus analiiiisiti teismeliste vanemate
joudmist abini, v0ib tuua seose piritolu perega koostdds. Kui esmasel podrdumisel
laheb teismeline koos oma vanemaga, kes vOib olla ka spetsialistiga iihevanune,
saavutatakse kergemini kontakt. Noore vanema enda vanemate toetus on

markimisvairselt oluline, kuid siinjuures ei tohiks votta lapsevanema rolli iile.
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Teismelisel vanemal on lihtne usaldada oma laps ja mured enda vanemate hoolde, mille

tulemusena saab hiiritud teismelise ema vai ise kiindumussuhe lapsega.

2.3.6. Teismeliste vanemate abi vajadus

Respondentide arvamused sellest, millisest abist teismelistel vanematel puudu jiéb
selgus, et materiaalne abi on esikohal, moodustades 20,47% kogu vastustest. Eeskitt on
silmas peetud materiaalse abi all rahalist abi ning toimetuleku oskuse all vilja toodud ka
oskustest raha planeerida. Toimetulekuoskuste puudus moodustab 18,11% kogu
vastustest, kuid kui arvestada tugiisiku todiilesandeid, siis sinna kuuluvad nii
ndustamine, info jagamine, vanemlike oskuste kui ka toimetuleku oskuste dpetamine.
Eelpoolmainitu kokku liites tugiisiku tooiilesanneteks, moodustab see 45,67% abi

vajadusest (vt. Joonis 10).

Lapsehoid
Tervisealane abi
Tugiisik
Oigusabi

Pere toetus

Elamispind

Psiihholoogiline

Ndustamine ja info

Vanemlikud oskused

Toimetulekuoskus

Materiaalne abi

30

Joonis 10. Abi, millest teismelistel vanematel puudu jadb (numbrid esitatud tdisarvudes

respondentide pakutud vastuste pdhjal; autori koostatud).

Tiina Vapper ja Meeli Parijdgi on Opetajate Lehes (2009) toonud vilja Tallinna ja Tartu
lasteaiajdrjekordade probleemi ja peamiseks murekohaks on sdimekohad. Sama mure ka
paljudes omavalitsustes, kus lasteaeda soovijaid on rohkem kui lasteaedades kohti.
Respondentide vastuseid analiilisides justkui teismelistel vanematel lapse lasteacda

saamisega muret ei ole ja margitud puudusena vaid neljal korral. Kuid kuna probleem
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on lileeestiline ja puudutab koiki véikelapse vanemaid olenemata sissetulekutest ja
sotsiaalsetest oskustest, siis voib jareldada, et seda ei ole eraldi teismeliste vanemate all

vilja toodud.

"Meie kogemuse pohjal on lapsehoiu kiisimus see, mis ei ole koige paindlikumalt
korraldatud, et noor saaks iihendada oppimise ja laspekasvatamise. Samas, sellised
mured on ka koigil iilejddnud viikeste laste vanematel, kes piitiavad téod ja

lapsekasvatamist tihendada."” (R 250)

Noustamise ja info jagamise all on iihendatud ka vajadus grupindustamise jirele. Seda
aga saab vOimaldada eraldi teismelistele vanematele, siis kui selleks on piirkonnas
piisavalt teismelisi vanemaid. Arvestada tuleb siinjuures laste haigestumisi,
transpordiiihendust, koolidpinguid, teismelise vanema isiklikku motivatsiooni ning palju
muud ettendigematut. Seega eeldab grupitod korraldamine palju enamat kui ainult

rahalisi ressursse ja kooskdimise kohta.

"igapdevased lapse kasvatamise, toitmise, riietamise, hoidmise jne oskused. Vanemlikud
oskused, mis ei ole geenidega kaasa antud vaid mida on voimalik oppida ja arendada

kui selleks on sobivad tingimused ja tugi." (R 151)

"Olukorrad ja inimesed on erinevad. Puudujddgid on tekkinud juba enne
lapsevanemaks saamist. Kui noort toetab tema pere, tullakse paremini toime. Paraku on
paljud alaealised vanemad abivajavatest ebatervete eluviisidega peredest. Puudu jddb

koigest-eluasemest, rahast, oskustest.” (R 210)

"Koik oleneb, kas sellel noorel on toetavd vanemad voi ei. Neil oleks vaja toetus grupi

ndol, et nad ei ole tiksi." (R 237)

"Paljudel noortel vanematel puudub elukoht, seetottu 6obitakse juhuslikult suvaliste
tuttavate juures, varjupaikades jne. Vaja oleks luua iihtne varjupaik noortele
vanematele ja nende lastele, kus nad saaksid vajadusel stabiilse elukoha leidmiseni
viibida." (R 265)

"Ei jddgi, pigem on asi selles, et teismeline lapsevanem ei ole huvitatud sellest, et keegi

teda aidata tahab." (R 247)
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Arvestades riiklikke toetusi ja teenuseid, mida kohalike omavalitsuste sotsiaaltodtajad
suuresti vahendavad, on materiaalne pool peamine, mille pérast poordutakse ja mida
kiisitakse. Olenevalt teismelise taustast tuleb ka noustada edasiste sammude tegemisel
ning vajadusel teenusele suunamine. On kiill seaduse jirgselt tugiisikuteenus, kuid ise
kiisimus on see, kas sobivat tugiisikut teismelisele lapsevanemale koduldhedases
piirkonnas leidub. Vanemlike oskuste Opetamine ja toimetuleku toetamine véiksemates

piirkondades grupitdona sihtgrupi tihe voi kahe inimese tottu keeruline.

2.3.7. Koordineeritud tegevuse vajadus

Koordineeritud tegevuse vajaduse teismeliste vanemate toetamisel on toonud vélja 62%
kiisitlusele vastanutest, neist 53% néeb vajadust osaliselt ning 47% suurt vajadust.
Kuuel korral on kiisimusele jdetud vastamata ning vajadust ei oska hinnata 23%
respondentidest. Respondendid, kes on mérkinud ,,vajadust ei ole® moodustavad 8,85%
vastanutest ning seejuures on vélja toodud, et ei ole vahet, kas vanem on teismeline voi

tdiskasvanud, toetust on mdlemal juhul vaja (vt. Joonis 11).
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Ei oska hinnata Vajadust ei ole Jah, vajaduson  Jah, vajadus on suur
osaliselt

Joonis 11. Respondentide hinnang vajaduse kohta koordineeritud tegevuse jérgi

(numbrid on esitatud tdisarvudena; n = 104; autori koostatud).

49



Respondendid, kes ei osanud hinnata vajadust koordineeritud tegevuse jargi,
moodustasid 23% vastanutest. Millest selline suur osakaal tuleneb ei ole kdigi puhul
teada. Tdiendavalt on kommentaarina korvale lisatud, et teismeliste vanematega t60

koordineerimine ei muuda olukorda paremaks ja abi jaab ikka saamata.
Lisaks kommenteerisid kolm vastanut jargnevalt:

., Lastekaitse téotaja vastutab teismeliste vanemate toetamise koordineerimise eest. (R

57)

"Péirnus tegeleb noorte vanemate toetamise ja teenuste koordineerimisega MTU

Caritas" (R 175)

., stisteemse abi korraldamine néuaks nii inimressurssi kui ka rahalisi vahendeid* (R

210)

Teismeliste vanematega t60 koordineerimise vajadust ndhakse, kuid pea iga kolmas
vastaja on leidnud, et seda ei ole vaja voi ei ole osatud olukorda hinnata. Kui vorrelda
respondentide vastuseid teismeliste vanematega tootamise sageduse kohta ja teismeliste
vanemate arvu toOpiirkonnas, siis on mdistetav, et kord kuus noore lapsevanemaga
kokku puutumiseks t66d koordineerima hakata ei ole maistlik. Eeskétt olukordades, kus

sihtriihmaga kokkupuude aastas moned korrad voi harvemgi veel.
2.4. Uurimuse tulemused ja arutelu

Teismeliste vanemate toetamine Eestis ei erine tdisealiste lapsevanemate toetamisest.
Iga abivajajat voetakse vordselt ning pakutakse riiklikke toetusi ja teenuseid. Vaid
suuremates haldusiiksustes, kus on kaasatud mittetulundussektorid, ldhenetakse
sihtgrupi vajadustest ldhtuvalt. Samas tuleb tddeda, et sotsiaalvaldkonnas todtab palju
spetsialiste, kuid teismeliste lapsevanematega peamise t66 teevad dra vidike osa neist.
Sellegipoolest ei hinnanud abi piisavaks 52% vastanutest ja 19% vastanutest ei osanud
olukorda hinnata. Ulejisinud 29% vastanutest mirkis abi piisavaks ning mirgiti juurde,

et peetakse silmas oma piirkonda.
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Uurimuse tulemusena saadi iilevaade maakondade ldikes pakutavatest toetustest ja
teenustest. Suurema elanikkonna arvuga maakondades pakutava abi valik mitmekesisem
ning vOimalusi rohkem koostd0ks erinevate organisatsioonidega. Vidiksema elanike
arvuga maakondades on esmased toetused need, mis {ileeestiliselt igale elanikule
tagatud peavad olema. Rahaline toetus on see, mis noored pered sotsiaaltotaja poole
poorduma sunnib, kuid kui pakutakse vdimalust teadmiste ja enesetunde tostmiseks ldbi
psiithholoogide, tugiorganisatsioonide voi grupitéds osalemise, siis pigem keeldutakse.
Selgelt viljendub vajadus materiaalses toes kui toimetuleku ja vanemlike oskuste

Opetamises.

Uuringus on selgelt vilja tulnud koordineeritud tegevuse vajadus teismeliste
vanematega to6tamisel. Samas on olulisel kohal ka nende respondentide vastused, kes
koordineeritud tegevuse osas vajadust ei nde, sest kui todalaselt kokkupuude olematu,
siis kord aastas tlihe kliendiga lihekordse kokkupuute puhul on enamasti viga konkreetse

kiisimuse lahendamine.

Analiiiisides uuringu tulemusi, leiab t66 autor, et teismeliste lapsevanematega tootavad
spetsialistid ja tugivorgustik noore vanema {imber ei oma piisavat infot olemasolevate
vOoimaluste kohta. Puudu on infoportaal, kuhu on koondatud just teismelise
lapsevanemaga seotud teemad. Niiteks Parnus ja Tallinnas pakutakse projektipohiselt
tasuta lapsehoidu ja tugiisikuteenust teismelistele vanematele, kuid spetsialistidel
puudub info ja nii monigi abivajav noor vanem ei joua teenuseni. Sarnane olukord on ka
Tartu linnas, kus on grupitéd puudus vilja toodud, kuid ei omata infot teismelise
vanema suunamiseks toimivasse grupitoosse, mida veab Tartu Seksuaaltervise Kliinik
(Tartu 2014).

Infoportaal oleks abiks ka nendes piirkondades, kus on moni iiksik teismeline
lapsevanem ja sihtgrupiga seotud juhtumi lahendamine haruharv. Samas péadseks
maapiirkondades elav noor vanem infole ligi, milliseid toiminguid tuleb seoses lapse
siindimisega ldabida. Kdige enam kiisimusi tekitanud alaealise lapsevanema lapse siinni
registreerimine teismelisele arusaadavalt lahtiseletatuna suurendab teadlikkust ja

vihendab hirmu ametniku ees.
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KOKKUVOTE

Kéesolev 16putdd on kirjutatud teemal ,,Teismeliste vanematega perede toetussiisteem
Eestis.“ Antud teemat on uuritud, kuna igal aastal saab Eestis alla 20. aastaselt
lapsevanemaks iile 500 neiu ja iile 100 noormehe ning eraldi teismeliste vanematega
tehtavat t60d tileeestiliselt uuritud ei ole. Teismeeas on muutumas keha, sotsiaalsed
suhted, emotsionaalsus, kéitumisel on uued suunad ning kdoige selle iiheaegse
muutumisega tuleb sobituda ka iihiskonda luues enese identiteet. Sellest tulenevalt vajab

sihtriihm ka rohkem tdhelepanu ja tugivdrgustiku toetust.

Loputdo eesmirgiks oli kaardistada teismeliste vanematega tehtav t66 Eestis. Milliste
institutsioonidega tehakse teismeliste vanemate toetamisel koost6od ning millist abi

osutatakse.

Loputdo koosneb kahest osast, millest esimeses teoreetilises osas kasitletakse teismelise
rasedust ja lapsevanema rolli ning tugivorgustikku nende timber. Labitakse teismeliste
vanematega tehtav t66 Eestis selle algusest kuni tdnaseks vilja kujunenud
toetussiisteemini. Lisaks leiab késitlemist koost6o ja vorgustikutéd, mida tehakse
teismeliste vanemate toetamisel. Kdesoleva t60 eesmirgi saavutamiseks viis t00 autor
1abi kvantitatiivse uuringu, mille tildkogumi moodustasid 698 Eesti sotsiaalvaldkonnas
tootavat inimest, millest peamise osa moodustasid kohalike omavalitsuste
sotsiaaltootajad, nende jdrel lastekaitsetootajad, koordineerijad, ndustajad ja

meditsiinitootajad. Valimi moodustasid 113 respondenti.
Uurimiskiisimustele ja uurimisandmete analiilisile baseerudes voib vélja tuua jérgneva:

e Eestis pakutakse teismelisele vanemale peamiselt materiaalset abi toetustena,
rildeabina ja toiduabina ning esmast ndustamist, mis on ka sihtriihmaga t66d
tegevatele spetsialistidele koige kéttesaadavam. Valdav osa tootab kohaliku
omavalitsuse rahastusel ning vahendab riiklikke teenuseid ja abi;
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e Maakonniti on pakutavad voimalused erinevad ning kdige mitmekesisemat toetust
saavad Harjumaal, peamiselt Tallinnas elavad Teismelised vanemad. Valdav osa
teismelistest vanematest elab suuremates linnades voi linnaldhedastel asulates —
Harjumaal, Tartumaal ja Pdrnumaal;

e Iga viies sotsiaalvaldkonna todtaja puutub oma t60s kokku teismeliste vanematega
sagedamini kui kord kuus;

e 40% teismelistest lapsevanematest jouab abi osutajateni ldbi koost6d erinevate
institutsioonide ja kogukonna. Seejirel jargnevad teismelise ise kohaletulek ja
suunamine teise ametniku voi ldhedal seisva isiku poolt;

e Teismeliste lapsevanematega tootavate spetsialistide hinnangul pakutav abi ei ole
Eestis piisav. Puudu jddb materiaalsest abist, toimetuleku ja vanemlike oskuste
Opetamisest;

o Koostodd tehakse suures osas péritoluperega. Olulist rolli tdidab kolmas sektor.
Neist on vilja toodud Johannes Mihkelsoni Keskus, Eesti Toidupank, Lastekaitse
Liit, MTU Caritas Eesti, MTU Iseseisev Elu ja MTU Saagu Valgus Fond;

e [Eestis on vajadust koordineeritud tegevuse jargi teismeliste vanemate toetamisel.

Kéesoleva 10put6o autor leiab, et Eestis on vaja teismeliste vanematega tooks iihtset
infokeskkonda, kust sotsiaaltootajad ja teised spetsialistid saaks vajadusel esmase info
t00ks teismelise vanemaga. Teen ettepaneku teismeliste vanemate aitamistdole suunatud
organisatsioonidele luua iihtne infokeskkond, et iileeestiliselt oleks koigile info

pakutavate voimaluste ja teenuste kohta vordselt kattesaadav.
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Lisa 1. Kiisimustik teismeliste vanematega peredega tootajate seas

1. Millises piirkonnas Te tootate (maakonna tédpsusega)?
a) Ida-Virumaa
b) Raplamaa
c) Lidédne-Virumaa
d) Tartumaa
e) Viljandimaa
f) Harjumaa
g) Pédrnumaa
h) Hiiumaa
i) Podlvamaa
j) Saaremaa
K) Vorumaa
I) Jogevamaa
m) Jarvamaa
n) Ladnemaa
0) Valgamaa
2. Mis on Teie ametinimetus?
3. Kui kaua olete sellel ametikohal tootanud?
4. Milline on Teie peamine finantseerimise allikas to66tamaks teismeliste vanematega?
a) Riik
b) Kohalik omavalitsus — KOV

¢) Haigekassa
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d) Inimene ise maksab teenuse eest

e) Projektid

f) MTU teenuse osutamine

g) Annetused

h) Vabatahtlik t66

1) Muu ... (soovi korral tédpsustada)

Kui tihti puutute oma t66s kokku teismeliste vanemate / rasedatega?
a) Iga paev

b) Kord niddalas

c) Kord kuus

d) Aastas mdned korrad

e) Ei puutu tildse kokku

f) Otseselt ei puutu, kuid tegelen t66 koordineerimise / juhendamisega
g) Muu ... (palun tdpsustada)

. Milliseid teenuseid ja/vdi abi teismelistele vanematele osutate?
a) Rahaline toetus

b) Toiduabi

c) Riideabi

d) Eluks vajaminevate vahenditega toetamine

e) Noustamine

f)  Grupit6o

g) Meditsiiniline abi

h) Juriidiline abi

i) Hingehoid

j) Psiihholoogiline abi

k) Info vahendamine
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10.
11.

12.

I) Muu ... (palun tipsustada)

Kui palju on Teie toopiirkonnas (ameti haldusalas) teismelisi vanemaid?
a) Eiole/eioleteada

b) 1-3

c) 4-6

d 7-14

e) 15-..

Kuidas Teie piirkonnas noored lapsevanemad abini jouavad?

Kuidas hindate teismelistele vanematele pakutavat abi. Kas see on piisav?
Kellega teete koostddd teismeliste vanemate toetamisel?

Millisest abist jddb vanematel puudu?

Kas niete vajadust koordineeritud tegevuse osas teismeliste vanemate toetamisel?
a) Jah, vajadus suur

b) Jah, vajadus on osaliselt

c) Eioska hinnata

d) Vajadust ei ole

e) Muu ... (palun tipsustada
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Lisa 2. Uldkogumi ja valimi vérdlus (numbrid on esitatud tiisarvudena; autori

koostatud)
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Lisa 3. Amet ja kokkupuute sagedus toostaazi jiargi (numbrid on toodud joonisel

tdisarvudena; autori koostatud)
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Lisa 4. Maakonniti pakutav abi ja teenused (maakondade jéirel on sulgudes toodud

vastajate arv; autori koostatud)
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Lisa 5. Loetelu koostoopartneritest (autori koostatud)
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Beebikool

Eesti Punane Rist

Eesti Ammaemandate Uhing

Eriarstid
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Haigla
Hingehoidja
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Jurist
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SUMMARY

THE SUPPORT SYSTEM IN ESTONIA FOR TEENAGE PARENT FAMILIES

Malle Ellam

Every year more than 500 girls and more than 100 boys under 20 become parents. There
have been no nation-wide studies of work done with teenage parents. During puberty
changes occur in one’s body, social relations, emotions, the behaviour evolves into new
patterns and simultaneously to that change one has to fit into the society by developing
one’s identity. Due to all mentioned aspects the target group needs additional attention

and backing by the support network.

The aim of this thesis was to map work done with teenage parents in Estonia. Which are
the organisations that collaborate in order to lend support to teenage parents and what

kind of assistance is provided.

To achieve the objective of this thesis, the author conducted a quantitative study among
an aggregate target of 698 people engaged in social sector, the majority of whom were
social workers of local municipalities followed by child protection officers,
coordinators, counsellors and medical professionals. The final sample consisted of 113
respondents.

Based on the analysis of the study questions and research data, one can state the

following as the main conclusions:

. In Estonia teenage parents are mainly offered tangible aid in the form of
benefits, assistance for clothing and initial counselling, which is also best available for
the specialists working with this target group. The work of most of the specialists is
financed by local municipalities and takes place in the form of providing government

services and assistance;
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. Opportunities offered differ county by county with the widest range of support
measures being offered to teenage parents living in Harju County, mainly in the city of
Tallinn. The greatest numbers of teenage parents live in the bigger towns or suburban

areas — at Harju county, Tartu county and Parnu county;

. Every fifth social sector worker comes across teenage parents more than once a
month;
. 40% of teenage parents reach the support providers via cooperation between

various institutions and the community. This is followed by the face-to-face meeting

with the teenager and referral by another official or a person close to the teenager;

. According to specialists working with teenage parents the assistance offered in
Estonia is insufficient. There are shortcomings in providing tangible aid as well as

teaching sustainable subsistence strategies and parental skills;

. There is extensive collaboration with the teenager’s immediate family. Other
partners mentioned by name were Johannes Mihkelsoni Keskus, Eesti Toidupank,
Lastekaitse Liit, MTU Caritas Eesti, MTU Iseseisev Elu and MTU Saagu Valgus Fond;

. There is a need in Estonia for coordinated action in supporting teenage parents.

The author of this thesis concludes that there is a need for a common information
repository that would provide social workers and other specialists with basic
information for their work with teenage parents.
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