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SISSEJUHATUS

Erivajadustega inimeste arv Eestis on aasta-aastalt kasvanud.

Puuetega inimestele saab osutada véga erinevaid teenuseid — ndustamisteenuseid,
transporditeenust,  isikliku  abistaja  teenust ja  abivahendeid,  samuti
erihoolekandeteenused — igapdevaelu toetamine, tootamise toetamine, toetatud elamine.
Koik need teenused voimaldavad erivajadustega inimestel igapdevaeluga iseseisvamalt

toime tulla ning toetavad tavakeskkonnas elamist.

Erivajadustega inimeste osalemine igapdevaelus on {iiheks peamiseks sotsiaalse
kaasatuse vahendiks. Praegu on viga aktuaalseks kiisimuseks see, kuidas tagada senisest
paremini puuetega inimeste vOrdvddrne osalemine iihiskonnas, mis annaks ka
l1ahivorgustikule voimaluse aktiivsemalt osaleda tihiskonna tegemistes ning vdhendaks

osaliselt nende hoolduskoormust.

Viimased aastad on nididanud, et itha enam tahab erivajadusega inimene osa saada
tthiskonna elust ja oma kohta leida. Oluline on, et erihoolekandeteenused oleksid
erivajadustega inimestele kéttesaadavad. Teenuste kasutamisvdimalus on ldhedastele
oluline, et nad saaksid kédia t66] ning nende hoolduskoormus véheneks ja ldbi selle

paraneks elukvaliteet.

Eesti on votnud kindla suuna jérjepidevalt parandada puuetega inimeste olukorda meie
iihiskonnas. Uheks niiteks selle kohta on Puuetega Inimeste Konventsioon, mille Eesti
ratifitseeris 2012. aastal. Sellega votab Eesti riik endale suured kohustused puuetega

inimeste iseseisva toimetuleku toetamisel.



Uuringu eesmirgiks on vilja selgitada MTU Randvere Too0ppekeskuses kiivate
erivajadustega inimeste ldhivorgustiku rahulolu seal pakutavatele hoolekandeteenustele
(igapdevaelu toetamine, todtamise toetamine, toetatud elamine) ning uurida 1dbi
lihivorgustiku klientide toimetulekuvdimet. MTU Randvere To60ppekeskuse iiheks
eesmirgiks on parandada erivajadustega inimeste iseseisvat toimetulekut ja 1dbi selle

vihendada l14dhivorgustiku hoolduskoormust.

Kéesoleva uuringu lédbiviimiseks piistitatud vurimisiilesanded:

o tutvuda erialase kirjandusega teoreetilise osa kirjutamiseks;

o uurida erivajadustega inimestele pakutavate erihoolekandeteenuste toimimist;
o anda iilevaade erivajadustega inimestest ja nende 1dhivorgustikust;

. uurida MTU Randvere T668ppekeskuse tegevusi ja seal pakutavaid teenuseid;
o selgitada vilja lihivorgustiku rahulolu MTU Randvere To6dppekeskusega;

° uurida ldhedaste hoolduskoormust;

o uurida teenuste pakkujate piisavust Saaremaal 1dhivorgustiku seisukohast;

o vastavalt uuringu tulemustele teha jareldused ja ettepanekud.

To6 koosneb kahest peatiikist, millest esimeses antakse iilevaade erihoolekande
pohimdtetest ja korraldamise Oiguslikest alustest ning erihoolekandeteenustest, mida
pakutakse MTU Randvere To60ppekeskuses. Tuuakse vilja asutused, kes lisaks
Randvere Toooppekeskusele pakuvad Saaremaal erihoolekandeteenuseid (igapdevaelu
toetamine, toOtamise toetamine ja toetatud elamine). Antakse iilevaade erivajadustega
inimestest ja nende ldhivorgustikust. T6O teoreetilise poole kirjutamiseks kasutatakse

mitmeid erinevaid uuringuid, mis on 14bi viidud Eestis.

To60 teine osa on uurimus, milles antakse lilevaade t60 eesmirgist ja ldbiviimisest,
analiiisimeetodist, valimist, uurimuse kéigust ning tulemustest, millele tuginedes

esitatakse arutelu, jireldused ja tehakse ettepanekud.

Uurimistilesannete tditmiseks kasutatakse kvantitatiivset ja kvalitatiivset uurimust.
Andmete kogumise meetoditest kasutatakse kirjalikke kiisitlusankeete ja intervjuu
kiisimustikku. Sihtriihmaks on erivajadustega inimeste perelitkmed, kellel tuleb

igapdevaselt abistada ja hooldada oma ldhedast.



Uurimuse ldbiviimisse kaasatakse ka valla sotsiaaltodtaja, kellega tehakse intervjuu,
selgitamaks MTU rolli erivajadustega inimeste toetamisel, valla koostodd
lihivorgustikuga ja MTU-ga. Intervjuude suur eelis teiste andmekogumismeetodite (nt.
ankeetkiisitluse) ees on paindlikkus, voimalus andmekogumist vastavalt olukorrale ja

vastajale reguleerida (Laherand 2008).

Kiisitlusankeetide eesmirgiks on selgitada ldhivorgustiku arvamused, ettepanekud ja

rahulolu MTU Randvere T66dppekeskuses pakutavate teenuste suhtes.

To66s on viidatud 54 allikale. T66 vormistamisel on jirgitud Tartu Ulikooli Pérnu

kolledzi metoodilist juhendit.

Autor tinab juhendajat Anne Rihni koostdd ja asjalike nduannete eest, MTU Randvere
Toooppekeskuse tegevusjuhendajaid Ludmilla Siplast, Sirje Kiierit ning kdiki kiisitluses

osalejaid.



1. ERIVAJADUSTEGA INIMESTELE PAKUTAVAD
ERIHOOLEKANDETEENUSED JA NENDE
LAHIVORGUSTIKU RAHULOLU

Elus on paratamatult hetki, kus inimene ei suuda iseenda toimetulekut kindlustada.
Toimetulematus vOib avalduda nii materiaalses vormis (elatusvahendite puudus) kui
mittemateriaalses vormis (nt suutmatus ilma korvalise abita teha igapdevatoiminguid, nt
kdia poes, hoolitseda hiigieeni eest). Koik sellised situatsioonid ohustavad inimese
inimvadrikust. Siinjuures voivad inimese toimetulemist raskendada véga erinevad asjaolud.
Niéiteks voib selleks olla haigus, mille tdttu ei ole inimesel voimalik ajutiselt elatist teenida,
vOi too0nnetus, mille tagajérjel voib inimene eluks ajaks jadda toovoimetuks ja vajada abi
mitte ainult sissetuleku osas, vaid ka igapdeva olmetoimetustes. Inimese vdimet rahuldada
enda esmavajadusi ja olla iseendaga hakkamasaav iihiskonnaliige, vOib takistada ka
kaasasiindinud puue voi aastaid kestnud peresisene végivald. (Perekonna kohustused...

2012: 8)

Puudega inimesed kogevad puude tottu erinevaid takistusi iga pédev ja igas
eluvaldkonnas, alustades fiiiisilistest barjddridest kuni thiskonnas levinud
eelarvamusteni. Samuti piiravad puudega inimeste osalemist {ihiskonnaelus nende endi
eelarvamused ja hoiakud. Puudega inimene saab aktiivselt iihiskonnas osaleda siis, kui
hoiakud ja suhtumisi peegeldavad sotsiaalsed suhted {iihiskonnas ning inimeste
kujundatud fiitisiline keskkond arvestavad koigi iihiskonnalitkmetega ja nende

voimalike erivajadustega. (Sotsiaalse kaitse ja... 2008: 33)



1.1. Erihoolekande pohimétted, diguslikud alused ja

teoreetilised kasitlused

Eestis moodustasid puudega inimesed, kellele on méédratud puude raskusaste, 2012.
aasta alguse seisuga 10,2% rahvastikust ehk 133 847 inimest (Haukandmm 2012: 6).
2013. aasta alguse seisuga on puudega inimeste arv Eestis 137 710 inimest, seega
osatdhtsus 10,7%. 2014. aasta 1. jaanuari seisuga on puudega inimeste arv Eestis

141 026 ehk 10,7% rahvastikust (Statistikaamet 2014).

Eestis alustati psiiiihilise erivajadusega inimeste hoolekande teenustepohise siisteemi
ilesehitamist 1998. aastal. Kuni selle ajani rahastati kdnealuses sektoris riigieelarvest
ainult hooldekodus (institutsioonis) hooldamise teenust. 1999. aastal tdiendati teenuste
loendit paevakeskuse teenusega ja 2000. aastal rehabiliteerimise teenusega. Sellest ajast
on toimunud siisteemi kiire tdiustamine ning praeguseks on nduded
erihoolekandeteenustele sitestatud EV Sotsiaalhoolekandeseaduses. (Tegevusjuhendaja
kdsiraamat 2010: 7) 2000. aastal oli Eestis ligikaudu 7000 raske voi piisiva

psiitihikahdirega inimest, kes vajaksid erihoolekandeteenuseid (Ibid: 14).

Alates 2001.a on psiitihiliste erivajadustega inimeste riiklik hoolekanne korraldatud
tiheksa teenuse baasil, milleks on juhtumi korraldamine, rehabiliteerimine, igapdevaelu
toetamine, toetatud elamine, elamine kogukonnas, todtamise toetamine, 60pdevaringne
hooldamine, O0pdevaringne tugevdatud toetusega hooldamine ja O0pédevaringne

tugevdatud jirelvalvega hooldamine (Medar, M. ja Medar, E. 2007: 85).

Alates  2009. aastast on  sotsiaalhoolekande seaduses kirjeldatud  viit
erihoolekandeteenust: igapdevaelu toetamise teenus, tdOtamise toetamise teenus,
toetatud elamise teenus, kogukonnas elamise teenus ja 66pdevaringne erihooldusteenus.
Erihoolekandeteenuste osutamisel tuleb arvestada, et inimesel peab olema digus valida
nii teenuste kui ka erinevate tegevuste vahel. Osutatav teenus kohandatakse inimese
soovide ja vajadustega, mitte ei sobitata inimest teenuse raamidesse. (Tegevusjuhendaja

késiraamat 2010: 14)

Kaasaegses iihiskonnas on tunnustatud printsiip, et riik tagab oma kodanikele sotsiaalse

kaitse, mis annab kindlustunde tuleviku suhtes ning vdoimaluse elada inimvaérselt kogu



elu. Sotsiaalse kaitse meetmed jagunevad sotsiaalkindlustuseks ja hoolekandeks.
Hoolekanne on toimingute siisteem, mille eesmérgiks on inimestele erinevate vabaduste
kindlustamine ning inimressursi arendamise kaudu majanduse arendamiseks paremate
vOoimaluste loomine. Samal ajal suurendatakse sotsiaalset kaasatust, ennetatakse ja
leevendatakse laiaulatuslikumalt ning tdhusamalt vaesust ja sotsiaalset torjutust.

(Hoolekande kontseptsioon 2004: 3)

Hoolekandelise abi tagamise pohimoteteks on abi osutamisel ldhtuda inimese
vajadustest ja seisundist. Oluline on koostod tegemine inimesega, tema soovide
arvestamine ning kaasamine inimese elu puudutavate otsuste tegemisse; teenuse
kohandamine konkreetse inimese vajadustele (individuaalsed teenuste osutamise
plaanid); abi andmise meetmete eelistamine, mis toetavad inimese iseseisvat
toimetulekut, tdotamist ja Oppimist ning vihendavad abivajadust pikemas perspektiivis;
institutsiooni  paigutamisele kodus elamise toetamise vOimaluste eelistamine;
kodusarnaste hoolekandeasutuste loomine ning hoolekandelise abi pakkumine

voimalikult inimese kodu ldhedal niivord kui see on voimalik. (Sile 2012)

Sotsiaalhoolekande iilesanne on osutada puudega inimesele v3i perekonnale abi
toimetulekuraskuste ennetamiseks, korvaldamiseks voi kergendamiseks ja kaasa aidata
puuetega inimeste sotsiaalsele turvalisusele, arengule ja tihiskonnas kohanemisele

(Puudega inimesed 2014).

Oigus sotsiaalhoolekandele on iiks olulisemaid sotsiaalseid ja majanduslikke digusi.
Kohustatud subjektide ring sotsiaalsete diguste tagamisel on lai. Esmalt on iga inimene
ise kohustatud hoolitsema eluks ja arenguks piisavate ressursside olemasolu eest, teiseks
kohustatud subjektiks on teatud grupid (nt perekond) ning alles kolmandaks riik. Riik
on kohustatud sotsiaalsete Oiguste kaitse tagamisse sekkuma juhul, kui eelnevate

tasandite voimalused ei ole osutunud piisavaiks. (Hoolekande kontseptsioon 2004: 4)

Lihtuvalt Euroopa Sotsiaalsete Oiguste Komitee seisukohtadest on hoolekandeteenuste
peamiseks iilesandeks toetada tlihiskonnas enam haavatavaid gruppe (eakad, lapsed,
puuetega inimesed, kditumisprobleemidega noored jt) nende elamisel tavapirases

elukeskkonnas ning osalemisel to6hdives. Samuti peab komitee oluliseks riikide rolli



edendada eelisjérjekorras inimese vajadusest ldhtuvaid toetavaid teenuseid materiaalse

(rahalise) abi pakkumise asemel. (Medar, M. ja Medar, E. 2007: 67)

Eesti ratifitseeris 30. mail 2012 URO puuetega inimeste diguste konventsiooni, milles
sdtestatud pohimotete rakendamiseks, puudega inimeste Oiguste kaitseks ja nende
iseseisva toimetuleku parandamiseks on vajalik vilja to6tada puudega inimeste diguste
kaitse strateegia. ,,URO puuetega inimeste diguste konventsiooni ratifitseerimisega
votsime kindla suuna jérjepidevalt parandada puudega inimeste olukorda. Jargmine
etapp ongi iihiselt vélja todtada visioon, kuidas tugevdada puudega inimeste diguste

kaitset ja parandada nende iseseisvat toimetulekut® iitles Pevkur. (Téna alustati... 2014)

Sotsiaalministeeriumi istungil, mis toimus 09.12.2013. aastal arutati erihoolekande
arengukava. Sotsiaalkomisjoni istungil osalesid sotsiaalministeeriumi, Puuetega
Inimeste Koja, Eesti Hooldajate Liidu, AS Hoolekandeteenused ja MTU Eesti
Omastehooldus esindajad. (Varblane 2013) Erihoolekande arengukava aastateks 2014 —
2020 on Sotsiaalministeeriumi strateegiline 1dhtedokument erihoolekandeteenuste
arendamiseks ja ldhtuvalt sellest on sotsiaalteenused: (Erihoolekande arengukava...
2014)

o kiittesaadavad. See tidhendab, et psiilihikahdirega tdiskasvanutel on piisavalt
voimalusi valida endale sobivaim teenus sobivaimas kohas;

o juurdepéiisetavad. See tihendab, et psiiiihikahdirega tdiskasvanutel on tagatud
fiiisiline juurdepdds ning asjakohane, erapooletu ja terviklik teave teenuste
kasutamiseks;

. taskukohased. See tdhendab, et teenused on psiiiihikahdirega tdiskasvanutele
kas tasuta voi isikule ja tema perekonnale taskukohase tasuga kéttesaadavad;

o isikukesksed. See tdhendab, et psiilihikahdirega tdiskasvanute teenused on
disainitud paindlikult 1dhtuvalt isiku ja tema perekonna vajadustest;

. terviklikud. See tdhendab, et psiilihikahdirega tdiskasvanutele vélja todtatud
sotsiaal-, tervishoiu-, to6turu-, haridus- ja eluasemeteenused on omavahel paindlikult
kombineeritavad vdoimaldades seelébi 1dheneda isikukeskselt ning dubleerimist viltides
ressursse siista;

o katkematult osutatavad. See tdhendab, et psiiihikahdirega tédiskasvanute

teenused katavad isiku vajadusi katkematult ning seostatult;



. tulemuslikud. See tdhendab, et psiiiihikahdirega tdiskasvanutele osutatud

teenused on eesmargistatud, moddetavad ja eesmirgid saavutatud.

Erihoolekande arengukava peaeesmairgiks ongi, et psiiiihilise erivajadusega tdisealistele
osutatav tugi oleks kvaliteetne ja neile sobiv ning iihiskonnaelus osalemist soodustav
(Erihoolekande arengukava... 2014). Need pohimdtted peaksid aitama tagada, et
sotsiaalsfadris toimuv oleks psiitihiliste erivajadustega inimeste parimates huvides, riigis
saada olevat ressurssi kasutataks sdéstlikult, kuid parima tulemusega ning teenusesaajad
ja nende perekonnad oleksid kaasatud protsessi arendamisse (Vapper 2014: 13). Mida
parema kvaliteediga on toetavad teenused, seda paremad on inimeste igapdevaelu
tingimused ning seda suuremad on vdimalused taastuda voi vajada riigilt vihem abi

(Riigi tegevus pstiiihiliste... 2008: 14)

Hoolekandeteenuste arendamisel Euroopas ldahtutakse pdhimdttest, et teenuste osutamist
on otstarbekas korraldada kdige ldhemal tasandil inimesele, mis tihendab eelkdige
kohaliku omavalitsuse peamist rolli teenuste osutamisel. Vajadus teenuste mahu
suurendamise ja teenuste struktuuri mitmekesistamise jéarele kasvab pidevalt, kuid
omavalitsuste voimalused uusi teenuseid vélja arendada ei suurene. Teenuste praegune
osatdhtsus inimeste abistamisel on liialt vidike, omavalitsus vajab sotsiaalteenuste
osutamise kdivitamiseks ning olemasolevate teenuste kvaliteedi parandamiseks tdsist

riigipoolset toetamist. (Medar, M. ja Medar, E. 2007: 67)

Sotsiaalsetesse raskustesse sattunud inimese olukorra parandamisel on oluline kdikide
osapoolte sh inimese enda, perekonna, iilejadnud iihiskonnaliikmete, riigi ja kohaliku
omavalitsuse aga ka tddandjate panus. Oluline on koostdd erinevate osapoolte vahel.

(Sile 2012)

Eesti ritk on votnud suuna arendada toetavaid erihoolekandeteenuseid (igapdevaelu
toetamise teenust, toetatud elamise teenust, tOGtamise toetamise teenust), et inimene

saaks elada voimalikult kaua oma tavapdrases keskkonnas koos oma ldhedastega.
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1.1.1. Sotsiaalkindlustusamet kui erihoolekandeteenuste

korraldaja

Igas normaalselt funktsioneerivas iihiskonnas on tavakodanike kdrval mitmeid erinevaid
inimgruppe, kes ei tule oma eluga toime. Eluga mittetoimetulevaid inimesi vdib
paigutada iihtse nimetaja — sotsiaalne sihtgrupp — alla, see ei tdhenda, et koik inimesed,
kes sellesse gruppi kuuluvad, on sarnased ning oma eluga iihte moodi hétta jdénud.
Sotsiaalsed sihtgrupid erinevad nii oma tekkepohjuste kui ka sotsiaalse abi andmise
viiside poolest. Mitmete sotsiaalsete erivajadustega inimgruppide
toimetulekuprobleemid on paratamatud ning seetdttu on oluline nende
toimetulekuprobleemide ennetamiseks luua sellised tingimused, milles erivajadus ei ole
takistuseks — mitmete sotsiaalsete sihtgruppide kindlustamine sotsiaalteenustega.

(Medar 2002: 27)

Puuetega inimesed on iihiskonnaliikmed ja neil on digus jddda oma kohalikku
keskkonda. Nad peavad saama vajalikku abi ja toetust hariduse-, tervishoiu-, to6hodive-
ja sotsiaalteenuste raamides. Riik ja kohalikud omavalitsused peavad kindlustama
toetavate teenuste loomise ja pakkumise erivajadustega inimestele. Toetavate teenuste
eesmdrgiks on aidata puuetega inimestel iseseisvamalt igapdevaelus hakkama saada.
(Puuetega inimestele vordsete... 2014) Puuetega inimesed peavad osa saama abindudest,
mille eesmérk on tagada neile iseseisev elu, sotsiaalne ja todalane 16imumine ning

osavott iihiskonnaelust (Kore, Tall 2012: 29).

Erihoolekandeteenused on moeldud raske ja pikaajalise psiilihikahdirega inimesele.
Pstitihikahdire all peetakse silmas nii vaimset alaarengut kui ka vaimuhaigust.
Erihoolekandeteenused ei ole moeldud vanaduspensioniikka joudnud dementsuse
diagnoosiga inimesele, kellel ei ole dementsuse diagnoosile lisaks muud psiitihikahéiret,
ega inimesele, kellel on soltuvus alkoholist voi1 narkootilisest ainest juhtiva

psiitihikahdirena (Erihoolekandeteenused 2014).

Erihoolekandeteenuste eesmirk on, et koikidel teenustel toimub inimese iseseisva
toimetuleku arendamine ning tegevuste juhendamine. Inimene peaks maksimaalselt ise
panustama oma igapdevaelu tegevustesse ning teda juhendatakse ja aidatakse tema

vajaduste jirgi (Sotsiaalhoolekande seaduse, puuetega... 2014: 3). Samuti on
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erihoolekandeteenuste eesmirgiks inimeste vajadustele vastava abi andmine — igaiiht
toetatakse just selles, milles ta toetust vajab ja just nii palju, kui vaja. Sihiks on, et
inimene saaks elada kodus nii kaua kui voéimalik tdnu pakutavatele teenustele, mida

saab kasutada pdevasel ajal.

Psiitihilise erivajadusega inimeste erihoolekandeteenusteks on (Erihoolekandeteenused
2014)

1) igapédevaelu toetamise teenus - igapdevaelu toetamise teenuse eesmirk on inimese
parim voimalik iseseisev toimetulek ja areng psiihhosotsiaalse toimetuleku toetamise,
igapdevaelu toimetulekuoskuste ja todoskuste kujundamise ning inimese ldhedaste ja
temaga koos elavate inimeste ndustamise kaudu (Sotsiaalministeerium 2014).

2) todtamise toetamise teenus - tOGtamise toetamise eesmirk on juhendada ja ndustada
inimest, et toetada tema iseseisvat toimetulekut ja parandada elukvaliteeti tema
voimetele sobiva to0 otsimise ja tootamise ajal (Sotsiaalministeerium 2014).

3) toetatud elamise teenus - toetatud elamine on inimese sotsiaalse toimetuleku ja
integratsiooni toetamine temale eluruumi kasutusse andmise voimaluse loomise kaudu.
Inimest juhendatakse majapidamise ja igapdevaelu korraldamises eesmérgiga tagada
tema voimalikult iseseisev toimetulek iseseisvalt elades (Sotsiaalministeerium 2014).

4) kogukonnas elamise teenus

5) Oopdevaringne erihooldusteenus sh ebastabiilse remissiooniga psiiiihikahdirega

isikule, sligava liitpuudega isikule ja kohtumairuse alusel teenusele paigutatud isikule.

Esimesed kolm on toetavad erihoolekandeteenused ja  kaks  viimast
erthoolekandeasutuses osutatavad teenused. Antud t00s keskendutakse toetavate

teenustele, mida pakub MTU Randvere To6dppekeskus.

Kodige sagedamini ehk kolmandiku tdiskasvanud puuetega inimeste jaoks on teenuste
mittesaamise pdhjuseks infopuudus voi ei ole inimene lihtsalt selle peale tulnud, et
monda teenust taotleda. Peaaegu igal viiendal teenuseid vajaval puudega inimesel ei ole
piisavalt rahalisi vahendeid teenustega seotud védljaminekute tegemiseks (19%). 13%
jaoks ei ole omavalitsus neile vajalikke teenuseid voimaldanud. Mdnedel puudub
juurdepdds teenust pakkuvasse asutusse (3%) voi ei ole neil voimalik saada iithendust
teenust osutava asutusega (2%). 16% teenuseid vajavatest puudega inimestest on saanud

vajalikul méddral hakkama ja pole seetottu teenuseid taotlenud. Muude pohjustena
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mairgiti asjaajamise keerukust ja suurt ajakulu, sobilike teenuste puudumist, liiga pikki
ootejarjekordi, omavalitsuse rahalisi raskusi teenuse eest tasumisel ning tiidimust

teenuste taotlemisel. (Puuetega inimeste ja nende pereliikmete... 2009: 84)

Erihoolekandeteenused on riigi poolt rahastatavad ja korraldatavad sotsiaalteenused.

Alljargnevas tabelis 1 on vélja toodud makstavad summad teenusel oleva kliendi kohta.

Tabel 1. Erihoolekandeteenuste maksumused kuus (Sotsiaalteenuste maksumused...

2014).

igapdevaelu toetamine 97,24 eurot
to0tamise toetamine 79,79 eurot
toetatud elamine 151,40 eurot
kogukonnas elamine 250,52 eurot
O0piaevaringne erihooldus 418,72 eurot

Need summad on kiill aastatega tousnud, kuid pole sageli piisavad selleks, et
erihoolekandeteenuseid pakkuvad asutused ilma kohaliku omavalitsuse toetuseta toime

tuleksid.

Sotsiaalkindlustusamet (edaspidi SKA) on Sotsiaalministeeriumi valitsemisalas tegutsev
valitsusasutus, kes tdidab Oigusaktidest tulenevaid iilesandeid oma tegevusvaldkonnas
ning teostab riiklikku jérelevalvet ja kohaldab riiklikku sundi seaduses ettendhtud
alustel ja ulatuses (Sotsiaalkindlustusameti pohiméddrus 2014). SKA tagab
sotsiaalhoolekande seaduse alusel erithoolekandeteenuste osutamise.
Erihoolekandeteenuseid voib osutada fiitisilisest isikust ettevotja, juriidiline isik voi
kohaliku omavalitsuse asutus. SKA sdlmib halduslepingu erihoolekandeteenuste
osutajaga, kellele on SKA poolt viljastatud tegevusluba erihoolekandeteenuste
osutamiseks tegevusloa andmise otsuses nimetatud kohas ning mahus. (Laurson, Nomm
2011: 12) Erihoolekandeteenust saama suunamist korraldab SKA. Kui inimesel on
oigus teenust saada, vidljastab SKA talle kas suunamisotsuse vdi teate jérjekorda
votmise kohta 15 todpdeva jooksul taotluse ja kdikide ndutavate dokumentide saamisest
arvates (Erihoolekandeteenused 2014). Vajalikud dokumendid on isiku enda voi

seadusliku esindaja poolt esitatud taotlus, rehabilitatsiooniplaan, vilja arvatud
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igapdevaelu toetamise teenuse puhul ja psiihhiaatri suunamiskiri igapdevaelu toetamise

teenusele tahtjal.

Erihoolekandeteenuste osutamisel on tdhtis tagada nii nende teenuste kvaliteet,

kattesaadavus kui ka klientide jaoks vajaduspohiste teenuste ja tegevuste pakkumine.
1.1.2. Psuuhilise erivajadusega inimesed ja nende lahivorgustik

Koigist 16-aastastest ja vanematest puuetega inimestest vajab suurem osa toimetulekuks
korvalabi — seejuures ligi pooled (48%) vahetevahel ning kolmandik (36%) pidevalt.

16% véidab, et ta korvalist abi ei vaja (Puuetega inimeste ja nende... 2009: 60).

1992. aastal vastu voetud Eesti Vabariigi POhiseaduse (edaspidi PS) § 28 kohaselt on
puuetega inimesed riigi ja kohaliku omavalitsuse erilise hoole all (Kdre, Tall 2012: 29).
PS § 28 1g 4 nduab puuetega inimeste erilist kaitset. Samas ei ole riigi kohustus mitte
ainult hoolitseda puuetega inimeste eest, osutades neile sotsiaalteenuseid. Selline
hoolitsus toetub vananenud ldhenemisele, sest riikk peab tegutsema aktiivselt,
voimaldamaks puuetega inimestel elada iseseisvalt ilma iileméérase hoolitsuseta. Riik
peab aktiivselt soodustama puuetega inimeste to0levotmist, tagama nende
tiisvaartusliku osalemise iihiskonnaelus. Riik ei tohi puuetega inimesi iihiskonnast

isoleerida, vaid peab aitama iihiskonda integreerida. (Truuvili, Kask, Lehis 2002: 259)

Kui inimene ei tule oma esmavajaduste rahuldamisega toime (nt on tal rahanappuse
tottu koht pidevalt tiihi voi ta ei saa osta vajalikke ravimeid voi vaimse alaarengu tdttu
el saa ta hakkama praktiliste igapdevaelu toimingutega) ja ta on sisuliselt {ihiskonnast
dra 10igatud (nt oma haige lapse hooldamise vdi isikliku litkumispiirangu tottu on
inimene aheldatud oma eluruumi), siis on tema inimvédrikus ohustatud. Pdhiseaduse
jargi peab teda aitama perekond ja riik. (Henberg, Muller 2012: 20) PS § 27 margib:
"Perekond on kohustatud hoolitsema oma abivajavate liikmete eest." Vanem on
kohustatud iilal pidama oma abi vajavat toGvoimetut tdisealiseks saanud last. PS § 10
sdtestab sotsiaalriigi printsiibi, mille kohaselt on igaiihel digus ning riigil kohustus
tagada vdhemalt minimaalselt inimvéarikas draelamine. Riigil on objektiivne kohustus
hoolitseda igaiihe vordsete voimaluste eest iihiskonnas. Sotsiaalriigi pohiprintsiibi sisu

lithidalt on, et riik ei tohi oma kodanikku hitta jétta. (Eesti Vabariigi... 1992)
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Perekonnaseaduse (edaspidi PKS) § 96 iitleb: Ulalpidamist on kohustatud andma
tdisealised esimese ja teise astme iilenejad ja alanejad sugulased. PKS § 80 kohaselt on
iilenejad sugulased vanemad ja nende eellased, alanejad sugulased on lapsed ja nende
jarglased. PKS § 97 reguleerib, et iilalpidamist on digustatud saama alaealine laps,
samuti laps, kes tiisealiseks saanuna jitkab pdhi- vo0i keskhariduse omandamist
pohikoolis, giimnaasiumis voi kutsedppeasutuses, kuid mitte kauem kui 21-aastaseks
saamiseni. Ulalpidamist on digustatud saama ka muu abivajav alaneja vdi iileneja

sugulane, kes ei ole voimeline ennast ise iilal pidama. (Perekonnaseadus 2009)

Inimesed erinevad tiksteisest kdigi oma vaimsete ja psithhomotoorsete voimete, tausta,
isiksuse omaduste, iseloomujoonte poolest. Vorreldes teiste inimeste ja mistahes
abstraktsete norm-keskmiste vOi norm-ideaalidega on igal inimesel vdhemal voi
rohkemal médiral isedrasusi, erinevusi ja/vdi korvalekaldeid. Voib ka oOelda, et nd.
absoluutselt normaalset, tervet, keskmist, ideaalset ja/voi lihegi korvalekaldeta inimest

pole reaalselt olemas. (Psiitihilise erivajadusega inimeste hoolekanne... 2000/2001: 11)

Psiitihikahdirete meditsiinilise késitlemise ja meditsiiniliste sekkumiste aluseks on
Rahvusvaheline haiguste klassifikatsioon (RHK-10). RHK-10-s on iga psiilihikahdire
tdhistatud tdhe F ja kuni neljakohalise numbriga (koodiga). Hiired on jaotatud
kiimnesse suuremasse gruppi ja koodi esimene number osutab vastavale hdirete grupile.
(Ibid: 22) Psiiithikahdire all mdeldakse nii psiiiihiliselt haigeid kui ka vaimse

alaarenguga inimesi.

Tabel 2. RKH-10/V psiitihikahéirete pohigrupid (RHK-10/V... 2014).

F00-F09 Orgaanilised - k.a. stimptomaatilised -
psiiiihikahéired

F10-F19 Psiihhoaktiivsete  ainete  tarvitamisest  tingitud
psiiiihika- ja kditumishéired

F20-F29 Skisofreenia, skisotiiiipsed ja luululised hdired

F30-F39 Meeleoluhéired

F40-F49 Neurootilised, stressiga seotud ja somatoformsed
hiired

F50-F59 Fiisioloogiliste funktsioonide héirete ja fiiiisiliste e.
somaatiliste teguritega seotud kditumissiindroomid

F60-F69 Taiskasvanu isiksus- ja kéditumishédired
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F70-F79 Vaimne alaareng

F80-F89 Psiihholoogilise arengu hiired e. psiiiihilise arengu
spetsiifilised hdired

F90-F98 Tavaliselt  lapseeas alanud  kditumis-  ja
tundeeluhiired

Puue on sageli nii terviseprobleem kui ka sotsiaalne probleem. Puuet kisitletakse kui
sotsiaalset probleemi, mis seisneb selles, et puuetega inimesed vajavad sageli oma
erivajadustest ldhtuvat toetavat sotsiaalset ja fiiiisilist keskkonda, samuti ka piisaval
hulgal oskusi ja teadmisi igapédevaelus toimetulemiseks. (Puuetega inimeste toimetuleku
ja... 2006: 3) Puuetega inimesed on iihiskonnalitkmed ja neil on digus jddda oma
kohalikku keskkonda. Nad peavad saama vajalikku abi ja toetust tavaliste hariduse-,

tervishoiu-, toohdive- ja sotsiaalteenuste raamides (Puudega inimestele vdrdsete...

2014).

Puude raskusastme méadramisel vOetakse arvesse inimese terviseseisundit,
tegevusvoimet, korvalabi, juhendamise ja jirelvalve vajadust, elukeskkonda, puudest
tingitud lisakulusid ning rehabilitatsiooniplaani olemasolul selles ettendhtud tegevusi.
Nende andmete pohjal midratakse puude raskusaste — sligav, raske voi keskmine puue.

Puude raskusastmed on (Puuetega inimeste toimetuleku ja... 2006: 5):

. stigav, kui inimene vajab 60pdevaringselt pidevat korvalabi, juhendamist voi
jarelevalvet;

. raske, kui inimene vajab igal 60pédeval korvalabi, juhendamist vai jarelevalvet;
o keskmine, kui inimene vajab regulaarset korvalabi voi juhendamist viljaspool

oma elamiskohta vihemalt korra nidalas.

Lahivorgustiku (natural supports) rolli suurendamine ja individualiseerimine puuetega
inimeste seas tdusis ltha rohkem pdevakorda 90-ndatel. Lahivorgustik (natural
supports) siinkohal tdhistab eelkdige olemasolevaid ressursse iihiskonnas/keskkonnas,
mida on vdimalik kasutada puudega inimese toetamise eesmérgil (Kiernan, Schalock,
Butterworth, & Sailor, 1993). Léhivorgustiku kasutamine on véga tulemuslik
saavutamaks raske puudega inimeste maksimaalset kohanemist koolis, to0l ja teistes

ithiskonna valdkondades. (West jt : 175)
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Ilma toimiva sotsiaalse suhtlusvorgustikuta ei ole aktiivset sotsiaalset tegevust ega
inimeste kaasatust. Ilmekad ja olulised on siin l&hisuhtevorgustikud, osalemine
sotsiaalseid suhteid loovates tegevustes, kui ka laiem osalemine iihiskonnaelus

tervikuna (Puudega inimeste toimetuleku... 2006: 50).

Sotsiaaltodle on avaldanud suurt mdju silisteemiteooria. Siisteemiteooria kisitlusviis
aitab indiviidil oma iimbrust niha ja mdista siisteemi kui vastastikuste mdjudega
tervikut. Sotsiaaltdosse on siisteemiteooriat voimalik rakendada, jargides pohimdtet, et
inimeste rahuldav elu soltub nende Idhima sotsiaalse keskkonna siisteemidest, mistdttu

peab sotsiaaltéo nende siisteemidega ka tegelema. (Kiik 2003: 21)

Sotsiaalvorgustiku mdistet hakkas esimesena kasutama George Simmel (1908),
analiiisides inimestevahelisi suhteid. Vorgustik kujutab endast "ketti" nendest
inimestest, kes on omavahel seotud (naabrid, sugulased, omaabi riihmad).
Sotsiaalvorgustik  hdlmab  inimese koikvdimalikke — sotsiaalseid —suhetevorke.
Sotsiaalvorgustik kujutab endast inimest argielus timbritsevaid sotsiaalseid suhted, mis
on vajalikud igapdevase eluga toimetulekuks. Ldbi aegade on inimeste elus olulisel
kohal olnud omaksed ja ldhedased nii probleemide drakuulajatena kui ka vdimalike
soovituste jagajate vOi lahenduste pakkujatena. Nii on iga sotsiaalvOrgustiku sees
omakorda vidiksemad vorgustikud, iga inimese Umber on palju erinevaid
suhetevorgustikke. Tuleb rohutada, et sotsiaalvorgustik kujutab endast neid
vastastikuseid suhteid, mille kaudu iiksikisik sdilitab oma sotsiaalse identiteedi.
Abivajaja probleeme piilitakse niha tema sotsiaalvorgustiku taustal, mis tdhendab seda,
et olemasolevate sotsiaalsete suhete kaudu toetavad abivajajat tema otsustes pere,

sugulased ja sdbrad. (Sile 2012)

Inimese eluolu kujundavad ja médratlevad tema sotsiaalsed suhted. Ilma toimiva
sotsiaalse suhtlusvorgustikuta ei ole aktiivset sotsiaalset tegevust ega inimeste kaasatust.
Ilmekad ja olulised on siin ldhisuhtevorgustikud, osalemine sotsiaalseid suhteid loovates
tegevustes, kui ka laiem osalemine iihiskonnaelus tervikuna. (Puuetega inimeste
toimetuleku ja... 2006: 50) Paljudel puuetega inimestel on tdielik suhtlusringkond nagu
tavalistel inimestel. Samas on erilised probleemid, mis tulenevad inimese
alahindamisest ja sotsiaal siisteemi piirangutest ning kultuurilisest survest. Need

probleemid voivad viia selleni, et suhteid saada ja hoida on raske. (Oliver 2012: 58)
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Sotsiaalvorgustiku mdiste hdlmab nii isikuid kui nende vahelisi kontakte (Klefbeck, J.
Ogden, T. 2001:74). Puue modjutab mitte ainult puudega inimest, vaid paratamatult ka

puudega inimese teisi pereliikmeid, 1dhedasi ja sopru (Linno 2010: 41).

Payne’i (1995) arvates on slisteemiteooria olulisemaid tulemusi vorgustiku analiilis
sotsiaalsetes toetussiisteemides, mis tegeleb nii ametlike kui ka loomulike siisteemide
koondamise ja aktiveerimisega abivajaja aitamiseks (Kiik 2003: 21). Oluline on eristada
primaarset ja sekundaarset vorgustikku (Klefbeck, J. Ogden, T.2001 1k 75). Primaarne
vorgustik on vanemad, ded-vennad, sugulased, naabrid ja sobrad. Need on inimesed,
kes tulevad appi rasketes olukordades ning on toeks tiksteisele. Sekundaarne vorgustik
koosneb erinevatest professionaalidest. Mida enam tutvusringkond (primaarne
vorgustik) tagasi tdombub, seda suurema mdju omandab sekundaarne vdorgustik.

(Klefbeck, Ogden 2001: 75)

Vorgustiku ja tervise vahelist seost voib seletada vorgustiku erinevate omavahel seotud
mehhanismidega. Taani sotsiaalmeditsiini uurija Lars Iversen toob vélja kolm
mehhanismi (Klefbeck, Ogden 2001: 85-86):

o Vorgustik mojutab haavatavust ja vastupanuvdimet. Halvas sotsiaalvorgustikus
elamine tdhendab pidevat turvalisuse, armastuse, positiivse tagasiside ja
identiteedi tunnustamise defitsiiti. On alust arvata, et sellised faktorid
pohjustavad pidevat stressi, mis teeb inimesed haigustele vastuvdtlikuks. Selle
hiipoteesi tdestuseks on, et halvasti funktsioneeriv sotsiaalvorgustik on seotud
mitmete haigustega. See toetab teooriat, mille kohaselt ndrk personaalvdrgustik
koormab inimest.

o Vorgustik mojutab inimese toimetulekuvoimet. Vorgustik on abiks, kui vajame
emotsionaalset toetust, informatsiooni voi praktilist abi. Vorgustiku kaudu
saame tuge vdhendamaks voOi véltimaks suuri raskusi. Vorgustiku toetus
kergendab toimetulekut.

. Vorgustik mojutab inimese elustiili.

Vorgustikutods ndhakse voimalust teha tulemuslikku koost6od, et paremini jagada
olemasolevat informatsiooni ning aidata abivajajal valutumalt lahendada oma

probleeme (Sile 2012).
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Kuid pakutavad teenused ja toetused ei ole kindlasti piisavad, kui nendega ei kaasne
positiivset suhtumist — puuetega inimestele on hindamatu véirtusega ka moistvad ja
toetavad ldhedased, kaaslased, eelarvamusteta to6andjad ja kdik teised inimesed, kellega

kokku puututakse.

Paljud hooldajad tunnevad, et on {ihiskonnast isoleeritud — kuna tihtipeale lihtsalt
puudub voimalus hooldajal kodust vilja pédédseda, eriti kui hooldataval on siigav puue
vO1 mitu puuet, ning eriti juhul, kui hooldaja on iiksik inimene (Hubert 2006: 267).
Puudega inimese hooldamise tottu on jddnud 69% hooldajatel ka vihem vaba aega oma
meelepéraste tegevustega tegelemisele. Eriti vihe on hooldajatel jadnud aega iseendale
ning aktiivsele suhtlemisele viljaspool perekonda. Kdige vidhem vaba aega on naistel,
suurema hoolduskoormusega ja siigava puudega inimeste eest hooldajatel. (Puudega

inimeste ja nende... 2009: 20)

Sellistes peredes, kus on vanem hooldaja, kellel on ka terviseprobleemid ja puudega
taiskasvanu, on mitu erivajadustega inimest ja riiklik abi oleks hddavajalik (kuigi paljud
iiritavad ise hakkama saada). Tekib vastastikune iiksteise aitamine — vanemas eas tosise
terviseprobleemiga hooldaja jaoks on see sama puudega tdiskasvanud laps ainuke

abistaja. (Hubert 2006: 266-267)

Erivajadustega inimeste ldhedased ei suuda plaanida tulevikku. Enamus perekondi ei
tea, kes hoolitseb nende poja voi tiitre eest peale nende surma — see omakorda on pidev
drevuse tekitaja. Enamus ei soovi, et nende lapsed ldheksid hooldekodusse, kuna
arvatakse néiteks, et keegi ei kaitse nende lapsi seal. Samas ei taheta ka, et teised lapsed

hoolitseksid erivajadustega de/venna eest, kuna neil on oma elu. (Ibid: 267-268)

Erihoolekandeteenused, mis toetavad koduses keskkonnas toimetulekut on viga olulised
erivajadustega inimestele ning nende perekonnaliikmetele. Erivajadustega inimeste
individuaalne areng ning toimetulek igapdevases elus soltub védga palju nende
pereliikmetest ja inimestest, kes nendega tegelevad. Jirgnevalt kirjutatakse MTU rollist

igapédevaelu toetamise, tootamise toetamise ja toetatud elamise teenustepakkujatena.
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1.2. Mittetulundusuhingute roll erihoolekandeteenuste

pakkujatena

Kodanikutihiskond tdhendab elukorraldust, kus teadlikud ja aktiivsed kodanikud
tahavad ja saavad osaleda {hiskonnaelus ning oma elu puudutavate kiisimuste
arutamises ja otsustamises. Igaiihel on Eestis pohiseaduslik digus koonduda liitudesse,
seltsidesse, klubidesse; kaitsta oma huve, viljendada iihiseid seisukohti, teha midagi
koos éra, voi lihtsalt omavahel suhelda, et elu oleks parem ja inimesed Oonnelikumad.

(Soovid asutada... 2014)

Kodanikuliitkumised tasakaalustavad ja tdiendavad iihiskonnas avalikku voimu ja
arisektorit. Eesti seadused lubavad valida kolme liiki tegutsemisvormi vahel:
mittetulundusiihing, sihtasutus ja seltsing. (Soovid asutada... 2014) Kodanikuiihiskonna
iiks osa on kolmas sektor ehk mittetulundussektor - ithiskonna osa, mis ei kuulu avaliku

voimu ega kasumit taotleva érisektori alla (Kodanikuiihiskond Eestis 2014).

Weisbrod (1975) kirjeldas mittetulundussektorit, kui vastukaja avalike teenuste
ndudlusele, mida ei paku ei turg ega riik. Turg ei saa teenust pakkuda ostuvdimetutele
klientidele. Riigil puuduvad teenused, mis keskenduksid vdhemustele — ritk pakub

teenuseid vastavalt keskmise inimese seisukohale. (Kendall 2003: 3)

Kolmandat sektorit iseloomustavad aspektid: organisatsioonidel on hoolekande
asutusele omased jooned, seaduslikult lahus valitsusest ja kohalikest omavalitsustest,
tegutsevad mittetulunduslikult ja mingil mééral tuginevad vabatahtlikul t661 (Ibid: 21).
Kodanikuiihiskonna tegevusvaldkond hdlmab kodige erinevamaid sotsiaalseid koost6o
vorme, mille hulka arvatakse ka vabatahtlikud organisatsioonid ja hoolekanne,

heategevusorganisatsioonid (Kodanikud kui koostoopartnerid 2002: 28).

Vabatahtlikkus, mis on mittetulundussektori keskne iseloomulik omadus tdhendab, et
need organisatsioonid on ,erilised“ ehk ei juhindu korraldustest ega rahalistest
vahenditest / tulust nagu seda teevad riiklikud institutsioonid ja kasumile suunatud

ettevotted (Kendall 2003: 215).
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Mittetulundusiihing (liihendatult MTU) on isikute vabatahtlik iihendus, mille
eesmirgiks vOi pohitegevuseks ei voi olla majandustegevuse kaudu tulu saamine. See
tdhendab, et tegutsetakse avalikkuse (terve iihiskonna) huvisid silmas pidades. Tulu
voib kasutada iiksnes pohikirjaliste eesmirkide saavutamiseks. MTU ei vdi jaotada

kasumit oma litkmete vahel. (Mittetulundusiihing 2014)

Tugev kodanikuiihiskond ja tegutsemissuutlikud kodanikuiihendused selle osana on
oluliseks demokraatia arengu eeldusteks. See tdhendab, et kodanikud ning avaliku
voimu ja drisektori esindajad tdhtsustavad kodanikuiihenduste rolli iihiskonnas.

(Kodanikuiihiskonna arengukava... 2011: 13)

Omavalitsused, kes teevad kodanikuiihendustega teenuse osutamisel koostodd ja on
delegeerinud neile avalike teenuste osutamist, on tdoga valdavalt rahul — korgelt
hinnatakse teenuse sisulist kvaliteeti ja sihtrithma vajadustega arvestamist. Suur on ka
nende huvi tulevikus senisest enam teenuseid kodanikuiihendustele anda ja seda
peamiselt valdkondades, kus teenuseid juba praegu delegeeritaksegi ning kus kolmanda

sektori voimekust kdrgemalt hinnatakse. (Kodanikuiihiskonna arengukava... 2011: 16)

Erihoolekandeteenuseid voivad pakkuda vastava tegevusloaga asutused. Tegevusloa
olemasolu on kinnituseks, et asutuses tootab asjakohase hariduse vo1 véljadppega
personal ning hoone vastab tuleohutus- ja tervisekaitsenduetele. (Erthoolekandeteenused

2014)

Riigi joaks on ddrmiselt oluline kolmanda sektori roll abivajajate toetamisel (Pevkur
2010: 47). Eestis asutatakse igal kuul umbes 100 MTU-d, sest see on seltsingu jérel
koige lihtsam viis alustada tegevust juriidilise isikuna (Soovid asutada... 2014).
Kolmanda sektori roll erihoolekandeteenuste pakkumisel on Eestis vdga oluline. Tanu
MTU-dele on erivajadustega inimestel suuremad vdimalused kodust vilja saada ja
suhelda teiste inimestega oma kodukoha ldahitimbruses. Olulised on ka isiklik heaolu,
pere heaolu ning sotsiaalne ja iihiskondlik heaolu, samuti inimeste véirtused, voime

margata enda timber toimuvat (Claes 2010: 62).

Jargnevalt tuuakse vdlja erihoolekandeteenuseid pakkuvad asutused Saaremaal.
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1.2.1. Erihoolekandeteenuseid pakkuvad asutused Saaremaal

ja MTU Randvere T666ppekeskus

Puuetega inimesi on Saare maakonnas 6% elanikkonnast, mida on monevorra rohkem
kui Eestis keskmiselt (Saare Maakonna... 2010: 26). 2013 aasta seisuga on Saare
maakonnas puuetega inimesi 4160 ja terves Eestis 137 710 inimest. 2014 aasta 1.
jaanuari seisuga on Saaremaal puudega inimesi 4101 ehk 12,9% rahvastikust
(Statistikaamet 2014). Védga oluline on, et ihiskonnas oleks piisavalt
erihoolekandeteenuste  pakkujaid. Jargnevas tabelis on iilevaade Saaremaal
erihoolekandeteenuste (igapdevaelu toetamine, tOGtamise toetamine, toetatud elamine)

pakkujatest.

Tabel 3. Teenuste pakkujad Saaremaal (Erihoolekande teenuste osutajate... 2014) autori

koostatud.
Teenuse pakkuja pakutavad teenused Maksimaalne Rahastatavate
isikute arv kohtade arv

SA Kuressaare | igapdevaelu toetamine | 15 15
Hoolekanne toetatud elamine 6 6
MTU Saaremaa | igapdevaelu toetamine | 20 20
Puuetega Inimeste | toGtamise toetamine 10 10
Koda
MTU Randvere | igapdevaelu toetamine | 10 10
To60ppekeskus tootamise toetamine

toetatud elamine 4 4
Liimanda igapdevaelu toetamine | 15 10
Vallavalitsus todtamise toetamine | 5 0

toetatud elamine 5 0

On véga tdhtis, et erivajadustega inimestel oleks Saaremaal kohad, kus koos tegutseda
ja aega veeta. Jargneval joonisel on ndha asutuste kaardistus, kes pakuvad
erihoolekandeteenuseid Saaremaal — igapdevaelu toetamise teenus, toetatud elamise

teenus ja tootamise toetamise teenus.

22



MTU Randvere
Taodppekeskus
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. MTU Saaremaa Puuetega
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Kuressaare

Hoolekanne
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Wallavalitsus

Joonis 1. Erihoolekandeteenuseid pakkuvate asutuste kaardistus Saaremaal (autori

koostatud)

Nagu jooniselt ndha on Saaremaal erihoolekandeteenuste pakkujaid neli. Nendest kaks

asuvad Kuressaares. Enamus Saaremaast on toetavate erihoolekandeteenustega katmata.

MTU Randvere To60ppekeskus loodi 2006. aastal endisesse Randvere algkooli
hoonesse, mis anti vallavalitsuse poolt MTU-le tasuta kasutamiseks. Sotsiaalteenuste
arendamise kiigus on ellu kutsutud MTU Randvere To6dppekeskus, mille kaudu
toimub teenuste osutamine puuetega inimestele ja tootutele. Teenuseid rahastavad
sotsiaalkindlustusamet ning tootukassa — 1dbi riigihangete. Kaarma vallavalitsus on
panustanud oma osa igasse ettevOtmisse ja eraldab igakuiselt tegevustoetust hoone
majanduskuludeks. Tanu vallapoolsele tegevustoetusele on tagatud jatkusuutlikkus ka

rasketel aegadel. (Randvere piirkonna... 2010)

Toooppekeskusesse on tehtud investeeringuid ligikaudu 200 tuhande euro ulatuses.
Eesti Arendamise Sihtasutus (EAS) vahenditega (1,5 miljoni eesti krooni) on rajatud
puidutdokoda, kus todtab 6 puudega inimest. Euroopa Sotsiaalfond (edaspidi ESF)

vahenditega on korda tehtud dppeklassid ja majutusruum hoone teisel korrusel summas
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1 442 667 eesti krooni. Hollandi heategevusfondist on saadud abi osade akende
vahetuseks. (Projektid 2014)

2007-2008 aastal viis Randvere Toooppekeskus 1dbi ESF rahastatud projekti
,»l00andjate kaasamine pikaajaliste tootute ettevalmistamisel sisenemiseks avatud
tooturule summas 2 142 947 eesti krooni. Projekt holmas kogu Saare maakonda, osales
97 tootut, kellest said 31 kohe to6le. Toimetulekukoolitusel osales 42, erialakoolitusel
33, tooharjutusel 19, toopraktikal iiheksa ja stardiraha sai kaks projektis osalenud
inimest. Leader programmist on saadud raha kogu hoone ehitusprojekti koostamiseks

maksumusega 30 000 eesti krooni. (Ibid)

ESF rahastusel viis To60ppekeskus ajavahemikul 04.10.2010-05.12.2011 14bi projekti
,»lToetavad hoolekandeteenused Kaarma valla hoolduskoormusega inimeste t66hdivesse
toomiseks ja seal pilisimiseks® summas 8 971,02 eurot. Teenused olid suunatud 12-le
perele, mille tulemusena neli hoolduskoormusega pereliiget said toole, kaheksa

pereliiget said jatkata oma todelu. (Ibid)

Toooppekeskuse tegevusaladeks on erihoolekandeteenuste osutamine védiksema
konkurentsivdimega inimestele iile Saaremaa. MTU Randvere Té68ppekeskus osutab
erihoolekandeteenustest kolme: igapdevaelu toetamine, toetatud elamine ja toGtamise
toetamine. Pohitegevusele lisaks piitiab Toooppekeskus arendada joudumooda ka
piirkonna sotsiaalmajanduslikku ja kultuurialast tegevust. Asutuses kdivad koos
Kiilaseltsi inimesed, eakad laulavad ning samas majas asub ka vidike raamatukogu.
Tugikeskuse visiooniks on olla keskuseks Saaremaal, kust saavad abi inimesed, kes on
aktiivsest tooelust kdrvale jadnud tootuse, terviserikke vo1 muul pdhjusel. Missiooni
kohaselt on tugikeskus loodud viiksema konkurentsivdimega inimestele Saaremaal oma
oskuste, voimete arendamiseks, taastamiseks ning siilitamiseks, et parandada oma

elukvaliteeti. (MTU Randvere... 2014)

Parema rahulolu saavutamiseks tuleks todtada vilja MTU Randvere Toddppekeskuse
arengukava, kus oleksid kirjas eesmédrgid kuhu tahetakse jouda ja mida selleks teha

tuleks.
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2. UURIMUS LAHIVORGUSTIKU RAHULOLUST MTU
RANDVERE TOOOPPEKESKUSEGA

Loputdd uurimuse osas antakse iilevaade ldhivorgustiku rahulolust MTU Randvere
Toooppekeskusega, lihedaste hoolduskoormusest ja ldhedaste teadlikkusest seoses
asutustega, mis pakuvad Saaremaal erihoolekandeteenuseid ning probleemidest teenuste
kasutamisel. Kidesoleva peatiiki esimeses alapeatiikis antakse {ilevaade uurimuse
eesmirgist, tuuakse vilja uurimiskiisimused ja uurimispiirkonna iseloomustus. Teises
alapeatiikis  kirjeldatakse uurimismetoodikat ja valimit. kolmandas alapeatiikis

analiilisitakse saadud tulemusi ning tehakse autori jareldused ja ettepanekud.
2.1 Uurimuse eesmark, uurimiskluisimused ja uurimispiirkond

Puuetega inimese abistamine igapdevases elus voOtab abistajalt, kelleks sageli on
pereliige, oluliselt aega, millest tulenevalt voib olla keerukam ka tema osalemine
tooelus ja ldhedase elukvaliteet halveneb. Erihoolekandeteenustega tegelevad asutused
peaksid suutma pakkuda psiiihiliste erivajadustega inimestele individuaalsetele
voimetele vastavat tegevust. Erthoolekandeteenuseid on viis, kuid antud t66s tuuakse

vilja kolm, kuna MTU Randvere T663ppekeskus osutab neist kolme.

Kiesoleva uurimuse eesmirgiks on vilja selgitada MTU Randvere T66dppekeskuses
kdivate erivajadustega inimeste ldhivorgustiku rahulolu seal pakutavatele
hoolekandeteenustele (igapdevaelu toetamine, té0tamise toetamine, toetatud elamine)

ning uurida 14bi 1dhivorgustiku klientide toimetulekuvdimet.

Eesmargist ldhtuvalt otsitakse vastuseid jargmistele uurimiskiisimustele:
o kuidas hindavad lihedased rahulolu MTU-ga;

o kuidas hindavad perekonnalitkmed teenuste moju ldhedase toimetulekule;
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° kuidas hindavad ldhedased oma hoolduskoormust;
o kas on probleeme erihoolekandeteenuste kasutamisel;

o kas erihoolekandeteenuseid pakkuvaid asutusi on ldhedaste arvates piisavalt.

Uurimiskiisimustele vastuste saamiseks viib autor libi kiisittuse MTU Randvere
Toooppekeskuses kiivate klientide 1dhedastega. Seejdrel analiilisitakse saadud andmeid

ja tehakse jareldused ja ettepanekud.

Jirgnevalt on vilja toodud MTU Randvere T66dppekeskuse logo, mis siimboliseerib
Randveres  tehtavat  psiiiihiliste  erivajadustega  inimeste  kdsitood  ja
erihoolekandeteenuste pakkumist. Parem kéelaba, millel sdrmedeks tooriistad, mida
kasutavad Toodppekeskuses kéivad kliendid, just tootamise toetamise teenusel olijad.
Tootamise toetamise teenust pakub samas olev viike puidutéokoda, kus tehakse

kadakast suveniire.

Joonis 2. MTU Randvere T66dppekeskuse logo (Allikas: Projektid 2014).

Randvere piirkond, kus asub MTU Randvere T&éodppekeskus jadb kesk-Saaremaa
1dunaossa, Saaremaa keskusest Kuressaarest 9 kilomeetrit loodesse. Randvere piirkonda
jaib 19 asulat. Randvere mdisa kohta, kus tinasel pdeval asub MTU Randvere
Toooppekeskus, parinevad andmed aastast 1408. Kool kolis hdrrastemajja 1924. aastal.
Ténapdevase kuju sai koolihoone 1939. aastal. Endises koolihoones tegutseb alates
2006 aastast MTU Randvere Téodppekeskus. Too0ppekeskus on leidnud vahendid
kooliosa teise korruse renoveerimiseks. Kaarma valla abiga on ehitatud kaasaegne

suveniiritdokoda, kus pakutakse tootamise toetamise teenust. Koolihoone kelder on
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too0ppekeskuse joududega puhastatud ja vajab vahendeid korda tegemiseks. MTU

Randvere Too0ppekeskus piitiab arendada ka piirkonna sotsiaalmajanduslikku ja

kultuurialast tegevust. (Randvere piirkonna... 2010)

MTU Randvere T66dppekeskus.

Joonis 3. Randvere koolimaja (Allikas: Kavandatakse..., 2014).

Randvere keskuse positiivsed kiiljed (Randvere piirkonna.. 2010):

soodne asukoht;

hoonekompleks erinevate teenuste véljaarendamiseks;

park vilitirituste korraldamiseks ja véljakute rajamiseks;

keskusehoone, kus tegutseb T660ppekeskus, osaliselt korrastatud ruumid,
staadion, raamatukogu;

suveniiritdokoda.

Randvere keskuse negatiivsed kiiljed (Ibid):

halb bussiiihendus Kuressaarega (ebasobivad kellaajad)
puuduvad jalgrattateed;

puuduvad olmeteenused — juuksur, kauplus, saun;
raamatukogu on véike ja kitsas;

remontimata ja kasutult seisvad klubiruumid,

tithjalt seisev keldriruum.
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Randvere piirkonna arenguvisioon on, et Randvere on elujouline, kaasaegse ja turvalise
elukeskkonnaga piirkond, kus védrtustatakse elukestvat Opet, tervislikke eluviise,
kiilakultuuri, omaalgatust, loodust ja jérgitakse sddstva arengu pohimotet (Randvere

piirkonna... 2010: 20)
2.2 Uurimuse labiviimine, metoodika, valim

Uurimiskiisimustele vastuste saamiseks viiakse ldbi kvantitatiivne ja kvalitatiivne
uurimus. Andmete kogumise meetoditest kasutatakse kirjalikke kiisitlusankeete ja
intervjuud Kaarma sotsiaalndunikuga.  Sihtriilhmaks on pereliitkmed, kel tuleb
igapdevaselt abistada ja hooldada erivajadustega inimest. Uldkogum on 21 lihedast ja

tagasi saadakse koik kiisitlused.

Kiisitluse vormiks on kontrollitud kiisitlus ja liigiks informeeritud kiisitlus, see tdhendab
ankeetide isiklikku tileandmist uuritavatele. Samas igasuguses inimesele suunatud
uurimistoos tuleb arvestada humaansuse ja lugupidava kohtlemise seisukohti.

(Hirsijdrvi, Remes, Sajavaara 2005: 27)

Uuring viidi 14bi neljas etapis:
. uuringu, kiisitlusankeetide ja intervjuu ettevalmistamine, lihedaste ja valla

ametniku teavitamine;

o uuringu ldbiviimine;
° andmete sisestamine Excelisse;
o andmete to6tlemine, analiiiisimine, jarelduste ja ettepanekute tegemine.

Labi viidi rahulolukiisitlus ajavahemikus 15.-30.03.2014. Vastajateks olid psiiiihilise
erivajadustega inimeste 1dhedased. Kiisitluse esimeses osas tuli tdita vastajat puudutav
sotsiaal-demograafiline osa, mis sisaldas vanust, sugu, haridust. teine pool kiisitlusest
tuli tdita viiepalli Likerti skaalal ning puudutas rahulolu MTU Randvere
Toooppekeskusega. Iga kiisimuse juures oli vastajal voimalus oma valikut pohjendada,
lisada oma arvamusi ja ettepanekuid, mis andsid detailsemat infot. Vastajate arvamusi
on kasutatud t60s statistiliste andmete selgitamiseks. Peale kiisitluste tagasisaamist tehti
intervjuu Kaarma valla sotsiaalndunikuga. Temale esitatud kiisimusi oli kokku 19.

Kiisimused olid seotud MTU Randvere T660ppekeskusega. Intervjuu salvestati vastaja
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ndusolekul ja hiljem transkribeeriti. Kasutati struktureeritud intervjuud, see tdhendab, et
intervjuu on ette dra planeeritud ning esitatakse konkreetsed kiisimused. Intervjuu
pikkuseks oli 16 minutit. Intervjuu toimumise aeg ja koht lepiti kokku telefoni teel.
Kohtumine toimus Saaremaal Kaarma Vallavalitsuses 10.04.2014. Kohtumise alguses
tutvustati uurimuse eesmirke ja teema valikut ning samuti autori tausta. Intervjuust

saadud informatsiooni on kasutatud antud uurimuse ilmestamiseks.

Uldkogumi moodustasid MTU Randvere Toodppekeskuses kiivate klientide lihedased.
Kokku on 21 ldhedast, kellele kiisitlused jagati ja koik tdidetud kiisitlused saadi tagasi
analiiisimiseks. Uurimisandmete analiilisiks kasutati Exceli andmetdotlusprogrammi ja
ka vastustes kirjutatud pdhjendusi ldhedaste poolt. Ankeetvastused sisestati programmi

kisitsi. Intervjuust ndidetena toodud tsitaadid on kursiivkirjas ja jutumérkides.

Ulevaade respondentide vanusest, soost ja hariduse tasemest antakse joonisel 4.

38%
P kérgharidus
2 kutseharidus 19%
©
< keskharidus 29%
pShiharidus 10%
S naine 81%
2
7 mees 19%
g 61-80
T 3 i
§ a 57%
g 19%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Joonis 4. Respondentide vanus, sugu ja haridus (autori koostatud)

Vastajatest enamus ehk 17 olid naissoost ja neli olid mehed. Vanuste 16ikes oli kdige
enam (57%) respondente vanuses 41-60 aastat. Uks vastaja oli iile 70 aasta ja iiks alla
30 aastat. Ule 50 aastaseid vastajaid oli kokku 13. Alla 63 aastasi oli kokku 18. Sellest
saab jdreldada, et enamus ldhedasi on td6ealised ning vajavad teenust, mis voimaldab

neil olla aktiivne ja jédtkata to6tamist.
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Keskharidus on kuuel vastajal (29%) ja kutseharidus neljal (19%). Korgharidus oli
ainult tihel vastajal, pohiharidus kahel. Respondentide haridustasemest moodustab 38%

muu. Muu all tdid vastajad vélja kesk-erihariduse, Tallinna Pedagoogilise Seminari.

W ema, isa
M vanaema, vanaisa
 sBber

H muu

Joonis 5. Vastajate seos teenust saava kliendiga (autori koostatud).

Nagu jooniselt ndha, siis enamus teenust saavad klientide 1dhedased on ema vdi isa
(48%). Vastajate seas oli neid kiimme. Uks klient elab koos vanaema ja vanaisaga. 9%-
1 on koige ldhedasemaks inimeseks sober ja kaheksa ldhedast on valinud muu. Muu

osakaal on kiillaltki suur. Muu all on toodud vélja dde, depoeg, elukaaslane.
2.3 Uurimisandmete analuus, tulemused

Kiesolevas alapeatiikis analiiiisitakse MTU Randvere Té6dppekeskuses kiivate ja seal
toetatud elamise teenusel olevate klientide ldhedaste rahulolu. Kasutatakse
andmeanaliiiisi metoodikast korrelatsiooni ehk tuuakse vilja seoseid kahe numbrilise
muutuja vahel. Korrelatsioon on tunnuste vaheline seos, mis annab teavet selle kohta
kas kaks suurust on omavahel seotud voi ei ole. Korrelatsioon r on vahemikus miinus
iihest tiheni. Kui r=1, siis kaks suurust on omavahel tugevas positiivses seoses, kui r=0,

siis need suurused pole omavahel seotud.
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Joonis 6. Klientidele pakutavad teenused, teenuste kasutamise aeg ja sagedus

protsentides (autori koostatud).

Uurides MTU Randvere Too0ppekeskuses kiivate klientidele pakutavaid teenuseid,
nende kasutamise sagedust ja aega kaua klient on teenust saanud (vt joonis 6), siis
selgus, et koige rohkem kasutatakse igapdevaelu toetamise teenust (71%). Seda kasutab
15 klienti. Toetatud elamise teenusel on kaks klienti ja tootamise toetamise teenusel neli

klienti.

Uurides Kaarma valla sotsiaalndunikult psiiiihiliste erivajadustega inimeste kohta, kes
peaks soovi korral teenust saama MTU Randvere Téodppekeskusest toodi vilja, et

teenuseid osutatakse raske vdi sligava puudega inimestele.

,,/-../ Elu hammasrataste vahele on jddnud just kergema psiitihikahdirega inimesed, kes
iseseisvalt tooturul libi ei saa. Kahjuks tinasel pdeval meie tihiskond ei ole veel omaks
votnud abistajaga voi juhendajaga koos téotamist, aga liigutakse sinna poole. /.../
Natuke on asi paremaks ldinud, iiksikud toéandjad votavad téole kerge psiitihikahdirega
inimesi. Hea ndide Saaremaal on Maxima pood, kes pakub neile tood ning votab

kollektiivi hdsti vastu. Toimiv tootamise toetamise teenus. “

Uks kord nidalas kiilastab MTU Randvere Toddppekeskust 12 (57 %) klienti ja

igapievaselt iiheksa klienti. Enamus on kasutanud teenuseid MTU Randvere
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Toooppekeskuses rohkem kui aasta ja neid on 17 (81%). Erivajadusega inimesed
vajavad oma elus stabiilsust ja konkreetsust. Need, kes on harjunud kiima MTU
Randvere To60ppekeskuses teevad seda edasi, see mojutab positiivselt klientide ja

nende lahedaste elukorraldust.

2.3.1. Lihedaste rahulolu MTU Randvere

Toooppekeskusega

Uuringu eesmirgiks oli vélja selgitada MTU Randvere Toodppekeskuses kiivate
klientide rahulolu pakutavate teenustega ja personaliga, anda hinnang MTU mainele ja
seal toimuvatele iiritustele. Samuti teada saada teenuste moju kliendi toimetulekule (vt
joonis 7). Lahedaste rahulolu véljendub selles, kui nende hing rddmustab ja meel
puhkab samal ajal, kui klient viibib MTU Randvere Té6dppekeskuses. Respondendid

andsid oma hinnangud viiepallilisel Likerti skaalal.

rahulolu personaliga

hinnang mainele

hinnang Gritustele

teenuse mdju lahedase toimetulekule
hinnang asukohale

tildine rahulolu

rahulolu teenustega

I I I
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Wvigarahul Wrahul mikskdikne M natuke rahul W pole Gldse rahul

Joonis 7. Lihedaste rahulolu MTU Randvere To6dppekeskusega (autori koostatud).

Respondentidest 57% on viiga rahul MTU Randvere To6dppekeskuse personaliga. Uks
vastaja on iikskodikne ja liks on natuke rahul. Vastajad pohjendasid oma rahulolu

personaliga erinevalt. Viiepallilisel skaalal oli keskmiseks hinnanguks 4,4 palli.
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., Tegevusjuhendajad suudavad leida klientidega kontakti, toimub individuaalne

¢

ldhenemine.
,, Personal on sobralik ja vastutulelik.

,Algul ei olnud personaliga iildse rahul, lihedasele ei meeldinud opetamine. Tdnu

«

personali jarjepidevusele on minu poeg kuulama hakanud. Arenenud on kuulmisoskus.

, Minu arvates voiksid tegevusjuhendajad rohkem suunata kliente tegutsema oues,

nditeks lillepeenarde korrastamine, lehtede riisumine.

., Personali on liiga vihe ja nad ei joua piisavalt tihelepanu koigile pakkuda, tegevused

tihekiilgsed. “

Toetatud elamise teenusel oleva kliendi ldhedane oli likskdikne personali suhtes, kuna
temal puudus igasugune kontakt MTU Randvere To60ppekeskuse todtajatega. Klient

tegutseb ja elab iseseisvalt.

Kaarma valla sotsiaalndunik {itles intervjuus, et Randvere kaks tegevusjuhendajat, kes
hetkel tootavad seal, suudaksid natuke rohkemate klientidega toime tulla ja neile

erinevaid tegevusi vilja mdelda.

MTU mainega ollakse pigem rahul (48%) kui viga rahul (29%). Neli lihedast olid
tikskoiksed maine suhtes ja iliks vastaja natuke rahul. Leides korrelatsiooninditaja (r)
selgus, et seos personali ja maine vahel on viga tugev (1=0,81). Respondendid on rahul

personaliga ja sellest tulenevalt ka mainega.

., Libi aastate on MTU véitnud elanike poolehoiu ja iihiskonna tavainimene vddrtustab

tiha enam selliste asutuste vajalikkust.
., Minu ldhedane tahab seal kdia ja ootab seda iihte pdeva nddalas — see titleb koik.
., Meie oleme rahul, probleeme ei ole, kditume viisakalt.

Urituste toimumised psiiiihiliste erivajadustega inimestele on viiga olulised.
Tegevusjuhendajatele on nende korraldamine ja ldbiviimine suur ettevdtmine, aga nad

annavad endast maksimumi. Uuringust selgus, et seitse (33%) vastajat on iirituste
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toimumise ja ldbiviimisega vdga rahul, 43% oli rahul ja iiks respondentidest oli natuke
rahul. Viiepallilisel skaalal oli keskmiseks 4 palli. Lahedased olid védga rahul sellega, et
peetakse koigi siinnipdevasid ja Eesti Vabariigis tidhtpdevasid. Neid mainisid oma
pohjendustes 11 vastajat. Oli ka neid, kes kirjutasid, et iihiseid ettevotmisi voiks rohkem
olla, kuna sel moel tekib klientidel vdimalus saada uusi ja pdnevaid kogemusi ning
elamusi. Neli vastajat olid iikskodiksed iirituste suhtes, kuna nende ldhedased ei vota
neist osa. Toodi vilja , et MTU Randvere T66dppekeskus vdiks korraldada ka teabe- ja

ndustamispdevi ldhedastele.

., Toredad joulupeod, jaanipievad, laagrites kiimised, viljaséidud MTU Randvere

‘

Toooppekeskusest, stinnipdevade tdhistamine. *

,, Uritused on toredad, sest siis saavad osalejad iiksteisega suhelda Ilibi mingude,

tantsude. Muidugi on tihtsal kohal ka kaetud lauad ja iihised soomised.

., Voiks olla rohkem. Aastas korra voiks toimuda iihepdevane ekskursioon modda

Saaremaad.

,, Uritused voiksid olla mitmekesisemad. Liibiviimine viiksemates gruppides kaasates

ldhedasi.

Kaarma valla sotsiaalndunik on osalenud klientide tdhtpdevadel — siinnipdevadel,
aastavahetuste tegemistel, kevade alguse tdhistamisel. Teda on alati voetud véga hésti

vastu ning need tiritused on pakkunud palju r6dmu ning positiivseid emotsioone.

Uheksa vastajat hindasid saadava teenuse mdju lihedase toimetulekule viiga heaks, sest
erivajadusega inimene areneb teiste seas ja omandab uusi igapédevaelu oskusi. Kaheksa
(38%) respondenti olid rahul, kaks tlikskdiksed ja kaks natuke rahul. Keskmiseks saadi
4,1 palli.

. Ma nden oma lapse pidevat arengut igapdevase eluga toimetulekul, kuigi see

‘

edasiminek on suhteliselt aeglane, aga tema puhul on see ju normaalne.’

,, Ei opi midagi juurde. Sooviksin, et see oleks vastupidi, aga minu tiitre jaoks on sealsed

tegevused liialt kerged. *

34



., Puudega inimesele on vdga oluline kodust nelja seina vahelt ja tuttavate ndgude
Juurest eemale saada ning tinu MTU Randvere Té66ppekeskusele on ta iseseisvam, ega

3

karda enam vooraid oma timber.

,, Mojub arengule hdsti, eriti individuaalselt tegelemine. Kahjuks on téotajatel selleks

«

vihe aega.

Lihedase toimetulekut néitab aktiivsem eluhoiak, tahe tegutseda, hirmudest {ilesaamine,

oskus tegutseda tiksi.

MTU Randvere T660ppekeskus asub Kuressaare linnast {iheksa kilomeetri kaugusel ja
see on iihele vastajale suureks probleemiks, kuna puudub transport. Kaarma vald annab
voimaluse kasutada avahooldustdotajaid, kes toovad kliendid hommikuti kodust
Randverre ja peale 16unat koju tagasi. Kuni kéesoleva aastani oli see teenus kliendi
lihedastele tasuta, kuid alates 1. jaanuar 2014 on transportteenus tasuline. Kaarma valla

sotsiaalndunik pdhjendas transpordi tasuliseks muutumist:

3

,,Seoses elukalliduse ja koige muuga pidime kehtestama mingisuguse maksu. ‘

Respondentidest seitse (33%) olid asukohaga véga rahul, neli vastajat olid rahul, 38%
olid iikskdiksed. PShjenduseks toodi asjaolu, et erivajadusega inimesele on ju hea
kiilastada just neile moeldud asutust, olgu see siis iikskdik kus Saaremaal. Viga rahul
olid need vastajad, kes elasid vahetusldheduses. Linnast tulijad soovisid, et selline
asutus paikneks Kuressaares, siis ei oleks transpordiga probleeme. Viiepallilisel skaalal

saadi keskmiseks 3,6 palli.
., Meeldib see asukoht, sest linna lihedal ja looduses. “

., Muidu asukoht hea, aga toimiv bussitihendus puudub. “

3

,, Korvaline koht, meeletult peab sdittima oma aega.

‘

,, Liiga kaugel, 60 kilomeetrit soita. Peab olema oma auto. *

. MTU Randvere Téooppekeskus asub looduslikult viga kaunis ja rahulikus kohas.

3

Kuigi asukoht on mulle natuke kauge. *
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Perekonnaliikmed kasutaksid sagedamini MTU Randvere T66dppekeskuse pakutavaid

teenuseid ja voimalusi, kui elaksid asutusele 1dhemal.

Uldist rahulolu MTU Randvere T66dppekeskusega hindasid 11 (52%) vastajat viiga
heaks, samas iiks ldhedane oli ainult natuke rahul. Selgitusse kirjutati, et maja on ikkagi
vana ja lagunenud ning talvisel ajal on ruumid véga kiilmad. Viis respondenti kirjutasid
oma selgitusse, et tinu sellele toredale MTU-le on lihedasel koht, kus péeviti olla ja

viibida seltskonnas ning suhelda.

. Minu laps on seal viga rahul ning alati koju joudes on ta elevil ja isegi onnelik.
., Talvel kiilmad ruumid. Toitlustamine voiks olla sealt poolt.

,, Viga rahul, kuna Randvere Toooppekeskusel on ka muusikaopetaja.

., Kes kord kdinud, see tahab tagasi!

Respondentidel paluti anda hinnang MTU Randvere T68dppekeskuses pakutavatele
teenustele. Viiepallilisel skaalal saadi keskmiseks 4,3 palli. Vastajatest viga rahul ja
rahul olid 85%. Ukskdikse hinnangu andsid 10% vastajatest ja 5% oli ainult natuke

rahul.

,,See ei sobi meile. Meile sobiks keskus, kus oleks voimalik ka midagi uut kdsitoovallas

I3

Jjuurde oppida.

Selgitustes oli vilja toodud tegevuste mitmekesisus ja vastavalt kliendi vdimetele
sobiva tegevuse leidmine. Mitmed vastajad toid vidlja ka meeldiva seltskonna ja

suhtlemise vOoimaluse.

»lal on voimalus saada abi, nou ja opetust, kuidas probleemidega toime tulla. Kuidas

erinevaid kdelisi tegevusi teha ja samas tal on voimalus oma oskusi teistele edasi

I3

anda. *

., Leitakse lapsele sobiv ja joukohane t66. Tegeletakse voimalusel individuaalselt.
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,, Olen saadava igapdevaelu toetamise teenusega lihedasele viga rahul. See annab talle
Jjuurde palju uusi oskusi — paberkottide valmistamine, kangastelgedel kudumine. Kodus

3

tikib vallale titadepdevaks kaarte.
., Saab teiste seltsis aega veeta, kdsitood teha, vaipa kududa. “

Ukskdikse hinnangu andis toetatud elamise teenusel oleva kliendi lihedane, kuna ta ei

tea nendest teenustest ja tegevustest midagi.
/.. Elu on rahulikum, kuna minu vend saab eraldi elada. *

Intervjuu kiigus Kaarma valla sotsiaalndunikuga uuriti tegevusi, mida MTU Randvere

Toooppekeskus pakub psiitihiliste erivajadustega klientidele.

., Viga erinevaid tegevusi, vastavalt kliendi voimetele, oskustele ja nii edasi. Et siin
niitid delda, et ainult kangakudumine voi ainult tikkimine voi laulmine voi tantsimine.
Nad teevad viiga erinevaid asju, ikkagi vastavalt sellele, milleks kliendid voimelised
on. Tihti on psiitihilise puudega klient ka veel fiitisilise puudega ning siis tuleb viga
arvestada seda, millega ta hakkama saab. Koristavad nad seal ja riisuvad lehti ja..... Ja
titleme, et tinasel pdeval, mis Randvere Toooppekeskus Kaarma vallale pakub, on see,
et Randvere kliendid teevad meie vanuritele juubelikaarte ja need lihevadki nendele
vanuritele ja seal taga on viikene kleepsuke, et see on puuetega inimeste kdsitéo

Randverest.
Lause, mida Kaarma valla sotsiaalndunik eriti réhutas:

,»Teenuseid on piisavalt aga kohti ei ole piisavalt, kuna riiklik siisteem ei eralda rohkem
kohtade jaoks rahalisi vahendeid. Kaks tegevusjuhendajat, kes hetkel seal on, suudaksid
natuke suurema hulgaga inimestega tegelda kui on kohti. Molemad tegevusjuhendajad

on hetkel t6ol osalise tookoormusega (0,8). “

Selleks, et vaadata erinevate rahulolu puudutavate kiisimuste vahelisi seoseid, leiti
korrelatsiooni koefitsient. Antud tabelis (vt tabel 4) on autor eristanud vérvidega erinevad
korrelatsioonanaliiiisi tulemused. Tumedama rohelisega on vilja toodud viga tugev seos. Mida

suurem on absoluutvidartus, seda tugevam seos. Heledama rohelisega on vilja toodud tugevad
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seosed ja valgeks on jaetud norgad seosed kahe niitaja vahel. Positiivse korrelatsiooni korral

ithe suuruse kasvades suureneb ka teine suures.

Tabel 4. Korrelatsioonanaliiiisi tulemused (autori koostatud).

K5 K6 K7 K8 K9 K10 K11
K5 1
Kb 0,577 1
K7 0,357 0,343 1
K8 0,424 0,346 0,401 1
K9 0,585 0,537 0,317 0,351 1
K10 0,558 0,633 0,521 0,248 0,53 1
K11 0,504 0,644 0,461 0,430 0611 0811 1

K5-rahulolu teenustega
Ké6-iildine rahulolu

K7-hinnang asukohale

K8-moju ldhedase toimetulekule
K9-hinnang iiritustele
K10-hinnang mainele
K11-rahulolu personaliga

Korrelatsioonianaliilisist vOib vélja lugeda, et viga tugev seos on personali ja maine
vahel (vt tabel 4). Kui ollakse rahul personaliga, ollakse ka mainega. Kindlasti on
tootajad need, kes kujundavad MTU Randvere To6dppekeskuse reputatsiooni. Personal
ja pakutavad teenused ning iildine rahulolu on samuti omavahel seoses.
Tegevusjuhendajad on need, kes korraldavad f{iritusi ja ldhtuvalt sellest on rahulolu
iiritustega tugevalt seotud rahuloluga personali suhtes. Tootajate suhtumine klientidesse

ja professionaalsus on aluseks, et ldhedased oleksid dnnelikud.

Lihedase toimetulek otseselt ei soltu teenuste mojust, see ainult leevendab
toimetulekut. Ldhedase toimetuleku ja teiste rahulolu uurivate aspektide vahel ei ole

tugevaid seoseid. Toimetulekut soodustab rahulolu personaliga.

Asukoht kujundab maine (r= 0,52), see niitab, et tugev seos on olemas. Kuna MTU
Randvere To6dppekeskus asub looduskaunis pargis, linnaldhedal maal, siis maine on
tdnu asukohale paranenud. Rahulolu pakutavate teenustega ja iildine rahulolu ei soltu

asukohast. Urituste ja asukoha vahel ei ole tugevaid seoseid (r=0,32). Lihedase
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toimetulek ei soltu liritustest. See nditab, et {irituste korraldamise ning dnnestumise taga

on personal.

2.3.2. Perekonna teadlikkus erihoolekandeteenuste
pakkujatest, hoolduskoormusanaliius ja probleemid

teenuse kasutamisel

Uuringu eesmirgiks oli teada saada ldhedaste informeeritust erihoolekandeteenuste
pakkujatest Saaremaal ja nende piisavusest. Uks vastaja arvas, et selliseid asutusi on
piisavalt — ldhitimbruskonnas kolm. 95% arvas, et neid asutusi on vidhe vdi ei teata

peale MTU Randvere To6dppekeskuse teisi.
., Ei teagi, et selliseid asutusi Saaremaal rohkem oleks.

,, Tegelikult peaks selliseid asutusi olema igas vallas, et teenust vajavad inimesed

saaksid seda kasutada igapdevaselt.

,,Peale Randvere Téooppekeskuse ja Saaremaa Puuetega Inimeste Koja ei tea rohkem

pakkujaid. “
, Abivajajaid on kindlasti rohkem kui voimalusi. *

., Igaiihele peaks siin pdikese all leidma koha ja meie oleme leidnud selle oma pojale

¢

tinu MTU Randvere Toéoppekeskuse olemasolule. *

Kaarma valla sotsiaalnduniku arvates ei ole psiitihilise erivajadustega klientide jaoks

piisavalt teenuseid vilja arendatud ja ka asutusi, mis teenuseid pakuvad on liiga vdhe.

., Voib-olla on ka pohjuseks viiksed pearahad klientide eest, kes on teenusel ei kipu
nende rahadega vilja tulema. Kaarma vallavalitsuse ja MTU Randvere
Toooppekeskuse vahel on solmitud koostéokokkulepe. Selle alusel, kord kvartalis,
makstakse tegevustoetust, millest MTU Randvere Toooppekeskus suudab dra maksta
elektri, kiittepuud ja palgad hoovikoristajale ning ahjukiitjale. Ruumid ja maja on
antud MTU Randvere Té60ppekeskusele tasuta kasutada. Ulejiinuga peab MTU ise

hakkama saama. *
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Uurides lihedaste hoolduskoormust selgus, et tinu MTU Randvere To6dppekeskusele
on 11 ldhedase (52%) hoolduskoormus vihenenud ja 10 vastajal on see jddnud samaks.
Kergema fiiiisilise puudega klientide lihedased ei tundnud, et nende elu oleksid MTU
teenused kergendanud. Toodi vilja ka see, et teenuste kasutamise voimalus on iiks kord
nddalas ning sellest jadb vdheks, et hoolduskoormus viheneks. Samas klientide
lahedased, kes vajavad pidevat hoolt ning jéalgimist, olid vdga rahul, et iiks pdev nidalas
on neil aega iseendale ja ei pea muretsema lihedase pirast. Uhe vastaja selgituses oli

vilja toodud, et hoolduskoormus on hoopis suurenenud.

12

10

M igapaevaselt

M kord nddalas

jah ei

Joonis 8. Teenuse kasutamise sagedus ja lahedaste hoolduskoormus (autori koostatud).

Joonis 8 on niha, et nendest, kes kasutavad MTU Randvere Té6dppekeskuse teenuseid
igapdevaselt on hoolduskoormus vdhenenud viiel (24%) respondendil ja neljal (19%) on
see jadnud samaks. Kord niddalas teenust saavate klientide ldhedased on jagunenud

vordselt — kuuel (29%) on ja kuuel (29%) ei ole hoolduskoormus véhenenud.

Hoolduskoormuse vdhenemine on seotud saadava teenusega (vt joonis 9). Toetatud
elamise teenusel olevatest 1dhedastest ei ole hoolduskoormus véhenenud kahel vastajal
(10%), kuna enne teenuse saamist ei elanud teenuse saaja koos ldhedasega voi iildjuhul
on klient piisavalt iseseisev. Tootamise toetamise teenusel olevate ldhedaste (19%)
hoolduskoormus on vidhenenud ja suuresti tdnu iseseisvuse kasvule ja ,,oma“ raha

teenimisele. Igapédevaelu toetamise teenusel olevate klientide ldhedastest seitsmel
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(33%) on hoolduskoormus jadnud samaks, iihel (5%) vastajal suurenenud ja seitsmel

(33%) vastajal on vihenenud.

12

10

Hjah

Wei

2

igapdevaelu toetamine todtamise toetamine toetatud elamine

Joonis 9. Erihoolekandeteenused ja 1dhedaste hoolduskoormus (autori koostatud).
., Poja elu on tinu MTU teenustele palju sisukam ja mul on kergem.

., Ldhedane on oma pdevakavas kinni — positiivne rutiin /.../ ja ka voimalus suhelda ning

I3

raha teenida. ‘

., Nddalas viis tundi ei ole eriti palju, aga selle aja kulutan ma enda asjaajamiste peale

ja see on mulle suureks abiks. “

., Pdeval on mul palju rohkem vaba aega ning minu tiitar saab paljude asjadega ise

«

hakkama ilma minu abita.’

,,Olen to6l ja tean, et ta on seltskonnas, on meelepdrane tegevus ja juhendamine. Pole

¢

tiksi ja see kergendab minu t66l oleku aega.

., Randveres kiimine on andnud juurde positiivset ellusuhtumist nii mulle kui ka minu

I3

pojale. *

»Mul on voimalik vabamalt toimetada, kui tiitrel on oma tegevus MT U Randvere

Téooppekeskuses. “
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Alljargneval joonisel on ndha probleemide esinemise sagedus ldhedaste hinnangul.

12

10

jah, sageli jah, monikord ei

Joonis 10. Probleemide esinemine MTU Randvere To&odppekeskuse teenuste

kasutamisel (autori koostatud).

Uurides ldhedaste probleeme, teenuste kasutamisel, selgus, et 48% vastajatest ei ole
probleeme esinenud, 19% on sageli ja 33% on monikord esinenud takistusi teenuste
kasutamisel. =~ Kdige sagedasemaks probleemiks oli transport - bussilihenduse
puudumine ja Kaarma valla poolt pakutav kallis transport. Uks vastaja on vilja toonud

lembeprobleemid klientide vahel ja oskamatuse neid ise lahendada.
., Kaugelt kdia, transport tasuline.

,, Puudulik transpordi voimalus. Transport tasuline. Tagasitulek voiks olla iga kord iihel

‘

ja samal ajal. Lapsele meeldib rutiin. *

«

,, Bussitihendus kodust ainult linnani. Edasi Randverre on transport kallis. *

Teenuste kasutamisel ei olnud probleeme neil, kes elavad 1dhiiimbruses ja kellel on oma

transport.

., Elame ldhedal ja minu poeg kiib toooppekeskuses oma kolmerattalise autoga.

., Meil on pikk tee tulla, aga kuna kasutan oma autot ja tegevuste ajal viibin ka siin, siis

probleeme ei ole. “
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Uurides Kaarma valla sotsiaalndunikult transportteenuse hinda MTU Randvere
Toooppekeskusesse selgus, et teenusel oleva kliendi ldhedasel tuleb kilomeetri eest

tasuda 0,50 senti ja teenusel mitteoleval kliendil {iks eurot kilomeeter.
2.4. Arutelu, jareldused ja ettepanekud

Erivajadusega inimesele sobiva elukeskkonna loomisele ning vajalike oskuste
omandamisele saab kindlasti kaasa aidata riik, kohalikud omavalitsused kui ka
ithiskond tervikuna. Olulisel kohal nendes tegevustes on ka psiiiihilise erivajadusega
inimese ldhedased. Nagu kogu maailmas, nii ka Eestis on vdetud kindel suund kaitsta ja
tagada puuetega inimestele vordviairsed tingimused inimvéarikalt elada. Eesmérgiks on
suurendada erivajadustega inimeste vdimalusi osaleda ja olla kaasatud iihiskonnaelus ja
parandada nende sotsiaalseid oskusi Oluline on, et 1dbi toetavate teenuste oleks puudega
inimesel vdimalik iseseisvalt tuttavas keskkonnas oma eluga vdimalikult kaua hakkama
saada. Kogukonnas iseseisvat toimetulekut soodustavate teenuste (toetatud elamine,
toetatud t60, igapdevaelu toetamine) kittesaadavus ja igale abivajajale kindlustamine on
aarmiselt oluline, kuid vidiksemates kohtades suureks probleemiks. Teenuste osutamisel
tuleks ldhtuda puudega inimese vajadustest ja seisundist, oluline on arvestada tema

soovidega.

Pstitihilise erivajadusega tdisealisele osutatav teenus peaks olema kvaliteetne ja
tthiskonnaelus osalemist soosiv. Igapdevaelu toetamise teenuse eesmirgiks on
sotsiaalsete suhete loomine, inimese iseseisvuse ja igapdevaoskuste arendamine,
pédevaste tegevuste korraldamine, vaba aja sisustamine ja psiiiihiliste erivajadustega
inimeste ning nende ldhedaste toetamine ning ndustamine. Toetatud elamise teenuse
eesmérk on inimesele pakkuda voimalikult iseseisev toimetulek tavapédras tihiskonnas,
igapdevaelu korraldamine tegevusjuhendaja juhendamisel. Toetatud td6tamine seisneb
toovotja ja todandja toetamisel. Tuleb suunata, abistada ja ndustada. Need kolm on
toetavad teenused, nende kasutamisel saab inimene elada voimalikult iseseisvalt ja oma

tavapérases keskkonnas.

MTU Randvere To&odppekeskus saab puuetega inimeste aktiivset osalemist
tthiskonnaelus toetada eelkdige teenuste pakkumise ning arendamisega, seelédbi

parandatakse erivajadustega inimeste ja ldhivorgustiku elukvaliteeti.
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Empiirilisest uuringust selgus, et lihedased on iildiselt rahul MTU Randvere

Toooppekeskuse poolt pakutavate teenustega.

Autori arvates vdiks MTU Randvere Toodppekeskus tihedamat koostdod teha klientide
lahedastega ja valla sotsiaaltodtajaga. Oluline on, et valla sotsiaaltootajal oleks tlilevaade
oma vallas elavatest psiiiihiliste erivajadustega inimestest ja, et ta teavitaks nende
lahedasi vOimalustest erihoolekandeteenuseid saada. Kodus elavatest puuetega
inimestest saadakse teavet ldbi perelitkmete, naabrite, sOprade. Ise nad valda, teenuse
saamiseks, iildjuhul ei poordu. Samuti tddes valla sotsiaalndunik, et pereliikmed
poorduvad valla poole viimases hédas, alles siis, kui ldhedased on vésinud

erivajadusega inimese hooldamisest, jérelvalvest.

Ettepaneckud MTU Randvere To60ppekeskusele:

sotsiaalkindlustusametilt taotleda erihoolekandeteenuste kohti juurde;

e tugevdada koostodd klientide ldhedastega, korraldada iihiseid tiritusi;

e korraldada infopdevi ldhedastele;

e pakkuda lisaks olemasolevatele teenustele kogukonnas elamise teenust;

e kaaluda voimalust tasuliste igapdevaelu toetamise teenuste osutamiseks;

e vdimaldada igapdevaelu toetamise teenusel olevatel klientidel teenust saada MTU
Randvere To60ppekeskuses iihe korra asemel kolm korda nédalas.

e tddtada vilja MTU Randvere T66dppekeskuse arengukava.

Transpordiprobleem on kohaliku omavalitsuse lahendada ja sellega seoses teeb autor

ettepanekud Kaarma vallale:

e vaadata lile transportteenuse hinnakiri, eesmirgiga voimalusel alandada teenuse

hinda MTU Randvere T66dppekeskuses kiivatele klientidele;
e koostada Kaarma vallas elavate psiiiihiliste erivajadustega inimeste register.

Ettepanekud Saare Maavalitsusele:
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e tagada vdoimalused bussiiihenduseks Randvere keskusega toopaevadel.

Uurimuse ldbiviimise tulemusel saadi informatsiooni MTU Randvere To6dppekeskuses
kiivate klientide ldhedaste rahulolust ja tekkinud probleemidest selles asutuses. Eraldi
vajaks uurimist ldhedaste teadlikkus erihoolekandeteenustest ja vodimalustest neid
teenuseid sagedamini kasutada. Praeguse uuringu tulemusel kasutab suurem osa
igapédevaelu toetamise teenusel olevatest klientidest teenust iiks kord néddalas ja seda on
vihe. Edasi tuleks arendada wuusi vdimalusi teenuste kvaliteetsemaks ja

kattesaadavamaks muutmiseks.
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KOKKUVOTE

Kiesoleva 10putéo ,,Psiiiihilise erivajadusega inimeste ldhivorgustiku rahulolu MTU
Randvere Toodppekeskuse niitel“ eesmirgiks oli vilja selgitada MTU Randvere
Toooppekeskuses kidivate erivajadustega inimeste 1dhivorgustiku rahulolu seal
pakutavatele hoolekandeteenustele (igapédevaelu toetamine, toOtamise toetamine,

toetatud elamine) ning uurida lébi 1dhivorgustiku klientide toimetulekuvdimet.

Ldputdd teooria osa kirjutamisel tutvuti erialase kirjandusega, valdkonda puudutavate
uuringute ja digusaktidega, et anda iilevaade psiiiihiliste erivajadustega inimestest ning
nende ldhedastest ja neile pakutavatest toetavatest erithoolekandeteenustest, milleks on

igapdevaelu toetamise, tddtamise toetamine ja toetatud elamine.

Toos pilstitatud eesmirgi saavutamiseks viidi ldbi rahulolukiisitlus kvantitatiivsel
meetodil ja intervjuu Kaarma valla sotsiaalndunikuga kvalitatiivsel meetodil. Saadud
andmete analiiiisiks kasutati Exeli andmetdotlusprogrammi. Uldkogumiks oli 21 MTU

Randvere To60ppekeskuses kdivate klientide 1ahedast.

Uurimus tulemustest selgus, et respondentidest 57% on viiga rahul MTU Randvere
Too0ppekeskuse personaliga. MTU mainega ollakse pigem rahul (48%) kui viiga rahul
(29%). Ule poolte vastajatest on viga rahul personali, teenuste ja iildise rahuloluga
Mainega ollakse pigem rahul (48%) kui védga rahul (29%), 11 ldhedase (52%)
hoolduskoormus on vihenenud ja 10 on see jdinud samaks. Uheksa vastajat hindasid

saadava teenuse moju ldhedase toimetulekule viga heaks, kaheksa (38%) olid rahul.

Uurimusest selgus, et lihedaste hoolduskoormus on tinu MTU Randvere
Toodppekeskusele 11 1dhedasel (52%) vdhenenud ja 10 vastajal on see jddnud samaks.
Kergema fiiiisilise puudega klientide lihedased ei tundnud, et nende elu oleksid MTU

teenused kergendanud. Toodi vélja ka see, et teenuste kasutamise voimalus on iiks kord
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nddalas ning sellest jadb vdheks. Klientide ldhedased, kes vajavad pidevat hoolt ning
jélgimist, olid védga rahul, et iiks pdev nddalas on neil aega iseendale ja ei pea
muretsema lihedase pirast. Uhe vastaja selgituses oli vilja toodud, et hoolduskoormus

on hoopis suurenenud.

Uurides ldhedaste probleeme, teenuste kasutamisel, selgus, et 48% vastajatest ei ole
probleeme esinenud, 19% on sageli ja 33% on monikord esinenud takistusi teenuste
kasutamisel. Kdige sagedasemaks probleemiks oli transport - bussilihenduse puudumine
ja Kaarma valla poolt pakutav kallis transport. Uks vastaja on vilja toonud

lembeprobleemid klientide vahel ja oskamatuse neid ise lahendada.

Uuringu eesmairgiks oli teada saada ldhedaste informeeritust erihoolekandeteenuste
pakkujatest Saaremaal ja nende piisavusest. Uks vastaja arvas, et selliseid asutusi on
piisavalt — ldhitimbruskonnas kolm. 95% arvas, et neid asutusi on vdhe voi ei teata

peale MTU Randvere To6dppekeskuse teisi.

Uurimuse alguses piistitatud uurimiskiisimustele leiti vastused antud t66 kéigus.
Uurimise tulemusi oleks edaspidi vdimalik kasutada MTU Randvere T66dppekeskuses

pakutavate teenuste kvaliteetsemaks ja kittesaadavamaks muutmisel.
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LISA

Lisa 1. Rahulolukiisitlus

Hea ldhedane,

Palun Teil osaleda rahulolu-uuringus. Olen Liina Kohu Parnu kolledzi tudeng ja
kirjutan oma 18put6é MTU Randvere To6dppekeskusest, siin kiivatest klientidest ja
nende ldhedaste rahulolust.

Tiites 4ra jirgneva kiisimustiku hindate tehtud t66d ja saate avaldada arvamust MTU-s

toimuva kohta.
Teie vanus .........

Teie sugu

mees

naine

Teie haridustase

pdhikool
keskkool
kutsekool

ulikool

T YD

muu
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Lisa 1 jarg

Teie olete MTU Randveres kaivale lahedasele

ema voi isa
f" . .
vanaema vOi vanaisa
f" -
onu, tadi
f" -
sober
=
muu

1. Mis teenust Teie lahedane kasutab?

igapaevaelu toetamine
to6tamise toetamine

toetatud elamine
2. Kui sageli kasutate Teie lahedane teenuseid kasutab?

r'
igapaevaselt

( keskmiselt Uks kord nadalas

( keskmiselt Uks kord kuus

vahem kui kord kuus

3. Kui kaua on teie lihedane kasutanud MTU teenuseid?

kuni 1 kuu
1 kuni 6 kuud
6 kuni 12 kuud

rohkem kui aasta

4. Kas Teil on esinenud probleeme teenuste kasutamisel nt transport?

Jah, sageli
Jah, mdnikord

Ei

Palun pdhjendage oma vastust.
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Lisa 1 jarg

Palun valige skaalal number, mis vastab koige tiapsemini Teie
arvamusele.
5-véga rahul, 4-rahul, 3-iikskéikne, 2-natuke rahul, 1-pole iildse rahul

5. Kuidas hindate oma rahulolu MTU Randvere T660ppekeskuses pakutavate
teenustega?

Palun pohjendage oma vastust.

6. Uldine rahulolu MTU Randvere Té66ppekeskusega.

Palun pdhjendage oma vastust.

7. Hinnang MTU Randvere T660ppekeskuse asukohale.

Palun pdhjendage oma vastust.

8. Saadava teenuse moju liihedase toimetulekule.

Palun pohjendage oma vastust.
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Lisa 1 jarg
9. Hinnang MTU-s toimuvatele iiritustele.

Palun pdhjendage oma vastust.

10. Hinnang MTU mainele.

Palun pdhjendage oma vastust.

11. Rahulolu personaliga.

Palun pohjendage oma vastust.

12. Kas Teie hoolduskoormus on tinu MTU-s pakutavatele teenustele vihenenud ?

r'
Jah

r'
Ei

Palun pdhjendage oma vastust.

13. Kas Teie arvates on erihoolekandeteenuste pakkuvaid asutusi Saaremaal piisavaltl?

-
Jah
-
Ei

Palun pohjendage oma vastust.

AITAH!
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Lisa 2. Intervjuu kiisimustik

Olen Liina Kohu, Tartu Ulikooli Pirnu KolledZi sotsiaaltéé korralduse tudeng ja oma
16putdd tarbeks viin 1dbi intervjuu, mis aitab vilja selgitada MTU Randvere
Toooppekeskuse rolli erivajadustega inimeste toetamisel ja Kaarma valla koostood
puudega inimeste ldhivorgustikuga ja MTU Randvere Too0ppekeskusega. Kiisimustik
on Kaarma valla sotsiaalndunikuga.

Intervjuu kiisimustik.

Teie vanus?

Milline on Teie haridus?

Kuidas on Teie ametinimetus?

Kui kaua olete to6tanud sellel ametikohal, kaua sotsiaalvaldkonnas?
Missugused on Teie ametikohustused?

Millised on Teie ametikohustused seoses Randvere Toodppekeskusega?

Erivajadustega inimesed ja nende lihedased ning neile pakutavad teenused

Milline on Teie arvates psiilihilise erivajadusega inimene, kes peaks soovi korral saama

teenust MTU Randvere To60ppekeskuses?
Missuguseid teenuseid MTU pakub? Kas neid on piisavalt?
Kuidas saate teavet inimestest, kes vdiksid kiilastada MTU Randvere T663ppekeskust?

Kui palju erivajadustega inimesi Teie vallast hetkel kasutab MTU Randvere

Toooppekeskuse teenuseid?

Missuguseid tegevusi MTU Randvere To6dppekeskus teeb oma klientidega?
Missuguseid vdimalusi on psiitihilise erivajadustega inimestel Teie vallas?
Kas neid véimalusi on Teie arvates piisavalt?

KOV-i koostoé psiiiihilise erivajadustega inimeste lihedastega ja MTU-ga

Kuidas abistab KOV kodus elavate psiiiihilise erivajadustega inimeste lahedasi?

(Toetused, teenused)
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Lisa 2 jarg

Kuidas toimub ldhedaste teavitus voimalikest toetustest, teenustest?
Kuidas on korraldatud transport MTU Randvere T660ppekeskusesse?
KOV-i toetus MTU-le

Kuidas toetab KOV MTU Randvere T66dppekeskuse tegevust?

Kas Teie arvates on see piisav?

Kas Teie olete kiilastanud MTU Randvere T66dppekeskust?
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Lisa 3. Mittetulundusiihingu Randvere T666ppekeskus POHIKIRI
1. Uldsitted

1.1. Mittetulundusiihing Randvere Toooppekeskus (edaspidi lihing) on vabatahtlik
ithendus, mille eesmargiks ei ole majandustegevuse kaudu tulu saamine.

1.2. Uhingu asukoht on Koidu kiila, Kaarma vald, Saare maakond, Eesti Vabariik.

1.3. Uhing on poliitiliselt sdltumatu mittetulunduslik eradiguslik juriidiline isik, tal on
oma pangaarve, oma nimetusega pitsat, ta juhindub oma tegevuses pdhiseadusest,
seadustest, muudest digusaktidest ning oma pohikirjast.

1.4. Uhingu majandusaasta on 1. jaanuarist 31. detsembrini.

2. Uhingu eesmiirk ja tegevus.

2.1. Uhingu eesmérgid:

1) Pikaajaliste tootute rehabilitatsioon 1ébi erinevate tegevuste.

Tekitada to6harjumus inimestes, kes on pikemat aega olnud ilma toota.

Aktiveerida tooealisi inimesi, kes taotlevad toetusi ja ei ole huvitatud t66 leidmisest.

2) Puuetega inimeste integreerimine tooellu.

Valmistada ette puuetega inimesi tooturule sisenemiseks pakkudes neile iseseisvaks
toimetulekuks ning abivahendite kasutamiseks vajalikke oskusi, sotsiaalset ja
psithholoogilist ndustamist ning voimalusi sotsiaalseks integratsiooniks.

3) Hoolekandeteenuste osutamine psiiiihiliste erivajadustega inimestele: igapédevaelu
toetamine, toetatud elamine, tddtamise toetamine.

2.2. Uhingu tegevusalad:

1) Hoolekandeteenuste osutamine

2) Tooturuteenuste osutamine sotsiaalministeeriumis registreeritud teenuste osas.

3) Koolituste korraldamine tihingu eesmérkide raames litsentsi mittendudvas ulatuses.
2.3. Uhing oma eesmirkide saavutamiseks vdib arendada majandustegevust:

1) Korraldab iihistegevust (matkad, kokkutulekud, talgud, laagrid jms).

2) Teeb koostodd samalaadsete iihingute ja organisatsioonidega Eestis ja védlismaal.

3) Koostab ja esitab toetusfondidele projekte pohikirjaliste eesmérkide tditmise
rahastamiseks ning korraldab projektide elluviimist;

4) S6lmib lepinguid pdhikirjaliste eesmirkide saavutamiseks;

5) Majandustegevus;

6) Valdab, kasutab ja késutab {ihingu vara;

7) Omandab, vdorandab ja rendib hooneid, seadmeid, transpordivahendeid ja muud
vara;

8) Korraldab tuluiiritusi (nditusmiitigid, loterii, kontsert jms.);

9) Votab vastu annetusi, toetusi ja kingitusi;

10) Teostab pdhikirjajargseks tegevuseks vajalikke tehinguid, mis ei ole vastuolus Eesti
Vabariigi seadusandluse ja kédesoleva pdhikirjaga.

3. Liikmeskond

3.1. Uhingu liige
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Uhingu liikmeteks vdivad astuda kdik juriidilised ja fiiiisilised isikud, kes tunnistavad
tthingu eesmérki ja pohikirja.

3.2. Uhingu liikmete digused

Uhingu liikmetel on digus:

1) Kasutada tihingu poolt pakutavaid teenuseid;

2) Osaleda iihingu poolt korraldatavatel iiritustel;

3) Esitada juhatusele ettepanekuid ja arupdrimisi iihingu tegevust puudutavates
kiisimustes;

4) Osaleda hadledigusega iihingu koosolekul;

5) Olla valitud iihingu juhatuse ja muude organite liikkmeks

3.3. Uhingu liikmed on kohustatud:

1) jargima iihingu tegevuses osalemisel pohikirja ja ithingu organite otsuseid,

2) votma aktiivselt osa lihingu tegevusest;

3) kasutama heaperemehelikult ja sdéstlikult ithingu vara;

4) teatama tiihingu juhatusele iihingu litkmete arvestuse pidamiseks oma elukoha/
asukoha ja aadressi ning isikukoodi/registrikoodi ja teatama uued andmed hiljemalt
kahe kuu jooksul pérast nende muutumist.

3.4. Liikmeks vastuvotmine

Uhingu liikmeks soovija peab esitama kirjaliku avalduse juhatusele, kes hiljemalt {ihe
kuu jooksul arvates avalduse saamisest teatab vastuvotmisest voi sellest keeldumisest.

4. Uldkoosolek

4.1. Uhingu kdrgeimaks organiks on iildkoosolek, mille igal {ihingu liikmel on iiks hiil.
4.2. Uhingu iildkoosoleku pidevuses on:

1) Pohikirja muutmine;

2) Eesmirgi muutmine;

3) Juhatuse litkmete méidramine;

4) Muude kiisimuste otsustamine, mida ei ole seaduse voi pohikirjaga antud teiste
organite pidevusse.

4.3. Uhingu iildkoosoleku kutsub kokku juhatus etteteatamisega vihemalt seitse pieva:
1) Aastaaruande kinnitamiseks

2) Juhul, kui seda nduab kirjalikult ja pohjust dra ndidates vdhemalt 1/10 iihingu
litkkmetest;

3) Muudel juhtudel, kui tihingu huvid seda nduavad.

4.4. Uldkoosolek on otsustusvdimeline, kui sellel osaleb vdi on esindatud iile poole
iihingu liikmetest 4.5. Uldkoosoleku otsus on vastu vdetud, kui selle poolt on iile poolte
koosolekul

osalenud tihingu litkmetest voi nende esindajatest ja {ihingu pohikiri voi seadus ei nde
ette suuremat hiilteenamuse nouet.

4.6 Uhingu pohikirja ja eesmirgi muutmiseks on vajalik iildkoosoleku 2/3
hiilteenamus.

5. Juhatus

5.1. Uhingu tegevust juhib ja esindab juhatus, milles on kaks kuni viis liiget.
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5.2. Juhatuse liikmed méiérab iildkoosolek ametisse kolmeks aastaks.

5.3. Juhatus esindab iihingut kdigis digustoimingutes.

5.4. Juhatuse otsuse langetamiseks on vajalik juhatuse litkkmete poolthddlteenamus.

6. Revisjon

6.1. Uhingu eesmirgipirase ja rahalise tegevuse revideerimiseks valib iildkoosolek iihe-
kuni kolmelitkmelise revisjonikomisjoni.

6.2. Revisjonikomisjoni volituste tdhtaeg on kuni kolm aastat.

6.3. Revisjon toimub védhemalt kord aastas. Revisjonikomisjon esitab revisjonist
aruande iildkoosolekule kinnitamiseks.

6.4. Revisjonikomisjoni liikkmed ei saa kuuluda juhatusse ega olla iihingu palgalised
tootajad.

7. Vara ja vahendid

Oma pohikirjaliste iilesannete tditmiseks vajalikud vahendid saab {ihing:
7.1. Vastavatest riiklikest ja programmilistest eraldistest;

7.2. Projektide teostamisest;

7.3. Teenuste osutamisest;

7.4. Annetustest;

7.5. Eesmirgiga seonduvast majandustegevusest;

7.6. Muudest lackumistest.

8. Pohikirja muutmine

Ettepanek pohikirja muutmise ja tdiendamise kohta tuleb esitada kirjalikult juhatusele.
Viimane valmistab selle ette 1dbivaatamiseks lihingu koosolekul. PShikirja tohib muuta
ainult juhul, kui etteantud iildkoosoleku pdevakorras on ette ndhtud pohikirja paranduste
sisseviimine vOi tdiendamine.

9. Uhingu tegevuse l1opetamine

9.1. Otsus lihingu tegevuse l0petamisest voetakse vastu iildkoosolekul vdhemalt 2/3
poolthéilte korral.

9.2. Uhingu tegevuse 1dpetamine, jagunemine vdi liitmine toimub seadusega sitestatud
korras.

9.3. Uhingu tegevuse ldpetamisel, pirast volausaldajate nduete rahuldamist, antakse
allesjdéinud vara iile Kaarma Vallavalitsusele.

9.4. Uhingu jagunemise korral, pirast vdlausaldajate nduete rahuldamist, jiib
allesjaanud vara Uhingu pdhitegevuse jitkajale.

Kiesolev pdhikiri on kinnitatud MTU Randvere To6dppekeskus asutamiskoosolekul

30. jaanuaril 2006.a. Pdhikirja on muudetud iildkoosoleku otsusega 29. jaanuarist
2007.a. ja tldkoosoleku otsusega 09. oktoobrist 2013.a.
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SUMMARY

THE SATISFACTION OF THE FAMILY MEMBERS OF DISABLED PEOPLE
BASED ON RANDVERE NPO STUDY CENTRE

Liina Kohu

The involvement of disabled people in everyday life is one of the main important tools
of social inclusion. The very actual question at the moment is how to assure the
improvement of equal involvement of disabled people in society which would allow
their family members to be more active participants in social activities, and would

lessen their care load.

In Estonia, the policy is to systematically improve the situation of disabled people in our
society. Estonia ratified the Convention on the Rights of Persons with Disabilities in
2012, which is a good example of the policy. By doing so, Estonia has taken great
responsibility to support the independent coping of disabled people.

The aim of the study was to find out the satisfaction of the family members of disabled
people who work and study in Randvere NPO Study Centre with the welfare services
(supported everyday life, sheltered work, sheltered life), and to study the coping
capacity of the family members. One of the aims of Randvere NPO Study Centre is to
improve the independent coping of disabled people and lessen the care load of the

family members.
The author of the study raised the following questions:

e how do the family members rate the satisfaction with the NPO;
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e how do the family members rate the influence of the services on the coping of a
disabled person;

e how do the family members rate their care load;
o are there any problems with using special care services;
o is the number of institutions offering special care services sufficient.

In the theoretical part of the study many different studies, carried out in Estonia, were
used. The overview was given of the principles and the legal basis of organizing special
care, and special care services offered by Randvere NPO Study Centre. The overview
was given of the institutions in Saare county that offer special care services, the disabled

people in that region, and their family members.

The quantitative and qualitative researches were conducted in order to get the answers
to the study questions. For gathering the data written questionnaires and an interview
with the social worker of Kaarma rural municipality were used. The target group
consisted of the family members who took care of a disabled person on daily basis. The

number of the family members was 21, all questionnaires were returned.

According to the study, 57% of the respondents were highly satisfied with the staff of
Randvere NPO Study Centre. 48% of the respondents answered that they were rather
satisfactorily than highly (29%) satisfied with the reputation of the NPO. More than a
half of the respondents were highly satisfied with the staff and services. The care load of
11 (52%) family members had lessened and for 10 family members it had remained the
same. 9 respondents evaluated the influence of the services on independent coping as

very good, 8 respondents (38%) were satisfied.

The study revealed that thanks to Randvere NPO Study Centre the care load of the
family members had lessened in 11 cases (52%), and in 10 cases it had remained the
same. The family members of the disabled persons with moderate physical disability did
not feel that their care load was lessened by NPO services. Was pointed out that the
possibility of using the services only once a week was not sufficient. The family
members of the clients who needed constant care were very satisfied that they had one
day for themselves without being worried for the disabled family member. One

respondent claimed that the care load had enlarged.
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According to the study, 48% of the respondents did not have problems with using the
services, 19% had frequent problems, and 33% had occasional problems. The biggest
problem mentioned was transport: lack of bus connection and the expensive transport
offered by Kaarma rural municipality. One respondent pointed out romantic

relationships between the clients and inability to cope with them.

The aim of the study was to find out how well the family members of disabled people
were aware of different special care services and the institutions on Saaremaa, and
whether these were sufficient. Only one respondent had an opinion that there were
enough institutions in the local area (3). According to 95% there were too few
institutions or they just did not know other institutions except Randvere NPO Study

Centre.

As a result of the study, all the raised questions were answered. The collected
information can be used to improve the quality and availability of the services offered

by Randvere NPO Study Centre.
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