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ABSTRACT

Maret Sildala (2011). Probation officers assessment of the reoffending risks of persons convicted

for drunk driving. Tartu University, Faculty of Social Sciences and Education, Master Thesis, 70

Pp.

The goal of this MA thesis is to examine how probation officers describe drunk drivers in
risk assessment. Altogether | analyzed 76 separate risk assessments, written by 7 different
probation officers. | also used the case files and information gathered from the courts databases.

The form of qualitative content analysis was used. To get a broader view of the results,
data gathered from the quantitative analysis of the sample and of the risk assessment domains
were also added.

The analysis focused on probation officers descriptions of problem areas for drunk
drivers, also on the kind of interventions that were planned. Probation officers use of language
and their problems using the risk assessment- a mandatory tool- were also analyzed.

The main results of the study

The sample consisted of people convicted for drunk driving. The sample was
heterogeneous in terms of age, education and previous convictions. In 18% of the cases the
probation officers found there was no risk of reoffending. Risks were evaluated in all domains of
the risk assessment form. Probation officers described alcohol consumption to be the most
associated with the risk of reoffending. The topic of social exclusion was also raised. Differences
emerged in the ways different probation officers described intra- and cross-domain connections,
which means the risk assessment manual leaves room for different interpretations. The current
version of risk assessment raises several ethical questions. As a compulsory tool, risk assessment
needs to be constantly studied and analyzed and probation officers should receive additional

training.

Keywords: probation, risk assessment, drunk drivers, alcohol, social exclusion.
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SISSEJUHATUS

Joobes juhtimine kui kuritegu on sagedane, kuid moneti tavapdaratu kuriteoliik. Eriliseks ei
tee seda mitte tegu ise, vaid selle toimepanijad. Joobes juhtimine on kuritegu, mis on levinud
koikides rassides, rahvustes, vanuselistes ja sotsiaalmajanduslikes klassides ja omane nii meestele
kui naistele.

Pikki aastaid ei peetud joobes juhtimist ldse kuriteoks, sestjuhul kui inimesed kannatada
ei saa saanud, puudusid esmapilgul ka ohvrid. Tegelikkuses on igal kuriteol olemas ohver. Joobes
juhtimine seab ohtu kaasliiklejad ning véhendab Ghiskonna turvatunnet.

Joobes juhid on ohtlikumad kui me arvame ja seda nii otseses kui kaudses mottes. USA
kriminoloog Brown defineeris végivalda kui inimese iga tegu, sindmust voi loodud tingimust,
mis vOib pdhjustada surma, vigastusi voi muud kahju fudsilises voi psidhilises mottes tihele voi
rohkemale inimesele. Browni véitel on joobes juhtimine vdgivallategu ja joobes juhtimist vdib
nimetada sotsiaalset aktsepteeritud morvamiseks, kuna arvuliselt hukkub igal aastal rohkem
inimesi joobes juhtide sull kui tapmiste ja mérvade tottu (Brown 1986).

Joobes juhtimist peetakse sotsiaalseks probleemiks, sest lisaks ohtlikkusele vdivad joobes
juhtidel kaasneda mitmed sotsiaalsed probleemid, mis on seotud tervise, perekonna, toé6koha,
majandusliku toimetuleku ja alkoholitarvitamisega, kuigi joobes juhtide seas on nii nn
seltskondlikke joojaid kui alkoholi liigtarvitajaid. Alkoholi tarbimine on legaalne ja sotsiaalselt
vastuvdetav, kuid alkoholi liigtarvitamine on dhiskonnas taunitav. Alkoholi tarvitamist
mojutavad geneetilised ja bioloogilised faktorid ning sotsiaalsed faktorid nagu perekonna
koosseis, kaaslaste vorgustik, alkoholi kéttesaadavus, samuti kognitiivsed faktorid nagu
suurenenud stress vOi pinge, millele lisandub oskamatus efektiivselt toime tulla emotsionaalse
pinge ja teiste probleemidega.

Eestis peetakse alkoholi tarbimist igapdevase elu osaks ja joobes juhtimine on olnud
viimase kiimnendi jatkuv probleem. Hukkunute arvu poolest oli 2004.a. Eesti néitaja kolmandiku

vOrra suurem Euroopa Liidu keskmisestja 2010.a. oli vahe PGhjamaadega kuuekordne.



Joobes juhtimise eest karistatud moodustasid mitmel aastal kolmandiku
kriminaalhooldusele madratud isikutest ja kordasid sageli sama kuritegu. Joobes juhtimine kui
néhtus on Uhiskonnas probleem, kuid seda, et joobes juhid on retsidiivsed ja seetdttu jatkuvalt
ohtlikud, ei ole piisavalt teadvustatud.  Alates 2007 aastast  rakendatakse
kriminaalhooldusosakondades retsidiivsuse riskide véljaselgitamiseks Suurbritannia péritolu uue
kuriteo ja ohtlikkuse riski hindamise todvahendit, igapdevakeeles riskihindamist (edaspidi RH).

Uurimuse 1idee kasvas vélja praktilisest to6st kriminaalhooldusametnikuna ning
varasematest seminari- ja bakalaureusetéddest. Praktilises t66s olen olnud raskustes nii
suhtlemisel joobes juhtimise eest sutdi mdistetud hooldusalustega, kui ka uue Kkuriteo
toimepaneku riskide hindamisega. Kuidas hinnata uue kuriteo riske nendel isikutel? Kas
probleemiks on alkoholi kuritarvitamine vdi on uue kuriteo toimepaneku riskiga seotud muud
probleemid? Kiisimuse tdstatas arusaam, et kriminaalhooldajad hindavad riske erinevalt, n&evad
probleeme ja riske erinevalt ning mdned neist ei nde alkoholitarbimist probleemina.

Seni ei ole Eestis uuritud, kuidas Kirjeldavad kriminaalhooldusametnikud selle
kliendigrupi uue kuriteo toimepaneku riske, ehk mida nad peavad oluliseks maaratleda voimaliku
retsidiivsuse pohjuste/vallandajatena ning milliseid riske maandavaid tegevusi katseajaks
kavandavad.

Kéesoleva magistrito0 eesmérk on analliisida ametnike kirjeldusi joobes juhtimise eest
kriminaalhooldusele mé&éaratud isikute riskihindamisi, anda tlevaade milline on riskihindamise
todvahend ning millisena kriminaalhooldajad joobes juhte oma riskihinnangutes esitlevad.

T66 jaguneb nelja ossa. Esimeses peatlikis esitan Ulevaate kriminoloogia teooriatest,
senistest uurimustest joobes juhtide ja neil esinevate probleemide kohta. Samuti Kirjeldan
kriminaalhoolduses kasutusel olevat RH ja selle kohta tehtud kriitikat.

Teises peatiikis kirjeldan uurimuses kasutatud metoodikat, andmekogumis- ja
andmeanalliusi meetodeid ning uurimusega seonduvaid eetilisi aspekte.

Kolmandas peatikis esitan kogutud andmete analitisi ja arutelu. Anallisi esimeses osas
tutvustan arvandmeid ametnike poolt kirjeldatud riskide, valimi ja hinnangu andnud ametnike
kohta. Kvalitatiivsete andmete esimeses ja teises osas on analtisitud kodeerimisel ilmnenud

teemasid. Illustreerimiseks on kasutatud katkeid riskihindamistest.



TO6 16puosas esitan uurimuse jareldused ja soovitused riskihindamise kohta ning teen

kokkuvatte.



| ULEVAADE KIRJANDUSEST

Kuritegevust selgitavad teooriad

Kriminoloogilises mdtlemises on kesksel kohal etioloogiline lahenemine - Uritatakse leida
kuritegevuse pGhjuseid. On arvamusi, et kuritegevust on vdimalik vaadelda individuaalsete
faktorite tulemusena, samas on populaarne ldhenemine, et tegemist on thiskondlike tingimuste
tulemusega. Nende kdrval on ka vaatenurk kuritegevusest kui indiviidi ja Ghiskonna lepitamatust
konfliktist.

Traditsiooniliselt on kriminoloogias olnud domineerivad (he tasandi teoreetilised
seletused kuriteost ja kriminaalsusest. Need teooriad on kas rangelt makrotasemel voi siis mikro-
tasemel. Selline dihhotoomia ignoreerib aga inimeste kéditumisele sh ka kriminaalsele kaitumisele
loomuomast keerukust. Samas on parim tee edendada kriminoloogiat Iabi mitmetasandilise,
multidistsiplinaarse integratsiooni, kuna see sisaldab kombinatsiooni mikro- ja makrotasandite
teoreetilistest seletustest. Mitmetasandiline teoreetiline mudel pakub rikkama ja téielikuma pildi
vaatluse all olevast fenomenist (Muftic, 2009).

McGuire (2004) leiab, et kriminoloogilised teooriad pakuvad lahenemisvdimalusi viiel
erineval, kuid omavahel vastastikku seotud tasandil. Makrotasandil vaadeldakse kuritegevust kui
korvalnéhtust sellele, et inimesed elavad koos suurte sotsiaalsete gruppidena. Sellest lahtudes on
arendatud teooriaid, milles kuritegevust ndhakse sisemiselt seotuna inimuhiskonna enda
olemusega. Sellesse tasandisse kuuluvad nt konflikti- ja kontrolliteooriad (conflict theory, strain
theory, sociological control theories, feminist theories). Asukoha tasandil uuritakse seda, kus
kuriteod toime pannakse. Hoolimata Uhiskonnast on Kkuritegevus hajutatud erinevatesse
piirkondadesse. Naiteks vdib olla keskkondlik kriminoloogia, mis tegeleb sellega, kuidas
tingimused, milles inimesed elavad ja toéotavad, mdjutavad kuritegevuse ilmnemist (differential
opportunity theory). Kolmanda tasandi moodustab sotsialiseerumine ja grupi mdju protsessid ja
eesmérgiks on mdista, miks Uhes Uhiskonnas voi Uhes piirkonnas mdned inimesed panevad
kuritegusid toime ja teised mitte. Vaadeldakse lahiimbruskonda (nt peresid ja noorukite

sOpruskondi), igapédevaste tegevuste konteksti. Sellesse gruppi kuulub nt subkultuuriline



delinkventsuse teooria (samasuguste probleemidega inimesed otsivad alternatiivseid rihmitusi
kuuluvuse saavutamiseks, milles nad vdivad oma staatust suurendada) voi diferentsiaalne
assotsiatsiooni teooria (kuritegevust toetavate isikute osakaal 1&hikondsete seas suurendab kuriteo
toimepanemise riski). Kriminaalsed suindmused on neljandal tasandil ning keskmes on kuritegu,
st tegu ise. Kuijategija isik jaetakse t&helepanuta ning uuritakse, kus, mis ajal ning millistes
tingimustes kuritegusid toime pannakse. Viiendal tasandil vaadeldakse vaid individuaalseid
faktoreid. Tuntud on nt Lombroso teooria kuritegelikust inimesest. Tanapéeval on populaarsemad
uurimused, mis annavad infot kurjategijate isiksuse kohta, samuti on teemadeks enesekontroll ja
impulsiivsus. Seda tasandit seletavad neutraliseerimisteooriad, pstihholoogilise kontrolli teooriad
ja kognitiivse sotsiaalse Oppimise teooria. McGuire liigituses on individuaalpsiihholoogiline
lahenemine eelkdige viiendal tasemel ning sotsiaalpsiihholoogiline kolmandal (aga ka esimesel).
Seni on uurijad leidnud, et erinevate tasandite teooriad ja leiud on lisna seostamata ning erinevate
mudelite integreerimine teeks “vaatevélja selgemaks”

David. P Farrington, Cambridge Ulikooli professor, tutvustas 2002.a. Sutherland Award1
vastuvGtmisel oma integreeritud teooriat, mis (hendab bioloogilised, psiihholoogilised,
perekonna, kogukonna ja sotsiaalsed faktorid. Teoorias tehakse vahet aktiveerivatel ning
pidurdavatel protsessidel, mis suurendavad vOi véhendavad kuritegude toimepanemise
tdendosust. Samuti eristatakse pikaajalisi ja arengulisi ning lthiajalisi situatsioonilisi protsesse,
kuid ka sisemisi protsesse ja véliseid sindmusi. Tegemist on integreeriva teooriaga, mis tihendab
koiki eelpool kirjeldatud viit taset (McGuire 2004; Farrington, 2003).

Farringtoni teooria on (ks Developmental and Life-Course (edaspidi DLC)
integreerivatest teooriatest. DLC tegeleb kolme peateemaga: kuritegevuse ja antisotsiaalse
kéitumise arenemine, erinevate vanuste riskifaktorid ja elusindmuste mdju arengule. Arengulise
kriminoloogia fookuses on kuritegevuse arenemine ja riskifaktorid, eluloolise kriminoloogia
fookuses elusiindmuste mdjud ja Uleminekud kuritegevusele kui ka arengulised riskifaktorid.
Teooria eesmérk on seletada indiviidide kuritegevust, kusjuures mdeldud on kdige uldisemat

kuritegevust (Farrington, 2003).

1 Sutherland Award (The Edvin H. Sutherland Award), asutatud 1960.a., American Society of Criminology tunnustus
véljapaistva teoreetilise panuse v8i kriminoloogiaalaste uuringute eest.



Joonis 1 Farringtoni integreeritud teooria
Allikas: McGuire (2004).

Farringtoni teooria (vt Joonis 1) kannab nime The Integrated Cognitive Antisocial
Potential (ICAP) ja kuritegevuse seletuse kontseptsiooni aluseks on antisotsiaalne potentsiaal,
mis erineb indiviiditi ja osutab vdimalikule thiskonnavastasusele vdi Uldkehtivate sotsiaalsete
normide rikkumisele. Eelduseks, et antisotsiaalne potentsiaal (edaspidi AP) ,tblgitakse”
antisotsiaalsesse kéitumisse, s6ltub kognitiivsetest protsessidest (mdtlemine ja otsuste tegemine)
ning votab arvesse vdimalusi ja ohvreid. Teooria kohaselt on suhteliselt véhestel inimestel kdrge

AP vdi potentsiaal panna toime antisotsiaalseid tegusid. Pikaajaline AP sisaldab impulsiivsust,



pingeid ja elusundmusi, lihiajaline AP soltub situatsioonilistest- ja motivatsiooniteguritest.
Kiindumus, sotsialiseerimisprotsess ja teised faktorid, mis on seotud isiku ja tema sotsiaalse
Umbrusega, mojutavad AP-d (Farrington, 2003).

Farrington kiijeldab erinevate tasandite protsesse omavahelises suhtes. Arvestatud on nii
inimeste erinevusi (nt empaatilisus, antisotsiaalsus vdi vaartused) kui ka perekonna, kaaslaste ja
ohvrite mdjuga. Kuigi Farringtoni mudel on tsna tldine, ei ole tegemist vaid mottelise teooriaga,
millel ei ole tegeliku eluga seost. Farringtoni mudeli tegurid pdhinevad varasematel
teadusuuringutel (longituuduurimus Cambridge Study in Delinquent Development ). Samuti voib
tekkida tunne, et nii Uldisel teoorial ei ole praktilist vaartust vdi t&hendust. Arvestades
kuritegevuse kui nahtuse komplekssust, on igasugune mitmetasandiline mudel tanuvéérne, kuna
muudab ndhtuse oluliselt hoomatavamaks. Selline l&henemine vdimaldab kuritegevust paremini
maoista koigil sellega kokku puutuvatel isikutel. Protsesside mdjutamine eeldab nendest aru
saamist (McGuire, 2004).

Laiem arusaam on vajalik inimestel, kelle tlesandeks on kuritegevuse ennetamine (mida
teha selleks, noored ei alustaks kuritegelikku karjaari) voi vahendamine (mida teha selleks, et
kuriteo toimepanija seda uuesti ei teeks), aga samuti kuritegude menetlejatel, olgu selleks
prokurdr voi kohtunik (millist mdjutusvahendit voi karistust rakendada).

Integreerival teoorial on tugevad seosed kriminaalhooldusel kasutuses oleva
riskihindamisega moblemad arvestavad isiku eluloolist arengut (kriminaalset ajalugu,
isikuomadusi, sotsiaalmajanduslikku ja tervislikku olukorda), thendavad mitmed teooriad ning

périnevad samast karistuspoliitika kontekstist ja pdhinevad uuringutel.

Joobes juhid varasemates uurimustes

Enamikus arenenud maades on mootorsdiduki joobes juhtimine aktuaalne sotsiaalne
probleem, kuna see on (ks tavalisematest kuritegudest ja oluline suremuse ning traumade

tekkimise p&hjus.

2 Cambridge Study in Delinquent Development- prospektiivne longituuduurimus 411 meessoost isiku kohta, algas
1961-62, kui uuritavad olid 8-9 aastased. Aastail 1961-1980 juhtis uuringut Donald J. West, praegu David P
Farrington, uuringut toetab Home Office.
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Uuringute pdhjal on selgunud, et joobes juhid (edaspidi JJ) moodustavad heterogeense
grupi. Paljudele studimdistetutele jadb esimene kuritegu ainsaks, kuid joobes juhtide seas on
grupp isikuid, kes jatkavad kuritegude toimepanemist vaatamata karistustele. Nende kohta
kasutatakse Suurbritannias terminit kdrge retsidiivsuse riskiga kurjategija (high risk offender
edaspidi Iihend HRO), eesti keeles vdiks olla sobiv termin joobes s6itmist jatkav juht. Sellised
isikud ndivad kaituvat ldiselt nagu vastutustundlikud thiskonna liikmed, kuid jatkavad joobnuna
sOitmist uuesti ja uuesti, nende kaitumist ei ole mdjutanud erinevad karistused rahatrahvidest kuni
vangistuseni ega rehabilitatsiooniprogrammide Idbimine ning nad on enda k&itumise muutmise
suhtes resistentsed. Neid iseloomustab eelnev kriminaalsus, kalduvus korrata samalaadset
kuritegu ja panna toime teisi kuritegusid, alkoholi kuritarvitamine ning psihhiaatriliste
probleemide tdsidus.

Joobes juhtimine on HRO puhul Uks osa probleemké&itumisest ja sotsiaalse toimimise
hairitusest. Alkoholi liigtarvitamisega kaasnevateks probleemideks vdivad olla kodutus,
agressiivsus ja vagivaldsus l&hisuhetes ning vdgivallaga seotud kuriteod, té0koha ja sissetuleku
voimalik kaotus, raskused hariduse omandamisel. Lisanduvad sotsiaalsed ja majanduslikud kulud
alkoholis6ltuvuse raviks, vaimse ja flusilise tervise probleemid ning kaotatud t66potentsiaal ja

produktiivsus (Kavanaugh, 2008).

JJ ise ja tema sotsiaalsed probleemid

Joobes juhtide seas on valdavalt llekaalus mehed, naiste osakaal on hakanud tGusma
viimasel aastakimnel. Uurimustes JJ kohta on leitud tugevaid seoseid joobes juhtimise ning
vanuse, hariduse, t60 ja perekonnaseisu vahel (Hubicka; Laurell, Bergman, 2008; Freeman,
Liossis, Schonfeld, Sheehan, Siskind, Watson, 2006; Brasnett, 2004). Esmakordselt karistatud JJ
on uldjuhul nooremad, korduvalt karistatud ja vangistatud JJ vanus on (le 30 aasta (Clements,
2002; Weisheit, Klofas 1992), valdavalt to6tavad JJ osalise voi téistodajaga. Vanglas viibinud JJ
uuringutes (Clements, 2002; Siegal, Falck, Carlson, Rapp, Wang, 2000) on leitud, et varasem
tookoht oli sageli seotud ehitusega. Paljud JJ pole kunagi abielus olnud (Clements, 2002;
Weisheit, Klofas, 1992,), nende seas on palju lahutatuid ja vabaabielus olijaid ja sageli elavad nad
oma lastest eraldi (Hedlund, Fell, 1995). JJ v6ib olla suuresti mdjutatud paritoluperekonna

alkoholitarbimise ajaloo poolt, mis antakse edasi ka oma lastele ning on leitud, et tdiskasvanud



lapsed voOtavad suurel mé&aral Ule oma vanemate sdidustiili (Taubman-Ben-Ari, Mikulincer,
Gillath, 2005; Stasiewicz, Nochajski, 2004). Veel viisteist aastat tagasi arvati, etjoobes juhtimine
on maapiirkondade elanike seas rohkem levinud kaitumine vorreldes linnaelanikega (Clements,
2002), edasiste uuringute (Siegal jt, 2000) kaigus leiti, et JJ jagunevad vordselt maa- ja
linnaelanike vahel, samuti selgus, et majanduslikult tdusuteel olevates piirkondades oli HRO
juhte keskmisest nditajast 30% vorra vahem, seevastu majandusraskustes olevates piirkondades
keskmisest 40% rohkem (Asbridge, Smart, Mann, 2006). Rooparg-Abeli uurimuse pdhjal (2008)
on Pédrnumaa nn statistiline retsidiivne joobes juht 18-30 aastane mees, abielus vGi elab
vabaabielu ja enam kui pooltel on tlalpeetavad.

Joobes juhtidele on omane kdrge korduvkuritegevuse tase (Hubicka jt, 2008; Cavaiola,
Strohmetz, Abreo, 2007; Schell, Chan, Morral, 2006; May 1999) ja eelnev kriminaalne ajalugu.
HRO isikutest olid (le poolte eelnevalt Kkaristatud. Varasemateks 0&igusrikkumisteks olid
peamiselt liikluskuriteod, varavastased voi végivallaga seotud kuriteod (Hubicka jt, 2008; Rose,
2000; Weisheit, Klofas, 1992). USA-s sedastati, et kuigi JJ moodustavad vangla populatsioonist
vaid 7%, on see kuritegu lUhemate karistusaegade tottu vangistuses viibijate arvult kolmas
kuriteoliik péarast murdvargusi ja relvastatud rédve ning eelneva kriminaalse ajaloo poolest ei
erinenud JJ teistest vangidest (Weisheit, Klofas, 1992).

Uuringutes on leitud, et vorreldes teiste juhtidega on JJ sagedamini agressiivsed ja
verbaalselt vaenulikud, enesekesksed ja stitidistavad teisi, neid iseloomustab ka trotslik kditumine
ning valetamine (Schell jt, 2006; Hedlund, Fell 1995). Nad védhendavad joobes juhtimisega
seotud riske, on sagedasti elamuste otsijad ega pea joobes juhtimist tdsiseks teemaks ning
tunnevad harva, et on juhtimiseks liiga palju joonud (Moore, Harrison, Young, Oschom 2008).
Brasnett (2004) uuringus teatas 44% vastanutest, et on eelneva aasta jooksul enne s@itma asumist
joonud ja 3% oli neid, kes teatasid, et joovad ja sOidavad joobes kolmel vdi rohkemal paeval
nadalas.

Joomise md@jude suhtes on HRO positiivsed ootused (muudab r6dmsaks ja lddvestunuks)
ning tendents alahinnata voi ignoreerida oma joomiskaitumise negatiivseid aspekte. Enesekohaste
kisimustike pdhjal leiti, et neid iseloomustab madal tase sotsiaalse soovitavuse kalduvuse skaalal
(Schell jt, 2006). Kasutatud MMPI testi L ja K skaalal naitasid nad tendentsi esitleda ennast

tegelikust soodsamas valguses ja isikut kaitsvamana (defensiveness person s part). Esmakordselt
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karistatud JJ ja HRO testide tulemused olid suhteliselt samased, pigem ilmnes erinevus HRO ja
nende vahel, keda ei oldud kunagi joobes juhtimise eest karistatud. Uuringu p&hjal arvati, et
tdendoliselt on suur hulk esmakordselt tabatud JJ probleemjoojad, keda lihtsalt ei ole veel
teistkordselt tabatud. Samuti selgus, et palju liiklusalaseid 6igusrikkumisi enne esimest joobes
juhtimise eest tabamist ja jargnevad muud digusrikkumised ennustasid JJ retsidiivsust, sageli oli
joobes juhtimine wvaid (ks osa teiste probleemkaitumiste hulgas, milleks olid néiteks
narkootikumide kasutamine ning rahaline ja t60alane vastutustundetu k&itumine (Cavaiola jt,
2007).

Otsuste tegemisel jaab JJ alkoholi tarbimise tottu vajaka vaarkéitumist pidurdavatest
uskumustest. JJ kditumises ilmnes tugev tendents eirata sotsiaalseid norme ja alahinnata politsei
poolt tabamise ning Gnnetusse sattumise riske. Seda héiritud kognitiivsete vGimete fenomeni on
kirjeldatud kui alkoholmiopaatiat, mis v@ib vdhendada joobes isikute vdimet t&hele panna
pidurdavaid marguandeid. Joobes juhtimist vOib vaadelda kui konflikti lubatud ja kriminaalse
kditumise alternatiivide vahel ja otsus on vaarkditumise kasuks. Otsust mdjutab ka kaaslaste
heakskiit, véhene riski tajumine ja varasemad positiivsed kogemused joobes juhtimisest.
Harjumuspédrane poolehoid madala moraali suhtes, koos ndrga enesekontrolli taseme ja
situatsiooniliste teguritega suurendavad tGendosust joobes juhtimiseks, eriti siis, kui ka varem on
olnud positiivseid kogemusi sellega, et politsei neid ei taba (Bomewasser, Glitsch, 2000). Harro
(2008) uurimus toob alkoholijoobes autojuhtimise p&hjustena isikuomadustena esile
elamustejanu ja impulsiivsuse, kaasaaitavateks teguriteks on agressiivsus ja vaenulikkus,

ekstravertsus, tajutud kontroll ja seaduskuulekus, samuti elustiil ja motivatsioon.

JJ joomiskaitumine ja tervis

Uuringutes on sedastatud, et JJ joomisharjumustes ja -sageduses ning joomiskaitumise
ulatuses olid véga suured erinevused. Joobes juhtidest ei nimetanud keegi ennast alkohoolikuks,
pigem arvati end olevat tavaline v6i modddukas alkoholitarbija, kes joob néadalavahetustel.
Joomismuster, -stiil, alkoholi tarbimise kohad ja kaaslased, kellega koos joodi, olid véga
tundlikud keskkondlike tingimuste suhtes (Matthews, Richardson, 2005; Davies, Broughton,
Clayton, Tumbridge, 2000; Hutchinson, 2000; Hedlund, Fell, 1995).
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Alkoholiprobleemide hindamisel jagasid Chang, Lapham, C'de Baca, Davis (2001) JJ
kuude erinevasse gruppi. Esimesse gruppi, kelle retsidiivsus oli 20%, kuuluvad isikud v&hendasid
intervjuus vaga tugevalt oma alkoholiprobleemi. Teist gruppi iseloomustas mitmenédalane ilma
vaheaegadeta joomine vO@i vaikesed vaheajad joomisperioodide vahel, alkoholi peitmine ja salaja
jooma hiilimine, peamiselt motlesid nad alkoholist ja joid enne uinumist. Kolmandasse gruppi
kuulujad vaitsid, et alkohol parandab nende seltskondlikkust, nende retsidiivsus oli viie aasta
jooksul 29%. Neljandasse gruppi kuuluvad JJ varjasid kdige tdendolisemalt oma alkoholi
kuritarvitamise taset, nad vajaksid ravi ning nende retsidiivsus on kdige suurem - 40%. Viiendat
gruppi iseloomustas see, et nad leidsid joomisel olevat palju negatiivseid mdojusid, tundsid
joomise pdérast hingepiinu ja soiud, olid depressiivsed ning valmis ravile minema, nende
retsidiivsus oli 29%. Kainuse séilitamiseks vajasid nad pikemat ravi. Kuuenda grupi JJ oli viie
aasta jooksul rohkem kui Uks karistus joobes juhtimise tottu.

JJ oli omane uurimisintervjuus alahinnata, varjata ja vdhendada oma alkoholi kasutamist
ja sellega seotud probleeme. Uurijad tdid vélja kaks arvatavat pohjust: JJ olid mures, et nende
lilgjoomisest saab teada avalikkus ning teiseks soov jatta endast paremat muljet. Paljud JJ
tunnetasid alkoholismi pigem kui moraalset ndrkust mitte kui haigust ning endast hea mulje
sdilitamiseks andsid intervjuus vahe vdi ebatdpset infot (Lapham, C'de Baca, McMillan, Hunt
2004). Enamuse JJ alkoholi tarvitamine on joudnud tasemeni mis nduab ravi, nad on rohke
alkoholi tarbimisega alustanud juba suhteliselt varases eas ja keskmiselt 21,2 aasta vanuses
diagnoositi neil alkoholséltuvus (Moore jt, 2008; Siegal jt, 2000). Pikaajaline alkoholi
liigtarvitamine toob kaasa kognitiivsed ja neuropsuhholoogilised puudujédgid eriti seoses
tdhelepanu, planeerimise ja kognitiivse paindlikkusega. Psthhiaatrilised héired on JJ seas
sagedased, kusjuures alkoholsGltuvusele lisandub peamiselt posttraumaatiline stress voi
depressioon (major depression) (Lapham jt, 2001).

Uuringul alkoholismi diagnoosimise tapsuse kohta leiti, et viiendiku puhul oli tdpsustatud
diagnoosiks alkoholi kuritarvitamine ja enam kui pooltel alkoholis6ltuvus. Alkoholi tarbimise
alateatamine vdib viia ebatdpsele diagnoosile ning voétta &ra vdimaluse raviks. Juhul Kui
eesmargiks on nende isikute kujunemine iseseisvateks ja produktiivseteks kodanikeks, siis on

vaja tegeleda nende psihhiaatriliste probleemide raviga. Uurijate arvates on vaja tapsemaid
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andmeid ja poliitikategijad peaksid lle vaatama praeguse skriiningu ststeemi JJ jaoks, et tdsist

rahvatervise probleemi paremini lahendada (Lapham jt, 2004).

Joobes juhtimine Eestis

Eestis oli korduv joobes sdidukijuhtimine karistatav haldusdigusrikkumisena, alates

23.01.1999.a. aga kuriteona ja karistatav rahatrahvi voi vangistusega.

6000
5000
4000
KarS §424
3000 : alusel stdi
moistetud
2000 .
O Kriminaal-
— - - _ _ _ hooldusele
1000 maaratud

2003 2004 2005 2006 2007 2008

Joonis 2. Suudimdistetud ja kriminaalhooldusele maaratud joobes juhtide arv

Allikas: Justiitsministeerium www.iust.ee

Kriminaalkorras karistatud joobes juhtide arv on aasta-aastalt suurenenud, samuti on
suurenenud kriminaalhooldusele maaratud joobes juhtide arv (vt Joonis 2). Alates 01.07.2008.a.
loetakse kriminaalkurjategijateks juhid, kelle veres leidub alkoholi dle 15 promilli
(Karistusseadustik).

Joobes juhtimise eest suddi mdoistetud ja kriminaalhooldusele madratud isikud
moodustasid 15.03.2008 kdikidest kriminaalhooldusalustest kolmandiku, kuid nende osakaal
erines maakonniti. Naiteks Virumaal oli 15% kriminaalhooldusele mddratud isikutest karistatud
KarS 8§ 424 alusel (vt Lisa 1), Tartus oli neid 37% (Tammiste, Ahven, Kruusement 2008).
Uuringus retsidiivsuse kohta Eestis leidsid Ahven, Salla, Vahtrus (2010), et joobes juhtide

retsidiivsus on korge ja Uhe aasta jooksul pdrast sttdimdistmist (2007) pani uue kuriteo toime
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27% joobes juhtimise eest sulidi mdistetud isikutest. Sildala (2006) uuringus selgus, et Tartus
kriminaalhooldusel olevate JJ (aastail 1998-2003) retsidiivsuse maar kaheaastases jareluuringus

oli peaaegu 18%.

Riskihindamine

Riskihindamine on hea kriminaalhoolduspraktika nurgakivi, sest on aluseks juhtumi
planeerimisel, otsuste tegemisel ja rehabilitatsioonimeetmete kasutamisel (Simourd, 2002).
Kriminaalhoolduses varem kasutatud riskihindamise todvahendid olid usaldusvaarsed ja
ké&epérased kuid t&htis oli luua toovahend, mis vastaks mitte ainult pohimdéttele, vaid oleks
rutiinse osana kriminaalhoolduse praktikas mugav kasutada (Raynor, Kynch, Roberts,
Merrington, 2001).

Riskihindamise toovahendit - (Offender Assessment System) kasutatakse Inglismaal ja
Walesis téiskasvanud kurjategijatel vangla ja kriminaalhoolduse stisteemis riskide hindamisel.
OASys kombineerib struktureeritult staatilised ja dinaamilised riskifaktorid ja nditab kui
tdendoliselt kurjategija uuesti suldi mdistetakse, teeb kindlaks ja klassifitseerib kuriteoga seotud
vajadused, hindab ohtlikkust, seob hindamise ja karistuse tdideviimise plaani, nditab vajadust
spetsialisti hindamise jarel ja mdéddab muutusi, mis on toimunud Kkaristuse tdideviimise ajal.
Praktikute jaoks on OASys eesmérk parandada hindamise kvaliteeti ja (htlustada hindajate
arvamusi (Moore, 2006).

Riskide hindamiseks intervjueerib ametnik Kkurjategijat, analiilsib kurjategija kohta
koostatud teisi dokumente, vastab saadud info pdhjal jah/ei kiisimustele, hindab riske numbriliselt
ja vastab vabavéljadel kisimustele. Toé0vahendit kasutatakse kdikide taiskasvanud kurjategijate
puhul, kes on madratud karistust kandma Uthiskonnas vdi vabanevad ennetéhtaegselt (National
Probation Service, 2003).

OASys koosneb viiest osast: 1. taasstldimdistmise riski ja kuriteoga seotud faktorid, 2.
ohtlikkuse riski hindamine, 3. kokkuvéte, mis vdimaldab praktikutele vétmeinformatsioon
kurjategijast ja annab numbrilise skoori, 4. karistuse tditmise plaan, mis seob plaani kurjategija
individuaalse hindamisega ja viimasena enesekohase kusimustiku, milles pakutakse

stiidimdistetule voimalust kommenteerida, kuidas tema ndeb oma elu. Andmed kodikidest
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riskihindamistest on kogutud hte susteemi ja neid analliiisitakse uurijate poolt, kes vastutavad
hindamise tooriista pideva edasiarenduse eest (Moore, 2006).

Eestis otsustas Justiitsministeerium 2003.a. adapteerida ja juurutada Suurbritannias
kasutusel oleva OASys Uhise projektina vanglates ja kriminaalhoolduses. Vajadus riskihindamise
jarele oli olemas - tundma Oppida Eesti digusrikkujaid ja teada nende probleeme, kavandada ja
rakendada efektiivsemaid strateegiaid ja vajalike teraapiaid, sekkumis-ja mdjutamisprogramme.
OASys kasuks otsustati uudsuse ja toetumise tdttu arvukatele varasematele uuringutele ning
lisaks tasus saatkond projektikulud. Oluliseks peeti téovahendi anallusimist ja rakendamise
vOimaluste hindamist Eesti tingimuste ja v@imaluste juures ning riikidevaheliste erinevuste
kontrollimist (Kraas, 2006). Seda, kas tdovahend tegelikult mdddab Eesti 0Gigusruumis
kurjategijate ohtlikkust ja uue kuriteo riski on vajalikud longituuduurimused (Toomela, 2004).

Alates 2004.a. kevadest oli Eesti kriminaalhooldussiisteemis hooldusaluste riskide
hindamiseks OASys kasutusel testversioonina paberil, alates 01.01.2007.a. on kohustusliku
toovahendina  koikide  téiskasvanud  hooldusaluste  hindamiseks e-RH  vormis
(Kriminaalhooldusregistri..., 2007). Riskihindamise stisteemis nahti esialgu ette, et see hakkab
koosnema viiest osast: uue Kkuriteo riski hindamine ja kuritegevusega seotud faktorite
valjaselgitamine, ohtlikkuse valjaselgitamine, kokkuvéte, hoolduskava ja sekkumisplaan ning
Kliendi poolt tdidetud psihhomeetriline test (Riskihindamise testversioon 2, 2004;
Riskihindamise koolitus 2004). Psihhomeetrilist testimist praktikas seni ei Kkasutata,

kriminaalhoolduse standard riskihindamise kohta puudub.

Riskihindamise Kkriitika

Inglismaa ja Walesi riskihindamise té6vahendi kohta on avaldatud rohkesti Kriitilisi
uurimusi. Mdned uurijad (Annison, Eadie, Knight, 2008; Bumett, Baker, Roberts, 2007
Fitzgibbon, 2007; Lancaster, Lumb, 2006) véidavad, et on toimunud nihe avalikkuse kaitselja
kuijategijate rangema Kkaristamise suunas. Nende arvates alatdhtsustatakse kurjategijate
rehabilitatsiooni, seetdttu on vajalik viia kontroll ja sotsiaalne toetus tasakaalu. Kriitika kohaselt
eelistab aktuaame lahenemine (vt Lisa 1) riskihindamisele kontrolli ja prognoosib véimalikku

halvimat tulemust kriminaalhoolduse riskihindamise kontekstis. Kurjategijaid peaks
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individualiseerima, vOtma neid kui inimesi, respekti ja hoolimisega ning aitama (Bumett jt,
2007).

Riskihindamise (heks eesmargiks on suunata kurjategijaid programmidesse ja see
véhendab kliendisuhte tdhtsust. Programmide kasutuselevGtmisega on vdahem vdimalusi silmast
silma t60ks ja usaldusliku suhte loomiseks. Samas on kliendisuhte arendamine jadnud Kkriitiliseks
faktoriks kriminaalhoolduse praktikas ja uurimused (Fitzgibbon, 2007; Moore 2007; Smith, 2006;
Fitzgibbon, Green, 2005; Bumett, 2005; Rex, 1999; Tuddenham, 1995) néitavad jarjekindlalt, et
usalduslik kliendisuhe on oluline. Hooldusalused hindavad korgelt suhte pisivust sama
ametnikuga, nende osavOtt Kkaristuse taitmisplaani koostamisest pdhineb usaldussuhtel.
Usaldussuhe ja kliendi kaasamine on peamised mojutajad kliendit6ds, uuringud toetavad vaidet,
et usaldussuhe toetab hindamisskeemide objektiivsust (Fitzgibbon, 2007).

Riskihindamine toob tugevuste asemel esile puudused ja raskendab kurjategija ndgemist
indiviidina. Tendents on naha kurjategijat kui vigast v0i puudega isikut, mitte tema kuriteoni
viinud sotsiaalsete probleemide rohkust. Enam peaks kasutama tugevustel pdhinevat lahenemist
ja rohutama kaitsefaktoreid ning isikutel, kellel on madal risk, vdiks riskihindamisi mitte teha.
Aktuaame riskihindamine on abiks, et teha kindlaks gruppi, kes tdendolisemalt sludi
mdistetakse, seega fookuses on eelkdige grupp, mitte indiviid grupi sees. Grupitddd pdhinevad
peamiselt kognitiiv-kditumuslikul ja sotsiaalse Oppimise protsessil ja neis on véhe
motivatsioonilisi elemente ning grupid ei tarvitse olla kliendi vajadustele vastavad (Lancaster,
Lumb, 2006).

Mitmed uurimused suhtuvad kriitiliselt riskihindamise kui todvahendi Gletoomisse Uhest
jurisprudentsi alast teise. Riskihindamise t6évahendi piiranguks vdib olla selle lokaalne valiidsus,
lisaks erineb todvahend kohast ja ajast sdltuvalt. Uuringute tulemused praktilisel tasandil on
teinud ettevaatlikuks algse RH todvahendi kriitikavaba Uletoomise uude konteksti ja uurijate
arvates peaksid praktikud hoiduma algse téovahendi kisimuste pimesi jargimisest ning voiksid
seda adapteerida kohalikule kattesaadavale infole ja praktikale (Miller, Lin, 2007; Mair, Burke,
Taylor, 2006; Jones, 2005; McNeill, 2000).

Riskihindamise todvahend on soodustanud formaalset keelekasutust ja ennetdhtaegse
vabastamise komisjonid leidsid, et kriminaalhoolduse narratiivne stiil on vastuvfetavam

(Fitzgibbon, 2008a ja 2008b, Crawford, 2007; Aas, 2004), samuti tekkis kusimus, kui véartuslik
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on riskihindamine kui abivahend praktikule, kasu on sellest pigem organisatsioonile (Horsefield,
2003). Bonta (2002) arvates on riskihindamine kahe teraga modk, sest ei olda tasemel, kus
suudaksime ennustada ilma vigadeta.

Eestis on uuritud riskihindamise rakendamist (Kraas, 2006), kes leidis, et kriitiliseks
osutus projekti tulemuste juurutamise faas. Riskide hindamist vanglas ja kriminaalhoolduses
uuris Jogi (2008) ja leidis, et kuigi hindamismeetodit kasutatakse mdlemas institutsioonis
samadel alustel on hindamistulemused erinevad. Kriminaalhooldusele méaéaratud joobes juhtide
tdlgendusrepertuaare on uurinud Klement (2008), kes leidis, et t&helepanu tuleb pdo6rata
hooldusaluste mdtlemisele ning ametnikel tuleb Oppida nende tblgendusrepertuaare
dekonstrueerimist. Joobes juhtide retsidiivsust pérast programmi l&abimist uuris Kuljus (2009),
kelle uuringu tulemusel ei saa vdita, et vorreldes kéaitumiskontrolliga omab
liikklusohutusprogramm maérgatavat moju hilisemale kriminaalsele ké&itumisele. Joobes juhtide
demograafilisi néitajaid ja kriminaalsust on uurinud Sildala (2005, 2006), uuringutes selgus, et
joobes juhtimise eest stidimdistetud moodustavad heterogeense grupi nii vanuse, hariduse kui
varasema Kkriminaalse kéitumise osas ja nende retsidiivsuse méaar on hooldusaluste seas (ks

kdrgemaid.

Probleemiseade

Eestis on joobes juhtimine j&atkuvalt suur probleem ja joobes juhtimise eest
stiudima@istetud moodustavad kriminaalhooldusalustest suurima grupi.

Paljud joobes juhtimise eest karistatud jatkavad kriminaalse tegevusega ja on jatkuvalt
ohuks kaaskodanikele. Alkoholi kuritarvitamist peetakse sotsiaalseks probleemiks ja samas ei ole
teada alkoholiprobleemide ulatus joobes juhtidel.

Eesti kriminaalhoolduses on kasutusel riskihindamine, kuid ei ole teada, mida hindavad
kriminaalhooldusametnikud joobes juhtide uue kuriteo toimepaneku riskidena ja kuidas riske
kirjeldavad. Samuti ei ole teada, mida planeeritakse sekkumisena, et muuta joobes juhtide senist
kéitumist. Juhul kui JJ vajavad abi, siis missugust abi vajavad joobes juhtimise eest siudi

maoistetud ja kuhu neid suunata?
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Sotsiaaltod seisukohalt on oluline teada saada, kuidas riskihindamine, Kkui
kriminaalhoolduses kohustuslik todvahend, mis on Ule vdetud teisest kultuurikontekstist ja
digusruumist, téotab Eesti tingimustes ja missuguseid probleeme on ametnikel selle kasutamisel.

Vahe on teadmisi Eesti joobes juhtide probleemide kohta, riskihindamist pole uuritud
joobes juhtide kui kriminaalhoolduse klientide seisukohastja seetttu on uurimus suvitsi minev.

ToO6 eesmérgiks on uurida kuidas kirjeldavad kriminaalhooldusametnikud joobes juhtide
uue kuriteo toimepaneku riske.

Selle eesmargini aitavad jduda jargnevad uurimiskisimused:
1 Millistes valdkondades kirjeldavad ametnikud riske ja milles riskid seisnevad?
2. Milliseid sekkumisi kavandavad ametnikud?

3. Missugused probleemid ilmnevad riskihindamise kui kohustusliku téoriista kasutamisel?

T66 uurimiskisimustele vastuste leidmisel kasutan andmete analtlsimiseks nii
kvalitatiivset kui kvantitatiivset lahenemist. Andmete kvalitatiivset kogumist riskihindamise
kirjeldustest eeldab wuurimuse eesmark. Dokumentide analiis v6imaldas koguda ka

kvantitatiivseid néitajaid riskide hindamise, hooldusaluste ja ametnike hinnangute kohta.
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Il METOODIKA

Andmekogumine ja andmestik

Andmekogumismeetodina on kasutatud kvantitatiivset ja kvalitatiivset dokumentide
vaatlust. ~ Uuritavateks = dokumentideks ~ on  elektroonilise  riskihindamise  (e-RH)
sotsiaalmajandusliku olukorra kokkuvdtted, samade hooldusaluste kaitumiskontrolli toimikud
ning elektrooniline kohtuinfosiisteem.

Dokumentide kasutamise eeliseks oli vBimalus e-RH kaudu uurida ametnike kirjeldusi
riskidest ja keelekasutust. Dokumendid sisaldasid andmeid, mida oli neid kogudes t&htsaks
peetud ja meetod® vdimaldas tootada sobival ajal. Kaitumiskontrolli toimikute ja
kohtuinfosiisteemi kaudu oli vGimalik saada tdiendavat informatsiooni. Kdikide analtidsitud
dokumentide Uhiseks jooneks on nende koostamisel ametkondlike reeglite jargimine.

Andmestik koosneb seitsme kriminaalhooldusametniku poolt 76 kriminaalhooldusaluse
kohta koostatud esimesest riskihindamisest, mis koostatakse kaitumiskontrolli alguses ja peab
valmima esmakohtumisest alates kuue nadala jooksul. JJ olid kriminaalhooldusele m&&ratud KarS
8 424 alusel vdi eelnevalt selle kuriteo toime pannud ning ennetdhtaegselt vabastatud (seisuga
08.08.2008.a.). Joobes juhtide valim koosneb meestest. Nende isikute RH oli elektroonsel kujul
salvestatud (ajavahemikus 02.01.2007-31.07.2008) ja uuringus on kasutatud (hte e-RH osa -
kokkuvaGtet isiku sotsiaalsest ja majanduslikust olukorrast ning tervislikust seisundist. Andmed on
kogutud Tartu Vangla kriminaalhooldusosakonnas.

Andmete tdpsustamiseks kogusin kaitumiskontrolli toimikute ja kohtuinfoslsteemi kaudu
andmeid isikute karistatuse, vaartegude, juhtimisdiguse olemasolu, rahaliste nduete, tervisliku
seisundi ning retsidiivsuse kohta.

Ametnike valiku aluseks oli erialase korghariduse olemasolu, RH koolituse labimine ja
védhemalt aastane to0kogemust kriminaalhooldusametnikuna enne e-RH kohustuslikuks
toovahendiks muutmist (01.01.2007). Ametnikelt valimisse sattunud e-RH arv oli erinev (1-14) ja

olenes ametniku spetsialiseerumisest teatud kliendigrupile.
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Andmeanaliisi meetodid

Andmeanaludsi viisin 1&bi kvalitatiivset ja kvantitatiivset uurimismetoodikat kasutades.
Kvalitatiivse uurimismeetodina rakendasin sisuanalliusi ehk temaatilist analtlsi. Hsieh ja
Shannon (2005) defineerivad kvalitatiivset sisuanaltisi kui uurimismeetodit, mida rakendatakse
tekstiandmete  sisu  subjektiivseks  tBlgendamiseks  slstemaatilise  liigendamis-  ja
kodeerimisprotsessi ning teemade vOi mustrite kindlakstegemise abil.

Temaatiline analliis vOimaldas uurida ametnike kirjeldusi JJ riskide kohta ja leida
kategooriad andmetest induktiivse kategooriate moodustamisel teel. Kvantitatiivsete andmete
puhul kasutasin vaid lihtsamaid votteid nagu loendamine ja protsendi leidmine. Kasutatud
uurimisstrateegiat voib nimetada segameetodiks, kuigi juhtivaks meetodiks oli kvalitatiivne
sisuanallius, otsustasin andmete laiemaks avamiseks lisada tdiendavalt kvantitatiivse analliisi osa,
mis andis ametnike Kirjeldustest riskihindamiste kohta taielikuma pildi.

Printisin kOik e-RH valja paberile, lugesin nad korduvalt tervikuna 1&bi, Kiijutasin
memosid ning tegin markmeid. Erinevate ametnike e-RH eri arvu silmas pidades lugesin jarjest
eri ametnike e-RH, et oleks suurem vérdlusmoment sdnastuste erinevuste ja arusaamade puhul
riskidest.

Valdkonniti/domeenide (vt Lisa 2) riskide analtisimiseks lugesin e-RH labi, jagasin
mateijalid teemade jargi nagu see ametnike poolt oli domeenide vabavéljadele kirjutatud ja tegin
esialgse kodeerimise. Jargneval lugemisel piddsin leida sama domeeni koodidest kategooriad
arvestades koodide omavahelist seost ja sOnastasin kategooria definitsiooni. Kategooriate
defineerimisel kasutasin sorteerimise ja ladumise (cuttingja sorting) tehnikat (Ryan, Bemard,
2003), ja konsulteerisin kolme kriminaalhooldusametnikuga esialgsete analiitsitulemuste osas.
See meetod vbimaldas kategooriate definitsioonide sdnastust avardada ja tapsustada.

E-RH erinevate domeenide kategooriatest moodustus edasisel analtusil kolm suuremat
kategooriat - sotsiaalse Umbruse ja suhetega seotud; alkoholi tarvitamise, tervise ja
emotsioonidega seotud ning kéitumise, mdtlemise, véaartushinnangute ja hoiakutega seotud riskid
JJ kontekstis.

Proovisin domeenide riskide koodidest ja alakategooriatest leida domeenidelleseid
kategooriaid, kuid see ei 6nnestunud. Markmete p&hjal oli tekkinud mulje, et domeenideulesed

teemad on olemas. P&0rdusin uuesti tagasi terviktekstide juurde ja lugemisel kerkisid esile
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méarksonad, mis moodustasid kaks kategooriat - alkoholi tarvitamine kui elustiili osa ja sotsiaalse
kaasatuse puudumine. Jargnevalt poordusin tagasi algandmete ja tédmarkmete juurde, et saada

isikute kohta pilti kui tervikust.

Uurimuse eetilised aspektid ja t66 piirangud

E-RH kasutamiseks ja kaitumiskontrolli toimikutega tutvumiseks taotlesin vastava loa ja
kisisin luba kdikidelt ametnikelt, kelle koostatud e-RH-d analusisin.

Andmeid klientide kohta olen kogunud konfidentsiaalsuse ndudeid silmas pidades ja
isikutele on antud kood. Ametnike poolt mulle usaldatud e-RH prinditud mateijale olen
kasitlenud konfidentsiaalsust jargides.

Ametnike mittedratuntavuse huvides kirjeldan neid kui tervikut - Tartu Vangla
kriminaalhooldusosakonna ametnikke. Kuna uurimus toimus véikeses organisatsioonis, pean
vajalikuks kaitsta konfidentsiaalsust nii ametnike kui klientide puhul.

Uheks uurimuse piiranguks on asjaolu, et selles on analiiiisitud Tartu Vangla toopiirkonna
ametnike riskihindamiste kiijeldusi. Justiitsministeeriumi poolt tehtud uuringu aruandest
(Tammiste jt, 2008) selgus, et Eesti erinevates piirkondades on JJ eest Karistatute protsent
suuresti erinev. Piirkondlike erinevuste olemasolule on viidatud ka Davies jt, (2000) uurimuses.

Samuti on vdimalik, et valimis vdib olla rohkem nende ametnike kliente, kes olid
riskihindamisel kriitilisemad vO0i vastupidi. Mdned ametnikud oli“esindatud suure hulga
klientidega, monel ametnikul sattus valimisse vaid (ks klient.

Tuleb arvestada ka seda, et riskihindamiste puhul vdivad ametnikud olla kohandunud
sellega, missugused on erinevate juhatajate ndudmised riskihindamisele ning kasutavad
Kirjeldustes oma erinevatelt koolitustelt ja aruteludelt saadud kogemusi. Praktikast on teada, et
teemasid, millele ei ole aruteludel ja koolitustel (Kas riskihindamine on ... 18.12.08.,

Riskihindamise koolitus 10.03.09) vastust saadud, lahendab iga osakond ja ametnik erinevalt.

Uurija enesevaatlused

Uurimuse arendav osa oli minu jaoks eelkdige teekond ideest teostuseni. Esialgu tundus
ennasthdvitava ettevotmisena mote sellest, et ma ei ole rahul ja n&en puudujddke milleski

kohustuslikus ja vastuvaidlematut taitmist ndudvas. L&ks aega, enne kui segaduse asemele tuli
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huvi ja uudishimu vaadata ning uurida, mis see riskihindamine siis on, mis uurimuse jooksul véib
selguda. Toeks oli Sotsiaalala tootaja eetikakoodeks, mis r6hutab oma t66 motestamise ja
analtiusimise vajadust ja eetilist kaitumist eriala suhtes. Selleks tuli leida viis eraldada uurija ja
praktiku roll, mis t60 jooksul iha enam dGnnestuma hakkas. Praktiku rolli positiivsel poolel on
tagamaade teadmine ja vdimalus konsulteerida kolleegidega, negatiivsena tuli paaril korral tunne,
et ei leia vdimalusi edasi minna ja oskamatus néha piiride taha.

Koige meeldivamaks tddemuseks oli ametnike huvi t66 tulemuste suhtes ja nende soov
aidata kaasa sellele, et muuta riskihindamine kui kohustuslik to6vahend mottekamaks ja paremini
kasutatavaks.

Too kéigus tegelesin mitmete enda hoiakute ja suhtumiste muutmisega. Nii olin esialgu
riskihindamistes teiste ametnikega vorreldes vahem kriitiline ja pidasin seda heaks. Uuringu
kéigus selgus, et pigem pdhjustas minu leebust teadmiste véhesus ja kiijanduse andmetel pdhinev
arvamus, et sellel kliendigrupil on tldpilised probleemid. Té6 kédigus paranes oskus naha kliente
kui indiviide, kes ei tarvitse olla tutpilised JJ grupi esindajad ning samas naha klienti laiemas
kontekstis ja seostada tema probleeme omavahel. Naiteks ei olnud ma varem t&hele pannud
sotsiaalse valjajaetusega seotut. Samuti olin sunnitud seisma silmitsi oma tegematajatmistega, kui
vordlesin enda koostatud riskihindamisi méne teise ametniku pdhjalike riskihindamistega.

Kliendisuhe on riskihindamiste puhul véga téhtis. Samas on tahtis aktsepteerida Kklienti ja
jata talle dGigus olla resistentne ja mitte réd&kida sensitiivsetel teemadel ning ametnikuna kaituda
vaimset vdgivalda kasutamata. Enda jaoks sain t60d kirjutades labi méelda, kuidas leida tema
tugevusi inimesena ja praktikas olen jarginud seda, et kriminaalhooldusel oldud ajast peaks klient
saama enda jaoks vdimalikult palju kasu, et edaspidi jatkata seaduskuulekalt.

Oluliselt rohkem teadmisi sain klientide kognitiivsete moonutuste kohta, mis soodustavad
prokriminaalset (vt Lisa 1) motteviisi. Enne t60 kirjutamist olin selle teemaga kill teoreetiliselt
tuttav, kuid riskihindamisi analtisides hakkasin neid praktikas rohkem d&ra tundma ja arenes

oskus tdlgendusrepertuaare dekonstrueerida.
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1l UURIMISTULEMUSTE ANALUUS JAARUTELU

Arutelu ja anallilisi esimeses osas esitan kvantitatiivsete andmete anallisi. Kirjeldan
joobes juhtimise eest suldimdistetute riske, vanust, haridust ja Kkaristatust ning ametnike
numbrilisi hinnanguid riskidele. Teises osas esitan temaatilise analulsi tulemused ametnike poolt
kirjeldatud olulistest riskidest joobes juhtimise eest studimdistetute kontekstis. Peatuki 16pus
analtisin ametnike keelekasutust ja riskihindamise kui t60vahendi kasutamist ning teen
kokkuvdtte.

Arvandmed valimi ja ametnike kirjelduste kohta

Ametnikud kirjeldasid joobes juhtimise eest slludimdistetute riske uue Kkuriteo
toimepanekul riskihindamises kaheksas domeenis. lgas valdkonnas pidid ametnikud hindama
riske 0,1,2 skaalal, kirjeldama vabavaljadel riski olemust ja hindama jah/ei vastusega, kas see
domeen on seotud isiku riskiga. Seda, kuidas igas domeenis eraldi riske hinnatakse ja milliste
teemade kohta peavad ametnikud kisimusi esitama vt Lisa 2.

Jargnevalt esitan andmed riskihindamise domeenide jarjekorras.

Tabel 1. Ametnike poolt hinnatud JJ riskid

Domeenid El EL HT MAJ SE AL TEM MK VH
Ametnikud 3 2 5 5 5 7 3 5 4
N=7
Isikute arv 14 6 14 9 27 62 13 32 11
Vanus

20-30 N=31  20% 0 19% 13% 39% 83% 19% 39% 10%
31-40 N=20 30% 15% 20% 15% 50% 70% 15% 55%  25%
41..N=25 16% 12%  16% 8% 200 88% 16% 36% 12%

El- riskid puudusid, EL- elukoht, HT - haridus ja t60, MAJ- majandus, SE- suhted ja elustiil,
AL - alkoholi tarvitamine, TEM- tervis ja emotsioonid, MK- mdtlemine ja kditumine,

VH- véartused ja hoiakud.
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Kahes domeenis oli ametnikel lisaks hooldusaluse enda poolt antud informatsioonile
vdimalus fakte kontrollida. Isiku rahaliste nduete (trahvid, kohtukulud, elatisraha vBlgnevused ja
muud) olemasolu oli vdimalik teada saada taiturite infoststeemist. Samuti oli véimalik teha
jarelepéringuid tervisliku seisukorra kohta. Toimikutest selgus 01.10.2008. seisuga, et valimist 27
(35%) isikul oli olemas dokumenteeritud diagnoos. Diagnoositud oli alkoholsdltuvust,
depressiooni, vaimupuuet, kohanemishdireid, mitmesuguseid kroonilisi haigusi, pikaajalisi
terviseprobleeme traumade tagajarjel ning 12 isikule (16%) oli maaratud to6vOimetuspension.

Riske hindasid seitse ametnikku. Nende hinnangutel olid vaiksema riskiga domeenid:
eluase, majanduslik toimetulek, vaartused ja hoiakud, tervis ja emotsionaalne seisund ning
haridus ja tookaik. Suurimateks riskiga seotud domeenideks hindasid ametnikud alkoholi
tarvitamise (81%), motlemise ja kditumise (42%) ning suhete ja emotsioonide (35%) valdkonnad.

Ametnike poolt hinnatud riskide alusel saab JJ eest studi mdistetute valimi jagada
kolmeks isikute grupiks:

* Multiriskidega grupp (M48)
* Ainult alkoholiga seotud risk (A14),
* Riskid puuduvad (E14),

M48 grupis olid esindatud kdigi seitsme ametniku hooldusalused. Kdigis kolmes grupis
olid esindatud ainult kahe ametniku hooldusalused. E14 ja Al4 gruppi kuulus 64% ihe ametniku
hooldusaluseid, kusjuures ametnikud olid erinevad. Kaks ametnikku ei olnud (helgi
hooldusalusel hinnanud riskideks suhteid, m&tlemist ja vaartusi.

M48 gruppi kuuluvatel isikutel olid ametnikud hinnanud vahemalt kahe riski olemasolu,
uhel isikul (34a) olid hinnatud kdik kaheksa domeeni riskiga, seitsme riskiga hinnatud isikuid oli
kaks (34a, 25a) ja hindajateks olid erinevad ametnikud. Kahe riski olemasolul olid kdige
sagedamini koos esinevad riskid seotud alkoholi ja mdtlemisega ning alkoholi ja suhetega. Kolme
riskiga hinnatud isikutel olid kbige sagedamini koos esinevateks riskideks alkohol, suhted ja
motlemine. Varem liiklusstiiteo eest Kkaristatuid oli M48 grupis 50%, varasema
vanglakogemusega 35%, varem karistamata 33% isikutest.

Toimikutest saadud andmetel hooldusaluste karistatuse kohta selgus, et kogu valimist oli
varem kriminaalkorras karistatuid 70%, joobes juhtimise eest oli karistatud 46% isikutest,

varasem vanglakogemus oli 29% isikutest.
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Tabel 2. Varasem kriminaalne kaitumine

Vanus Isikuid Varem Varem Varasem karistus Vangla
karistamata karistatud KarS § 424 eest kogemus
20-30 31 10 21 15 10
31-40 20 5 15 6 2
41-... 25 8 17 14 10
Kokku 76 23 53 35 22

Karistatute seas oli suurim 20-30 aastaste vanusegrupp (41%), kdige véhem (26%) oli
neid 31-40 aastaste vanusegrupis. Vanusegruppi 31-40 iseloomustas kuulumine E 13 gruppi ja
vaiksem protsent alkoholi tarbimisega seotud riske, kuid just selles grupis oli isikutel kdige
rohkem varasemaid kriminaalkaristusi, seda peamiselt teiste kuriteoliikide, mitte joobes juhtimise
alusel. Vanemat vanusegruppi olid ametnikud hinnanud kdige kdrgemalt alkoholi tarbimise ning
motlemise ja hoiakutega seotud riskide osas.

Toimikutest saadud andmed hooldusaluste haridustaseme kohta olid jargmised:

Tabel 3. Haridustase

Vanus Isikute arv ALG POHI KESK KORG
20-30 31 11 14 6 0
31-40 20 1 9 10 0
41- ... 25 0 8 15 2
Kokku 76 12 31 31 2

Vanusegruppides ilmnesid erinevused eriti esimese ja kolmanda vanusegrupi vahel.
Algharidusega isikutest 92% kuulus noorimasse vanusegruppi, kesk- ja kdérghariduse poolest
suurima grupi (68%) moodustasid Ule 40 aastased isikud.

Ametnike poolt hinnatud riskide p6hjal vdib véita, et joobes juhtimise eest
sulidimoistetute  puhul on tegemist heterogeense grupiga nii vanuse, hariduse,
alkoholiprobleemide kui varasema karistuse osas ja valimi nditajad on samased Nochajski,

Stasiewicz (2006) poolt kirjeldatud néitajatega.
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Temaatilise analtitsi tulemused ja arutelu

Analilsi ja arutelu teises osas analiiisin ametnike poolt kirjeldatud olulisi riske joobes
juhtimise eest stutdima@istetute kontekstis isikute kohta, kellel ametnike hinnangul oli véhemalt
uks risk uue kuriteo toimepanekul (vt Ik.26, grupid M48, Al14).

Kaheksas domeenides kirjeldasid ametnikud riske ja esialgsed domeenidesisesed koodid
moodustasid alakategooriad: 1. eluasemega seotult hinnati riskiks eluaseme omanikuks
mitteolemine, liiklemisvdimaluse puudumine lisakaristuse tottu ja elukoha kaugus keskustest; 2.
hariduse ja t66 valdkonnas kirjeldati riskidena ametliku to6koha puudumist ja pikaajalist tootust;
3. majanduslike riskidena Kkirjeldati isikliku aktiivsuse ja toimetulekut toetava vorgustiku
puudumist ning rahaliste nduete taitmisest loobumist; 4. suhetega seotud riskidena kirjeldasid
ametnikud teemasid: l&hisuhte puudumine ja (ksildus, vanema rolli taitmata jatmine,
seaduskuulekust toetava sGpruskonna puudumist, suhted péritoluperekonnaga ja alkoholi mdju
suhetele. Elustiiliga seotud riskidena kirjeldati: alkoholi elustiili osana ja hoolimatut elustiili; 5.
Alkoholi tarvitamise riskidena alkoholi kuritarvitamise eitamist ja vahendamist, tarvitamise
sagedust, muutuste tegemiseks motivatsiooni puudumist; 6. Terviseriskide kirjeldused jagunesid
kolmeks teemaks: halb tervislik seisund, psihhiaatrilised probleemid ja alkoholi kasutamine
emotsioonidega toimetulekuks; 7 Motlemise ja kaitumise kaks teemat olid suhtumine karistusse
ja suhtumine seadusrikkumisse; 8. Vaartuste ja hoiakute riskidena Kkirjeldati suhtlusstiili,
probleemilahendusoskuste véhesust ja prokriminaalset méotteviisi.

Jargneval tavapdrasel sisuanaltiiisil moodustus kirjeldatud riskide alakategooriatest kolm
kategooriat, mis olid: isik ise ja tema sotsiaalne Umbrus, métlemise ja hoiakutega seotud ning
alkoholi tarbimisega seotud. Kategooriad h6lmavad erinevates domeenides ilmnenud

alakategooriaid.

JJ kaaskodanikuna

Alateemadeks on selles osas ametnike hinnangud JJ kohta nende suhtumisest endasse ja
oma tervisesse, t00 ja Oppimisega seotud riskid ning suhtumine vanemliku rolli taitmisse.
Isikute hoolimatust enda ja teiste suhtes ning riskeerivat kditumist kirjeldades kasutasid

ametnikud nii vestlustest kui toimikutest saadud informatsiooni, mainitud oli varasemaid
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korduvaid avariisid, traumasid kainelt ja joobes, neljal isikul lisandus uue kuriteo riskile
ohtlikkus Umbruskonnale. Isikutel, kelle puhul kriminaalhooldajad uue kuriteo toimepanemist
tdendoliseks hinnatud, ei olnud kiijeldatud muutusi, mida hooldusalune oli teinud pérast karistust

ja tekkis kisimus, kuivord muutis karistus nende isikute elustiili.

M32 pere ainukese ulalpidajana on rahalised véljaminekud Usna suured. Suhete ja elustiiliga
seoses vOib olla riskiks mdjutatavuse tegur. Isik ei pruugi igas olukorras mdista teistele teene

tegemise tagajargi iseendale. Isiku varasem alkoholi tarbimine m6jus negatiivselt peresuhetele.

Ametnike hinnangul oli eelnev karistatus ja samaliigilise kuriteo kordamine piisavaks
néitajaks selle kohta, et hinnata isiku elustiili riskeerivaks ja hoolimatuks. Vdib arvata, et selles
avaldub hoolimatus kui alkoholismile ja alkoholi kuritarvitajale iseloomulik k&itumine.

Eesti tingimustes vdib juhtimisdiguseta sditude pdhjuseks olla ka Uhistranspordi kehv
olukord maapiirkondades, mida Kkirjeldati eluaseme riskidega seoses. Samas vOib siin olla
tegemist oma teguviisi Gigustamisega ja soovimatusega teha mdtlemises ja kditumises muutusi.

Tervisega seotud kirjeldustest selgus, et kahel isikul puudus ravikindlustus. Hindajad t6id
valja isiku terviseprobleemid ja vdib arvata, et riskina hinnati isiku suhtumist oma tervise

sailitamisse:

M34 Hooldusalusel puudub ravikindlustus. Hooldusaluse enda hinnangul on tema tervislik

seisund tldjoontes rahuldav, kuid viimase 3 aastajooksul on esinenud tugevad peavalud.

Toimikute vaatlusel selgus, et valimist 35% oli elu jooksul diagnoositud tervisehdire.
Diagnoosidena olid mérgitud alkoholsdltuvus, vaimupuue, depressioon ja posttraumaatiline stress
ning mitmesugused teised psutihikahéired ja erinevad fiilsilised puuded. Tartu linna ja maakonna
kriminaalhooldusalustest oli 10% t66vOimetus-ja vanaduspensionare (Sildala, 2006). JJ valimist
oli 16% maaratud toovdimetuspension ja see tekitas kiisimusi. Uhelt poolt v3ib see naidata, et
alkoholi tarbimise ja riskeeriva eluviisi tulemusel on hooldusalustel tdesti halb tervis, teiselt poolt

vOib siin olla tegemist sellega, et kasutatakse dra vdimalust saada todévOimetuspensioni kui
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stabiilset sissetulekut. Samuti on v&imalik, et ravikindlustuse puudumise tottu p6orduti arsti
poole alles siis kui haigus oli liiga kaugele arenenud.

Ametnikud Kirjeldasid hooldusaluste head kontakti psiihhiaatriga, seniseid kokkupuuteid
ja ravi ning hooldusaluse arvamust psiihhiaatrilise abi vajaduse jarele. Kirjeldustes toodi vélja

isiku varasemaid suitsiidimotteid ja sellele jargnenud otsus podrduda abi saamiseks spetsialistide
poole:

M1 Psuhhiaatril kdib aastaid (krho-st suunatuna, kuna hooldusalune avaldas suitsiidimotteid),
vangistuses ja peale seda ka. Ravimeid Kirjutatud ja tarvitab neid. Psiihhiaatriga hea kontakt,

kaib meelsasti. (50 aastane).

Ametnike kirjeldustes esines 16ike, kus ametnik Kirjeldas isiku emotsionaalset seisundit
kriitilisena ja leidis, et riski vahendamiseks vOiks olla otstarbekas p6dorduda
psuhhiaatri/psuhholoogi vastuvdtule, kuigi hooldusalune ise vaitis, et ta ei vaja abi. V6ib arvata,
et ametnike viited psiihhiaatri poole pddrdumise vajalikkusest voisid olla tingitud sellest, et nad
ei ole paddevad hindama alkoholi kasutamisega seonduda vdivaid psiihhiaatrilisi probleeme.

Ametnike kirjeldustest selgus, et ménedel hooldusalustel puudus lahisuhe ja sellest tunti
puudust. Suhte puudumise tdid hooldusalused pdhjuseks, mis pani neid alkoholi tarvitama.
L&hisuhte puudumist olid esile toonud lle kolmekimne aasta vanused hooldusalused, mitmel

nooremal pole l&hisuhteid nende endi hinnangul olnudki.

MI16 puudub l&hisuheja Uksilduse maandamiseks tarvitab alkoholi

Kirjeldati suhte 16ppemist ja sellele jargnenud masendust ja hingelist traumat. Hindajad
olid Kirjeldanud hooldusaluste poolt esitatud pdhjusi/péhjendusi lahkumineku kohta, kus
hooldusaluse vditel mindi lahku lahkhelide tdttu. Milles need lahkhelid seisnesid, ei ole
ametnikud Kkirjeldanud v6i hooldusalustelt kiisinud. Ametnike Kirjeldustes ei olnud
informatsiooni selle kohta, kui rahulolevad voi toetavad olid suhted enne nende I6ppemist.
Ametnikud olid vélja toonud, et lahedased taunisid alkoholitarbimist ja suhted vanematega olid

sBltuvusprobleemide tbttu oluliselt halvenenud. Perekonna reageeringud JJ Karistusele kasitles
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oma uurimuses Kuljus (2009), selgus, et JJ Karistus tekitas konflikte ja lahkuminekuid 80%
perekondadest.

Ametnike Kkiijeldused olid lakoonilised ja tekitasid kisimusi. Jai mulje, et hooldusalused
olid suhetest radkides kasutanud tavapdraseid ja sotsiaalselt soovitavaid vastuseid. Samas voib
olla ametniku ja hooldusaluse jaoks raske paari kohtumise jooksul saavutada suhet, mis
vdimaldaks kusida eraelu kohta tdpsemalt. P6hjus vdib olla samane intellektipuude markimise
teemaga (vt. 1k.33), kus isikut riskiga hinnates tuleb planeerida sekkumine riski vdhendamiseks.

Hindajad kiijeldasid eraldi elamise t6ttu suhtlemise puudumist oma lastega, huvi
puudumist laste kdekdigu suhtes ja halbu suhteid lapse emaga, mistottu hooldusalune ei taitnud
vanema rolli. Mainitud oli, et alkoholi ja uinutite méju tegi vanema rolli tditmise kisitavaks.

Kiijeldatud oli olukorda, kus vanema roll oli pdlvkondade kaupa problemaatiline.

M8 endisest kooselust 9 aastane tutar, ei suhtle;

M 19 eelmise abielu lastega ei suhtle, lapsed on X lastekodus. Eksabikaasa elab samas kilas,
temalt on vanemlikud Gigused &ara voetud. Oma pojaga suhe vaga hea, kasupojaga esineb
probleeme. Isa kéaib hulkumas, hetkel asukoht teadmata;

M40 kaks last elavad koos emaga. Ostab asju kui lastel vaja. Raha pdhimdtteliselt ei anna, ema

pidavat selle enda peale kulutama. On laste ema peale vihane.

Tookaiku olid ametnikud kirjeldanud eakamatel hooldusalustel, alla 30 aastastel oli
maérgitud informatsiooniks, et varem pole isik ametlikult t6otanud. Senist tookaiku kirjeldades
olid ametnikud toonud valja t66lt lahkumiste pdhjused, mille seas oli konflikte tédandjatega

alkoholi tarvitamise, palga suuruse ja juhtimisdigusest ilmajaamise tottu.
M21 Ei ole ametlikult to6tanud alates 1989.aastast, kuna siis teenis vaidetavalt rohkem. On
teinud patendit6édd aastatel 1999-2002, tegijuhutdid tldehitusel. (57aastane);

M9 Edaspidi elatas tajuhutdddega. Ametlikult on to6tanud 1,5 aastat karjakuna. (29aastane).

Riskiga hinnatud isikutest oli vaid kahel mainitud, et nad olid ennast to6tuna arvele

votnud, kusjuures mdlemad olid ennetédhtaegselt vabastatud ja neil oli t66leasumise kohustus.
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Samas olid ametnikud mitmel isikul Kirjeldanud riskidena raskusi t60 leidmisel ja vajadust
parandada todotsimisoskusi.

Sekkumistena planeerisid ametnikud ametliku t66lepingu s6lmimist, todotsimisoskuste
parandamist, to6tukassasse poordumistja voimalusel to6alast enesetadiendamist.

Vottes arvesse seda, et riskihindamised olid koostatud 2007.a jaanuarist kuni 2008.a.
augustini, kui Eestis ei olnud t6dpuudus probleemiks, kerkis kisimus kuivord olid isikud ise
huvitatud ametliku té6koha ja sotsiaalsete tagatiste olemasolust. VVahest huvi ametliku té6koha
olemasolu suhtes vdis riskihindamise andmetele toetudes mdjutada rahaliste kohustuste
olemasolu. Manuaalis puudub termin mitteametlik tookoht, kuid ametnikud kasutasid seda
terminit mérkimaks olukorda, kus isik tootas ja sai palka, kuid ei tasunud sellelt makse. Siin vGib
olla tegemist kultuurilise erinevusega, mida vGib vaadelda kui post-sovjetlikku fenomeni, mida
maal, kust riskihindamine on (le vfetud ei tunta.

Huvitava tendentsina ei olnud riskiga hinnatud isikute puhul vélja toodud seda, kas
tookoht neile meeldis, samas oli seda, et t60 on huvitav, pakub karjaari-ja arenguvdimalusi,
kirjeldatud ainult nendel isikutel, kellel riskid puudusid vdi oli ainult alkoholiga seotud risk. See
vOib viidata, et ametnikud ei pidanud niisuguse kiisimuse esitamist riskiga hinnatutelt vajalikuks.

Ametlikule t66le asumine oli mitme hooldusaluse sonul kavas lahitulevikus.
Riskihindamisi lugedes jai hooldusaluste vdide korduvalt silma. Siin vdis tegemist olla
kriminaalhoolduse mdjuga ja sotsiaalselt soovitava vastusega, sest ametnikul on digus nduda
hooldusaluselt ametliku téokoha olemasolu ja legaalsete sissetulekute tdendamist
(Kriminaalhooldusseadus).

Kuigi andmetest selgus, et enamik isikutest on olnud pikka aega paiksed, jai mulje, et
pikaaegne t06tus ei olnud enne kriminaalhooldusele madramist ei isikute ega kohalike
omavalitsuste probleemina defineeritud. Valim koosnes peamiselt maakonna aadressiga isikutest
ja voiks eeldada, et valdades tunnevad inimesed teineteist ning teavad Uksteise probleemidest
rohkem, kuid ametnikud ei olnud Kirjeldanud, et keegi isikutest oleks p&drdunud ise abi
saamiseks kohaliku omavalistuse poole.

Haridustase (vanuses 21-57 aastat) varieerus algharidusest koérghariduseni. Huvitava

asjaoluna ilmnes, et peaaegu koik alla 30 aastased JJ olid algharidusega ning nad ei olnud

pidanud haridust tahtsaks.
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M44 dppimisest ei ole tldse huvitatud, eipea oluliseks. (25aaastane).

Kirjeldustest ilmnes, et hariduse omandamine katkes ka isikust endast sdltumatutel
pbhjustel ja ta pidi to6le asuma. Kirjeldati vanemliku rolli kisitavat taitmist ning kontrolli ja
suunamise puudumist hariduse omandamise suhtes ajal, mil praegused hooldusalused olid
teismelised.

Manuaali kohaselt pidanuksid ametnikud kdikidele algharidusega isikutele selles
domeenis riski markima, tegelikult anti riskiga seotud hinnang arvestades t60 ja hariduse

koosmadju ja toodi valja tugevused:

M30 Kuigi kooliharidust on vaheja X eipea dppimist oluliseks, on ta pidevalt to6tanudja peab

seda loomulikuks. Tema kunagine t66andja kiitis X kui vaga head t66meest.

IImnes, et madalat haridustaset iseenesest ei kirjeldanud ametnikud riskitegurina, kuid kui
sellega kaasnes pikaajaline t6otus voi ebastabiilsus tédsuhetes, leiti, et isikul on risk uue kuriteo
toimepanekuks. Kuigi ametniku kirjeldusest ja toimikust selgus, et isikul oli diagnoositud vaimne
alaareng (Riskihindamise kasiraamat, 2007) ja ta oli Oppinud lihtsustatud Gppekava alusel,
eelistasid ametnikud vastupidiselt manuaalis soovitatule haridust riskiks mitte markida.

Selles voib véljenduda ametnike kohanemine olukorras, kus téovahend nduab riskiga
hinnatud domeenis sekkumiste planeerimist, kuigi ametnikud ei pea seda mottekaks ega
voimalikuks. Teiselt poolt voib seletuseks olla asjaolu, et hoolduskavas ilmub sellisel juhul
riskina intellektipuue ja ametnikel tekkib eetiline vastuolu (Kas riskihindamine..., 2008), kuna
Kriminaalhooldusseadus 8 26 p4 alusel peab kriminaalhoolduse teostamisel austama
kriminaalhooldusaluse vadrikust.

Ametnikud kirjeldasid isikuid, kelle arvates on neil aeg-ajalt rahalisi raskusi. P8hjustena
téid hooldusalused vélja, et ei saa kulutusi planeerida peamiselt selle t6ttu, et puudus stabiilne
tookoht ja/vBi juhutdddest saadav tulu oli kaootiline. Lisaks viitasid ametnikud v@imalustele, et
sissetulekute véhesus vOib soodustada varavastaseid &igusrikkumisi ja emotsionaalset

ebastabiilsust, mis viib depressioonini.
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M38 -juhutdtdest saadav sissetulek on kaootilineja ei taga majanduslikku kindlustatust. X leiab,

et kui suurem summa raha korraga kaes, siis kulutused aeg-ajalt métlematud.

Kirjeldati hooldusaluseid, kes véitsid, et nad tulevad majanduslikult toime, kuigi taiturite
infosiisteemi andmetel olid neil vdlad pankadele, tasumata oli elatisraha, kohtukulud ja
trahvinduded, hooldusalused ei tasunud Uhtegi nduet vdi tegid seda juhuslikult. Enamikul neist
oli pangaarve arestitud ja ametliku té6koha olemasolul nditasid nad miinimumpalga saamist voi
tootasid maksenduete tasumise véltimiseks juhutdodel.

Ametnike kirjeldustes ilmnes vastandumine hooldusaluse poolt antud infoga:

M8 HA hindab oma majanduslikku olukorda normaalseks. Kohtutditur on arve arestinud,

vdlgnevus 39 tuhat krooni.

Ametnike Kirjeldusi iseloomustas emotsionaalsuse puudumine vdlgade suuruse ja
kulutamisharjumuste kirjeldamisel. Mainiti hooldusaluse motivatsiooni vdlgadest vabaneda ja
toodi vélja nduded, mida isik jarjekindlalt tasus v6i on juba tasunud.

Ametnikud négid riskide v&dhendamiseks vdimalusi stabiilse téokoha omamises, eelarve
tasakaalustamises ja vBlandustaja abi kasutamises.

Anallsi tulemustest selgub, et hooldusalustel on harjumus elada ,,kuidas kujuneb,, puudu
on tahtmisest ja oskusest kulutusi planeerida. Samas vOib see viidata ka tahtlikule
korvalehoidmisele rahaliste kohustuste téitmisest nii oma laste kui riigi suhtes. Ametnikud olid
hinnanud riskiks ka enamiku nende isikute moétlemise ja kditumise domeeni, kuid ei olnud
kirjeldanud, kuidas rahalised probleemid on mdtlemise mustritega seotud, seetdttu voib arvata, et
igat domeeni hinnatakse eraldiseisvana. Uheks p6hjuseks vdib olla ajaline piiratus, mis ei
vOimalda pohjalikumat analtitsi, sest riskihindamine peab valmima esimesest kohtumisest alates
kuue nadala jooksul.

Kirjelduses leidus viiteid sellele, et majandusliku olukorra riskid olid ametnike arvates
seotud alkoholi tarbimise ja tervise riskidega. Kogu valimist oli vaid viie isiku puhul vélja toodud

rahaliste nduete puudumine. Kirjeldatud informatsioon annab alust arvata, et kuigi majanduslik

34



olukord oli probleemiks enamiku hooldusaluste puhul, siis ametnike arvates on rahalised
probleemid vahestel seotud uue kuriteo riskiga.

Hooldusaluste elukoha puhul olid ametnikud kusinud ja kirjeldanud elukoha kuuluvust,
kuigi sellist kiisimust RH manuaalis otseselt ei ole ja tekkis kusimus, kas elukoha kuuluvus vdib
olla kaudne riskitegur. Retsidiivsusega seotud sotsiaalsete faktorite uuringus, mis toetus
taassutdimdistmise statistikale, t6i May (1999) esile, et elukoha omanikuks olemine ja elukoha
stabiilsus olid olulised.

Andmete pohjal selgus, et tle poolte isikute ei olnud selle elukoha omanikud, kus nad
elasid ja ametnikud vGisid seda hinnata ebakindluse allikana. Siin v@ib olla seos majandusliku
olukorra ja mdtlemisega, kus téiturite nbuetest tasumisest hoidumiseks esitletakse ennast t66tuna
ja naidatakse kinnisvara puudumist. Samas ei hinnanud ametnikud otseseks riskiks juhututtavate
juures ja valla sotsiaalkorteris elamist. Ametnik kirjeldas (he hooldusaluse arvamust

elukohaprobleemi lahendamiseks:

M 16 ideaalis naeb ennast leidvat korteriga elukaaslast ning Tartusse elama. (47aastane).

Antud uurimuses oli ametnike poolt elukohaga seotud riske hinnatud kuuel isikul, teistes
valdkondades hinnati riske kdrgemalt. Eluase oli esimene domeen riskihindamises ja Kkuigi
ametnikud teadsid kohtuotsuse pdhjal isiku elukohta vdib isiklikust praktikast ja vestlusest
ametnikega arvata, et eluaseme kohta esitatavad kisimused on neutraalne teema millest alustada
intervjuud.

Eluasemega seotud probleeme oli riskina hinnanud kaks ametnikku, kusjuures (ks
ametnikest viiel juhul. Uheks pdhjuseks vaib olla, et osa ametnikest on maaeluga rohkem Kursis,
kuna neil on maal elamise kogemus, teisalt v6ib see ndidata, et eluasemega seotud riskide osas on

vajalikud tdpsemad selgitused.
Kirjeldusi analldsides ilmnesid domeenide omavahelised seosed, eelkdige alkoholi

tarvitamise, kéitumise, moétlemise ja véartustega, vahem oli seoseid majandusliku toimetuleku,

tervise ja elukohaga. Samas ilmnes, et ametnikud hindasid riske domeenides erinevalt (vt Tabel
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1). See vOib osutada probleemile, et ametnikud ei hinda isikut kui tervikut, vaid eelkdige
juhinduvad domeenide kiisimustest.

Joobes juhtimise eest karistatud kuuluvad OASys kohaselt gruppi, mida hinnatakse
vaheohtlikuks nii riskide kui ohtlikkuse poolest (Howard, 2006). OASyse kohta tehtud uuringutes
selgus, et t60, haridusega ning elukohaga seonduvate riskide hindamisel olid ametnikud
uksmeelsed (Moore, 2007; Howard, 2006). Uurimistulemused sarnanevad t66 ja hariduse
hindamisel, kuid erinevad elukohaga seotud riskide hindamisel. Majandusliku olukorraga seotud
riskide hindamisel OASys kohta leidis Morton (2009), et hindajad ei olnud sama isiku riske
hinnates Uksmeelel. Eestis on ametnikud saanud riskihindamise véljaGppe eri aegadel ja eri
isikutelt, seetdttu on pdhjust arvata, et erinevused ametnike hinnangute vahel vdivad olla suured
ka meil kasutusel oleva riskihindamise puhul, samas ei ole erinevate hindajate vahelisi uuringuid
tehtud. JJ grupi mitmekesise kriminaalse ajaloo tdttu vdiks olla vajalik vorrelda riske JJ gruppi
kuuluvate ja teiste kuriteoliikide eest kriminaalhooldusele mé&é&ratud isikute gruppe, sellealased
uuringud seni Eestis puuduvad. Toomela (2004) uurimus riskihindamise pilootprojekti kohta
juhtis tahelepanu vahesele usaldusvéarsusele hindajate vahel ja soovitas teha riskihindamises
muudatusi ja tddvahendi regulaarset anallsi.

Ametnike kirjeldused esimeses riskihindamises pdhinevad peamiselt nendi endi oskusel ja
padevusel maérgata isiku probleeme, hilisema kriminaalhoolduse k&digus on v@imalik lisainfo
saamiseks teha jareleparinguid. Kisimuste esitamine nditeks suhete, tervise ja emotsioonide
kohta vdib olla sensitiivne teema nii ametnikele kui hooldusalustele ja eeldab usaldussuhet,
samas on esmaseks riskihindamiseks antud kindel aeg ja ametnikud on lisanud riski Kirjeldusele
mérkuse: ametnikuga kinnine ja usalduslikku suhet hooldusalusega pole ametnikul tekkinud,
seetdttu on ametnikul raske anda adekvaatset hinnangut hooldusaluse emotsionaalse seisundi
kohta. Jurjen (2007) leidis Tartu kriminaalhooldusametnike esmakohtumisi uurides, et esimestel
kohtumistel hoiavad ametnikud teadlikult neutraalset joont ega vastandu. Ametnikel on
riskihindamise koostamiseks ja sekkumiste planeerimiseks aega kuus nddalat ja tahtaja tletamisel
peab ametnik seda pdhjendama. Seega vdib olla, et ametnikud on motiveeritud tditma tahtaegu,
mitte riskihindamist ja piirduvadki nende kisimustega ning motivatsioon tdita ja anallsida
riskihindamist on teisejarguline. Samuti voib arvata, et jargnevates riskihindamistes on vdimalik

riske tdpsustada ja esialgu on ametnike jaoks téhtis luua hea suhe, ajanappusel mitte vaielda ning
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pidada kinni tahtaegadest. Uuringud selle kohta, mida ja kuidas kirjeldavad ametnikud jargmistes
riskihindamistes Eestis seni puuduvad.

Tostatus ka eetika kisimus seoses vaimse alaarengu diagnoosi (vt 1k.33) ja
suitsiidikatsetega (vt 1k.30). Siin vdiks kaaluda t66vahendi muutmist, kuna praegusel kujul voib

riskihindamine isikut sildistada ja tema vééarikust riivata.

JJ ,tavalise napsumehena*

Ametnikud olid kirjeldanud hooldusaluste elustiili kodus, t66l ja vabal ajal. Andmetele
toetudes oli alkoholi tarvitamine riskiga hinnatud isikute jaoks harjumuspérane, ajaliselt kaua

kestnud ja tavaline tegevus:

MI 2 elustiilijuurde kuulub aeg-ajalt alkoholi tarvitamine 166gastumiseks;

M24 ei suuda loobuda alkoholi tarvitamisest, sest see on ,,nii hea “
M31Hooldusaluse enda sdnul on rekkajuhtidele omane parklates alkoholi tarvitamine;
M36 varasemalt kuulus elustiilijuurde igapaevane alkoholi tarvitamine;

M37 elustiil, millejuurde kuulub nn 168gastumine suhteliselt rohke alkoholiga;

M48 elustiil, millejuurde kuulub igaéhtune &lu, vdib soodustada digusrikkumisi.

Kirjeldustes t6id ametnikud esile, et hooldusaluste arvates olid nad alkoholijoobes

mdojutatavad, kuid muul ajal tegid oma otsuseid peamiselt ise:

M27 Xsdnade kohaselt on ta mdjutatav inimene, eriti siis kui on alkoholi tarvitanud;
M30 kuriteod toimusidki eelkdige seetbttu et isik on kergesti m6jutatav ega soovinuid sGpradele

ara Oelda ega neist erineda.

Ametnike arvates vOiksid riske vahendavateks tegevusteks olla alkoholi tarbimise
vahendamine vGi sellest loobumine, psiihholoogiline ning psuhhiaatriline ndustamine. Mainitud
oli hobidega tegelemist vaba aja sisustamiseks, madjutatavuse teadvustamist ja
altematiivkaitumiste véljatéotamist, suhtlusringkonna kaardistamist ja mdjude hindamist,

enesekehtestamisoskuse arendamist.
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Vaba aja kasutamise kohta puuduvad manuaalis kisimused, thel isikul pidas ametnik
vajalikuks selle vélja tuua. Tekkis kisimus vaba aja sisustamisest, seda enam, et Erblich,
Earleywin (2003) kirjeldasid muutust, kuidas alkohoolik, kes varem nautis sisukat vaba aega,
veedab niid kogu oma vaba aja joobes olekus televiisori ees.

Valimist viiendik leidis, et alkoholi tarvitamine ei ole nende endi jaoks probleem, peaaegu
sama palju isikuid tunnistas, et tarvitab alkoholi, vdhendades selle m&ju oma elule. Isikutel, kes ei
pidanud alkoholitarbimist probleemiks oli ametnik lisanud vastanduseks senised teadaolevad

karistused.

M14 X enda s6nul tal alkoholi tarbimisega probleeme ei ole. Ametnikule teadaoleva
informatsiooni pdhjal on X karistatud seitsmel korral AS § 70, 71 alusel (vt. Lisa 1.) ning uhel
korral LS 8 74'19 Igl alusel. Praegune kuritegu KarS & 424. Eeltoodud informatsioon annab

alust hinnata hooldusaluse alkoholi tarbimine problemaatiliseks. (21 aastane).

Kirjeldades oma alkoholi tarbimist viitasid hooldusalused sellele, et nad ei tarbi alkoholi
teistest inimestest rohkem, kuid arvavad, et alkoholi tarvitamine on probleemiks (hiskonnas.
Enda kohta arvati, et joomist pole palju rahanappuse ja tervisliku seisundi téttu. Samas olid kdik
isikud stdi mdistetud mootorsdiduki teistkordse alkoholijoobes juhtimise eest ja nende seas oli

ennetdhtaegselt vanglast vabanenuid.

M6 tarbib dhtul mdne &lle nagu kdik inimesed;

MI 1 madistab, et alkoholi tarvitamine on thiskonnas suurprobleem, enda puhul probleemi ei née.
Tunnistab et tarvitab, kuid ,,normipiires

M 12 hooldusaluse enda sonul alkohol tema igapéevast toimetulekut ei sega. Lahedased ei tee
etteheiteid liigse alkoholi tarvitamise kohta;

M54 alkoholi oluliselt ei tarvita. Sdltuvalt tervislikust seisundist annab X puhul véaike alkoholi
kogus suurema joobe kui tavalise inimese puhul - elukaaslase vaide, konsulteerinud

spetsialistidega.
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Ametnikud olid kasutanud alkoholi tarvitamise kindlakstegemiseks mitmeid
lisadokumente, kirjeldustes oli viiteid AUDIT testi ja karistusregistri andmete kasutamise kohta,
toimikute jargi otsustades oli tehtud jareleparinguid psihhiaatriahaiglasse, kuna see vdimaldas
saada tapsemat pilti.

Ametnike kirjeldustest selgus, et alkoholi tarbimise sagedus oli isikuti ja situatsiooniti
erinev. Kirjeldati igapdevast Olletarbimist, nddalavahetustel peale t66d I66gastuseks joomist,
nadalaldpupidusid koos sOpradega. Hooldusaluste vaitel tarbisid nad peamiselt 6lut, kangema
alkoholi tarbimist tdid hooldusalused ise esile kui suhteliselt harvaesinevat. Huvitava tendentsina
avaldus hooldusaluste tekstides, et enamik neist piirdus enda sdnul the korra kangema alkoholi
joomisega kuus. Need, kelle alkoholitarbimist iseloomustas sagedasem kange alkoholi tarbimine

leidsid, et nad ei kavatse joomisharjumusi muuta.

M 12 -Gllet 2-3 korda nadalas, enamasti nadalavahetustel. Kord kuus kangemat alkoholi;

M42 joob korra kaks kuus, sdpradega koos, &lut, u 6pdl 6htu peale, v3i rummi kui kangemat,
alkoholiga seotudprobleeme eitab, vdhendada eiplaneeri kuna probleeme ei ole;

M48 tarvitab alkoholi igapaevaselt (I-2pdl &lut). Kangemat alkoholi 1 korral nadalas. Auditi

punktisumma vdib viidata alkoholi liigtarvitamisele.

Ametnike Kirjelduste kohaselt tarvitati dlut ja muud alkoholi koos sdpradega, joomise

mustrid olid vastuvdtlikud vélistele sotsiaalsetele tingimustele.
M26 varasemalt alkoholi tarbimine igapdevane- 6lut, viinajne.,
M44 ei née, et probleeme oleks viaga sagedase alkoholitarvitamisega, pigem neil kordadel kui

tarvitab, tekib probleeme.

Kuuel riskiga hinnatud isikul Kkirjeldasid ametnikud, kuidas hooldusalused olid piddnud

nende jaoks stressirohkeid olukordi maandada suurenenud alkoholitarbimisega.
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M22 Konfliktsituatsioonis ei suuda ta tihti oma emotsioone kontrollida. Hooldusaluse sénul on
tal varasemalt esinenud perioode kus tunneb ennast Gnnetuna ja kurvameelsena. Sellistel
perioodidel on ta sageli tarvitanud alkoholi; (26 aastane);

M45 Kasutab alkoholi kriiside korral elus, nii tarbis ta oma s6nul lahutuse ja té6koha kaotuse

ajal Ulemaara alkoholi. (53 aastane).

Antud valimis olid hooldusaluste emotsionaalseid probleeme uue Kkuriteo riskiga
seonduvaks hinnanud kolm ametnikku. VGib olla oli selle p&hjuseks mitte terviseprobleemide
vahesus hooldusalustel, vaid ametnike padevus nende riskide hindamisel vdi erinevused hindajate
vahel.

Ametnikud kasutasid kirjeldustes nii véljendit alkoholi tarvitamine kui ka alkoholi
kuritarvitamine. Tekkis klsimus, mis kogusest vBi sagedusest alates maaratleti alkoholi
tarvitamine kuritarvitamisena. Manuaali kohaselt on Kkuritarvitamisega tegemist kui isik oli
alkoholijoobes pannud toime kuriteo. Selle kriteeriumi jargi oleks alkoholi kuritarvitamine
pidanud olema riskina hinnatud kogu valimil, kuid ametnikud ei hinnanud alkoholi tarbimist
riskiteguriks 14 isikul (vt. Tabel 1). Uhelt poolt vdib see niidata, et hooldusalused olid parast
sutdimdistmist teinud oma k&itumises muutusi, teiselt poolt vOib tegemist olla sellega, et
ametnikel puudub piisav padevus alkoholi tarvitamise hindamisel, samuti vdib ametnike
suhtumistes olla suuri erinevusi.

Ametnikud kirjeldasid olukordi, kus pereliikmed taunisid alkoholi tarvitamist, kuid isikul

puudus sellest hoolimata motivatsioon kaitumist muuta (vt. 1k 30, 48).

M24 tunnistab, et on taiesti s6ltuvuses alkoholist, kuid ei soovigi loobuda alkoholi tarvitamisest.
Vanemate ndudmisel on labinud erinevaid alkoholisdltuvuse ravisid kuid kasu pole sellest olnud.
Hooldusaluse enda s6nade kohaselt on ta ravil kdinud pigem selleks, et ema ,,ei vinguks “ ise ei

ole ta pidanud seda kunagi vajalikuks. (22 aastane).
Motivatsiooni puudumist Kirjeldati pigem kaudselt kui otsesénu. Riski véhendamiseks oli
ametnike arvates 20 isikul vajalik tdielikult loobuda alkoholist, 11 isikul toodi esile vajadust

péorduda spetsialisti st psihhiaatri vdi psuhholoogi vastuvdtule abi saamiseks, mainiti vajadust
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jatkata voorutusravi A-kliinikus. Alkoholi tarbimise kaardistamine ja tarbimise analliis oli
ametnike arvates riski vdhendav sekkumine vaid kuuel isikul.

Motivatsiooni puhul ei olnud ametnikud Kirjeldanud, missugusel astmel muutuste tsiiklis
(Fuller, Taylor, 2003) hooldusalune oli, seda ei ndua ka manuaal, kuid hoolduskava eesmarke

silmas pidades oleks see vdinud olla kasulik.

Kuna JJ kuritegu on otseselt seotud alkoholi tarvitamisega, siis jai Kirjelduste
pohjalikkusest mulje, et ametnikel ei tekkinud probleeme kiisimuste esitamisega ja hooldusalustel
vastamisega, samas vOis kaasneda oht, et JJ grupi puhul keskendutakse alkoholi tarbimisele Kkui
probleemile ja nende isikute teised vGib olla sama olulised probleemid saavad véhe voi Uldse
mitte tahelepanu. Alkoholi valdkonna Kirjeldused olid teiste valdkondade kirjeldustega v@rreldes
kdige pikemad, mainitud oli positiivseid kogemusi eelnevast ravist v8i karskusperioodist,
hooldusaluste arvamusi relapsi pdhjuste kohta. Esines palju viiteid teistele valdkondadele,
eelkdige suhete, elustiili, tervise, t06 ja majandusliku olukorraga seotule.

Varasemate uuringute andmetel tunnistavad retsidiivsed joobes juhid, et neil on alkoholi
tarbimise tottu probleeme nii perekonnas kui t66l ja majanduslikke raskusi, see leidis kinnitust ka
Harjumaa ja Parnumaa JJ kohta tehtud uuringutes (Kuljus, 2009; Roopéarg-Abel, 2008). Sama
tendents ilmnes ka selles valimis.

Thdpiliselt pluavad joobes juhtimise eest siidimdistetud néidata alkoholi kasutamist
tegelikust vaiksemana ja néevad ennast tavaliste mdéddukate tarbijatena nagu koik teised (Chang
jt, 2001; Hutchinson, 2000), ametnike kirjeldustes leidus viiteid testide ja muude dokumentide
kasutamise kohta, et saada teada kui suur probleem isiku jaoks alkohol on. Suur erinevus selle
vahel kuidas joobes juhtimise eest sulidimdistetu tajub enda joomist ja see kuidas kriminaaldigus
ja ravisusteemid n&evad nende joomist, vOib suurendada Kliendi resistentsust (Nochajski,
Stasiewicz, 2006), ametnike kirjeldustes vdis see ilmneda hooldusaluste soovimatusena kaitumist
muuta.

Eestis rahvatervise kohta tehtud uuringus leidis Animégi (2009), et vdahemalt korra
nadalas tarvitab alkoholi 54% meestest, JJ grupi joomise sagedus on kirjanduse (Schell jt, 2006;

Hedlund, Fell, 1995) andmetel tavapéraselt kaks korda n&dalas, kahte alkoholi tarbimise korda
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nédalas Kirjeldasid ametnikud ka selle grupi juures. Freeman jt, (2005) uurimuse kohaselt oldi
pigem ndus kontrollima joomist kui tegema muutusi joobes juhtimise mustrite osas.

Bakker, Hudson Ward (2000) leidsid, et joomine ja joobes juhtimine vdivad naidata sama
psihholoogilist seisundit, mille juures on hine see, et pinge ja drevus Uletavad personaalse
toimetuleku ja jou piirid. Sotsiaalsete oskuste puudujéddgid ei vOimalda viha valjendada
sotsiaalselt sobival viisil ja seetfttu on raske tulla toime stressi, frustratsiooni ja depressiooniga
ning lahendada adaptiivsel moel personaalseid ja interpersonaalseid probleeme. Ametnike
Kirjelduste kohaselt ilmnesid riskiga hinnatud isikutel samased olukorrad, kus nad tajusid, et
emotsioonidega toimetulek on raske. Tuues aga paralleele prokriminaalse motteviisiga (vt. 1k.44)
siis vOib arvata, et raskeid olukordi voidi esitada ametnikule kui enesefigustust, et vdhendada
enda vastutust kuriteo toimepanekul.

OASyse kohta (Morton, 2009; Moore, 2007) tehtud uuringutes selgus, et alkoholi
tarvitamise madratlemine oli probleemiks ning emotsionaalse heaolu hindamisel oli
hindajatevaheline reliaablus mdddukas. Olukorra parandamiseks soovitati mdnede kusimuste
eemaldamist ja definitsioonide tdpsustamist.

Eesti vanglates kasutusel olevas riskihindamises andsid alkoholi tarvitamise,
emotsioonide ja psihhiaatriliste probleemide osas esialgu hinnangu spetsialistid (Kraas, 2006).
Antud valimis olid hooldusaluste emotsionaalseid probleeme uue kuriteo riskiga seonduvaks
hinnanud kolm ametnikku ja tervisega ning emotsioonidega seotud domeen oli hinnatud kui
vaheste riskidega valdkond. V&ib olla oli selle pdhjuseks mitte probleemide véhesus
hooldusalustel, vaid ametnike padevus nende riskide hindamisel voi erinevused hindajate vahel,
praegu puuduvad selle kohta teadmised ja seetdttu on vajalikud uuringud.

Eestis on ametnike arvamuste kokkulangemist uuritud riskihindamise testperioodil, kus
selgus madal usaldusvaarsus hindajate vahel (Toomela, 2004), ta soovitas regulaarseid uuringuid
ja analliuse. Praeguseks on riskihindamine kohustusliku téévahendina olnud kasutusel neli aastat
ja hindajatevaheline reliaablus voéib olla probleemiks ka teistes domeenides peale alkoholi
tarvitamise.

Crawfordi (2007) uuringus riskihindamist mdéjutavate tegurite kohta oli esitatud arvamus,
missugune voiks olla ideaalne alkoholi tarbimise analliusi kirjeldus. See sisaldas tarbimisele

eelnevat siindmust, kaitumist ja tingimusi (hnn ABC - antecedents, behaviour, conditions),
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tegevust, tundeid, motteid (nn AFT - actions, feeling, thoughts), Kirjeldatud oli kuritarvitamise
ajaloolist mustrit, olulisi muudatusi motivatsioonis ja oludes, praegust motivatsiooni ja selle
kasutamist, arusaama kaasnevatest raskustest, tajutud kasu jatkuvast kuritarvitusest ja relapsi

arahoidmise strateegiaid.

JJ kriminaalhooldusalusena

Ametnike kirjelduste jérgi eitasid hooldusalused oma probleeme vdi ei ndinud enda osa
probleemide tekkimises. Raskusi oli probleemide teadvustamise ja rahumeelse lahendamisega.
Ilmnes tendents, et ei anallitisitud positiivseid ja negatiivseid tagajargi, monele isikule oli v&heste
vaimsete vOimete tottu analtls raske. Hindajate arvates ei tundnud isikud &ra probleemseid
olukordi ega osanud neid ennetada. Raskusi tekitas ,.ei” Utlemine olukorras, kus oli kaaslaste

Surve.

M2 pigem on probleemid ning nendega kaasnevad ebameeldivused tingitud valistest teguritest;

M54 probleemiks peab oskamatust ,,ei" delda.

Ametnike arvates aitaks riskide véhendamisele kaasa kuriteo tagajargede analiitisimine ja
teadvustamine ning kasude ja kahjude kaalumine. Aidata vdiks seoste loomine pOhjuse ja
tagajérje vahel, mis soodustaks vastutuse vétmist oma tegude eest.

Manuaali kohaselt oli ametnikel vaja hinnata probleemide tunnistamist eraldi
probleemilahendusoskustest. Ametnikud kirjeldasid valimi puhul raskusi probleemide
aratundmise ja teadvustamisega, positiivseid kogemusi oli kirjeldatud juhul, kui hooldusalune oli
pstihholoogilist abi saanud.

Hindajate kirjeldustes iseloomustas isikuid nii kainelt kui alkoholijoobes olles m6tlematu
ja spontaanne kéitumine, tegutseti hetke ajel. Puudusid kaugemad eesmargid, tegutsedes arvestati
hetke positiivseid tulemusi ning oodati Kiiret tasustamist, puudus oskus mdelda kaugematele
tagajargedele ja kaotustele. Keskenduti enda huvidele, oma tahtmise saavutamiseks ei olnud
vdlistatud végivalla kasutamine. Hooldusaluste kditumist hinnati impulsiivse ja reaktiivsena,

agressiivsust mainiti harva.

43



M43 kalduvus emotsionaalselt pingelistes olukordades teha otsuseid, mida hiljem kahetseb,

M44 praegu on vaja sbita, olen killpurjus, aga see ei loe. Ei matle kaugemale ette.

Manuaalis on eraldi kisimused agressiivse ja impulsiivse kditumise kohta. Ametnike
Kirjeldustes ilmnes, et sellele kisimusele vastates oli kasutatud dokumentidest saadud
informatsiooni ja riskiga hindasid ametnikud sagedamini varem Kkaristatud isikuid. Varem
karistamata isikute riskide hindamisel ilmnes, et kdik ametnikud olid vaatamata varasema
karistuse puudumisele hinnanud mdotlemise ja kaitumisega seonduva riskiks. Voib arvata, et
hindamisel kasutasid ametnikud nn kdhutunnet (Riskihindamise ., 2004), samas V0is
hooldusaluselt saadud informatsioon vaga selgelt riskile osutada, kuid ametnikud ei Kirjeldanud
seda pikemalt.

Hooldusaluste prokriminaalset motteviisi kirjeldasid ametnikud nii  mdtlemise ja
kéditumise kui ka vaartushinnangute ja hoiakute domeenis. M®otlemise domeenis Kirjeldasid
ametnikud, kuidas hooldusalused védhendasid enda osalust kuriteos, Gigustasid ennast ja oma
kéitumist ning plddsid védhendada tagajargi ja kahjusid. Seati kahtluse alla seaduste mdttekus ja
nahti karistuses vaid isiklikku kahju.

MI 7 tritab kahjuja selle ulatust vahendada;

M22 vahendab oma osalust toimunusja digustab oma kaitumist.

Ametnike arvates vdiksid riske vadhendavateks tegevusteks olla vestlustel kuritegude
tagajadrgede analuisimine ja teadvustamine, pddrdumine psihholoogi vOi psuhhiaatri poole
nbustamiseks ja abi saamiseks, jatkuv psihhoteraapia, lisaks kasutati manuaalis pakutud
standardlauset - pdhjuse-tagajarje seose moistmine.

Hooldusaluse riskidena kirjeldasid ametnikud sdpruskonda, mis koosnes kriminaalkorras

karistatud sOpradest, kelle jaoks joobes juhtimine oli aktsepteeritud kéitumine.

M42 s6brad kriminaalkorras karistatud § 424 alusel, sépruskonna vaartushinnangud mojutavad;

M24 tuttavate hulgas on rohkem tavalised ,,napsumehed*
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Hooldusalused véitsid oma suhtlusringkonna kohta, et neil on kriminaalkorras karistatud
sOpru kui ka seda, et nad ei tea selliseid sGpru ega lahisugulasi. Uuringus Harjumaa joobes
juhtide kohta (Kuljus, 2009) teatas 79% vastanutest, et nende tutvusringkonnas on samaste
tegude eest Karistatuid, vOib arvata, et Lduna-Eestis on olukord samane. Ametnikel oli
andmebaasidele toetudes voOimalik tuvastada seotud isikuid, kuid Kirjeldustes puudusid
vastandumised hooldusaluste informatsioonile ja faktide Umberlikkamise kohta kaiv info.
Praktikas on tavaline, et tihest perekonnast on joobes juhtimise eest stiidi mdistetud isa ja pojad,
vennad, onupojad. Uuringus ei olnud joobes juhtimise eest kriminaalhooldusele méadratud isa ja
poega, kuid oli kaks paari vendi ja onupojad. Hilisemal (01.03.2010) toimikute vaatlusel selgus,

et isa oli valimis, poeg méarati kriminaalhooldusele kaks aastat hiljem.

Seoseid motlemise ja teiste domeenide riskidega olid erinevad ametnikud kirjeldanud ja
néiteid toonud vaid neljal isikul. Hindamisel lahtuti peamiselt JJ kuriteoga seonduvast. Jai mulje,
et RH kui todvahendi tottu vdivad ametnikud kalduda hindama igat domeeni eraldi, ega analiiisi
isikut tervikuna. Analtlsi tulemused annavad alust arvata, et seoste loomisele mdtlemise ja
kéitumise ning teiste domeenide vahel on vaja rohkem téhelepanu p6drata juba RH algkoolitusel,
kuid vdib ka olla, et analiitisi jaoks j&&v aeg on ebapiisav.

Uuringute kohaselt (Moore, 2008; Stevenson, Hall, Innes, 2004; Bakker, 1999) esineb
HRO juhtidel prokriminaalset métteviisi rohkem. Kriminaalset kditumist toetavate méttemustrite
kindlakstegemine ja korrigeerimine vdhendab retsidiivsust. Klement (2008) leidis uurimuses, et
kriminaalhooldusametnikule on téhtis osata joobes juhtide tdlgendusrepertuaare dekonstrueerida.

Prokriminaalsete arvamustega pouti vahendada vastutust ja viidati valistele
kontrollimatutele faktoritele. Hindajad kasutasid lauseid manuaalist ja tundus, et ametnike jaoks
ei ole selge, mida ja kuidas selles domeenis tdpsemalt kirjeldada.

OASyse uuringus (Howard, 2006) selgus, et ké&itumise ja mdtlemise valdkonna tulemused
ei aidanud taasstuldim@istmist ennustada, kuigi kirjanduses leidub hulgaliselt téendeid, et
omavaheline seos on olemas. Lisaks sedastas Morton (2009), et hindajate vaheline
usaldusvaarsus oli selle domeeni hindamisel madal, kuna ametnikud tdlgendasid kusimusi

erinevalt, manuaali kisimused soovitati lle vaadata ja selgemalt defineerida. Antud valimi
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kirjeldamisel olid ametnikud hinnanud motlemise ja kéitumisega seotud riskid jargmiseks

suureks riskidega seotud valdkonnaks peale alkoholi tarvitamise.

Uurimistulemuste analudsi ja arutelu jargnevas osas esitan tulemused kdikide
riskihindamise kirjelduste kohta, kus teemadena ilmusid alkoholitarbimine kui eluviisi osa ja
sotsiaalse véljajaetuse teema, mis moodustavad omamoodi kaksiktelje, mille puhul on keeruline
aru saada, kumb on p6hjus, kumb tagajérg.

Analitsimiseks ja kodeerimiseks lugesin uuesti l&bi kriminaalhooldusametnike poolt
koostatud riskihindamised, seega oli vaatluse all 76 riskihindamist. Lisaks mistahes domeenis
uue kuriteo riskiga hinnatutele (M48 ja Al4) ka need isikud (E14), kellel ametnikud ei olnud
kirjeldanud uhegi riski olemasolu, kuigi kdik isikud valimis olid sttudi mdistetud joobes juhtimise
tottu. Analtlsides riskihindamisi tervikuna, ilmnesid ametnike poolt kirjeldatud thised jooned ja

seosed riskihindamistes paremini.

Alkoholi tarbimine kui JJ elu suunav ja maarav tegur

Alkoholi tarbimist kirjeldades kirjutasid ametnikud sellest ka teistes domeenides peale
alkoholi tarvitamise domeeni. Sageli kirjeldati alkoholi tarbimist suhete ja elustiili ning tervise ja
emotsionaalse seisundiga seotult. Suhete ja elustiili kKirjeldustes ilmnes, et vaba aega veedeti koos
sOpradega ning peamiseks tegevuseks oli alkoholi tarvitamine. Kirjeldati ka olukordi, kus isik
selgitas, et huvitavas seltskonnas joob ta rohkem, sest koos istutakse kauem. Kirjeldusi lugedes
tundus, et ametnikud ei hinnanud riskina seda, kui isik teadvustas endale olukorra ohtlikkuse ja

oli teinud muutusi voi kaalutles, missuguseid muutusi ta vajaks.

E10 Analttsides oma kuritegelikule teele sattumist nimetab riskifaktorina alkoholi liigtarvitamist
nadalavahetustel. Vaidetavalt aitas alkoholi tarvitamine I6hkuda rutiinset elutempot. /.../
Hooldusalune tunnistab ka ise, et peab leidma endale alternatiivseid meetodeid emotsionaalsete

pingete maandamiseks.

46



Suhete ja alkoholi seosed olid erinevad. Kiijeldati olukordi, kus alkoholi tarvitamise
pbhjuseks oli Uksildustunne, arusaamatused abikaasaga, lahkuminek abikaasast vdi elukaaslasest,

uue elukaaslase alkoholiprobleemid, raskused laste kasvatamisel ja suhtlemisvajadus.

A 13 Vanemad vajavad hooldust, seetdttu elab X aeg-ajalt oma vanemate juures. Hooldusaluse
vditel olevat elu pstthiliselt raske, vanemate juures napib suhtlemisvéimalusi. Seetdttu kaib ta

naabritega suhtlemas, siis tarbitakse alkoholi.

Kirjeldati paritoluperekonna ja alkoholi tarbimise seost.

El Varasema kuriteo toimepanemise ajal elas ta koos vanemategaja mdlemal vanemal oli tugev
alkoholiprobleem. Ema on praeguseks surnudja isa, kellega ta hetkel koos elab, on tervislikel
pdhjustel taielikult alkoholi tarbimisest loobunud. Hooldusaluse vaitel tarvitab alkoholi vaikestes

kogustesja keskmiselt 3 korda kuus. (27aastane).

Péaritoluperekonna maoju juhtimisstiilile on uuritud, ametniku kirjeldus viitas, et sarnasusi
vOib olla ka isade ja poegade alkoholi tarvitamise mustrites.

Kirjeldusi lugedes voiks arvata, et vaba aja otstarbekas sisustamine on hooldusaluste
jaoks teema, millele ei oldud moeldud. Ametnike Kirjeldustes peaaegu puudusid viited
hooldusaluste hobidele, harrastustele voi Uhistegevustele pere-ja sdpruskonnas ilma alkoholita.

Kirjeldustes ilmnes, et hooldusalused puddsid alkoholi tarvitamisega leevendada
emotsionaalselt raskeid olukordi ja pingeid. Hindajad Kkirjeldasid peretilide ja leinaga
toimetulekut alkoholi abiga. Mitmel korral olid ametnikud saanud piisavalt hea suhte ning
hooldusalused julgesid radkida oma suitsiidimdtetest ning depressioonist.

Ametnikud tdid esile hooldusaluste arvamusi, et Glut peetakse peale sauna voi t66d
karastusjoogiks vOi tarvitatakse Olut ja viina tuju téstmiseks, hea enesetunde jaoks,
I66gastumiseks ning ilma alkoholita oleks 6htuti uinumisraskused.

Kaudseid seoseid alkoholi kasutamisest leidus t66 ja majandusliku toimetuleku domeenis.

Isikute sonul tahaksid nad asuda vanematest eraldi elama, kuid rahaliste nduete rohkuse tottu ei
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ole see vdimalik ja pigem on nad sunnitud perekonda ning vanemaid &ra kasutama, et

majanduslikult toime tulla.

M30 Palk kulub pohiliselt volgade katteks, eluase venna poolt, toit emaja venna (naise) poolt,
plaan minna omaette elama, kui vélad tasutud, see teeb ligikaudu 4a péarast;
M54 moneti on keeruline rahaline kiilg sellest sdltuvalt, et X suhtes menetluses palju rahalisi

ndudeid. Pere teeb kdik nende tasumiseks.

Toimikute vaatlusel selgus, et neid isikuid oli liiklusstiutegude eest korduvalt
kriminaalkorras karistatud ja rahalised nduded on kuhjunud pikema aja jooksul, muutusi
kaitumises ei olnud nad teinud.

Tervise halvenemise seost alkoholi tarvitamisega ametnikud kirjeldanud ei olnud, kuid
kui votta arvesse alkoholi tarvitamise kahjulikku moju, siis vdib oletada, et seos on olemas.
Ametnike kirjeldustes ei leidunud viiteid alkoholist loobumise jérgselt paranenud tervisele.

Kirjeldused isikute kohta, kellel ametnikud ei olnud Kkirjeldanud Uhtegi riski uueks
kuriteoks, tekitasid kisimusi ja viitasid sellele, et ametnikevahelised hindamise erinevused

vOivad olla suured.

E3 Oigustab oma kuritegelikku kaitumist tugevalt. Lisaks piisivale alkoholitarvitamiskaitumisele
koos enese Kkaitumise Oigustamisega, mis kaasneb kdigil ,,normaalsetel* inimestel, muid

probleemkaitumise naiteid ei nae.

Alkoholi tarvitamise valdkond eristus teistest valdkondadest, kuna siin olid ametnikud
korduvalt kirjeldanud vastandumisi. Nditeks arvas isik, et tal pole alkoholiprobleeme, ametnik oli
lisanud riskihindamises faktid seniste vaar- ja stilitegude kohta. Samasugust vastandust esines ka
majandusliku toimetuleku domeenis. Arvatavasti tingis selle kindlate andmete olemasolu, mitte
ainult isiku enda poolt edastatud informatsioon. Hindajad olid kasutanud alkoholi tarvitamise
kindlakstegemiseks erinevaid teste ja karistusregistri andmeid.

Ametnike arvamused ja hinnangud alkoholi tarvitamise riskide kohta olid suuresti

erinevad, ilmselt annab manuaal erinevaid tdlgendusvdimalus!, kuid vdib ka olla, et ametnike
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suhtumised, arvamused ja hoiakud alkoholi tarvitamise ja kuritarvitamise piiri suhtes on erinevad.
Tegemist on olukorraga, mis ei ole iseloomulik ainult Eesti v8i Tartu Vangla
kriminaalhooldusametnikele, OASys uuringul (Morton, 2009) leiti, et alkoholi tarvitamise
hindamisel olid erinevate hindajate arvamused suuresti erinevad.

Juhul kui riskiga hinnatud JJ tegelemist peetakse téhtsaks ja programmidesse suunatakse
RH pdhjal, oleks vaja selgemat ja uhtlasemat arvamust alkoholiga seotud riskide kohta. Naiteks
Soomest ile voetud Liiklusohutusprogramm on sobiv seltskondlikele joojatele, tdsiste
alkoholiprobleemidega isikutele see ei sobi, kuna nende probleemid on teised. Samal p&hjusel
soovitatakse moodustada eraldi grupid varasema kriminaalse minevikuga isikutele (Bakker jt,
2000).

Riigikontrolli auditi (2008) andmetel on alkoholi tarbimine Eestis on viimase kiimne aasta
jooksul kasvanud ja uletab praeguseks nii uute kui vanade Euroopa Liidu liikmesriikide keskmisi
néitajaid ja seda peetakse tdsiseks Uhiskondlikuks probleemiks. Joobes juhtide valimi
riskihindamise Kirjeldused viitavad sellele, et nende isikute jaoks on alkoholi tarbimine

igapédevaelu normaalne ja loomulik osa.

,,Noorena uinunud*

Eesti Statistika Aastaraamatu (2009) kohaselt nimetatakse sotsiaalseks torjutuseks
olukorda, kus inimene ei saa puuduliku hariduse, madala sissetuleku, t6otuse voi kehva tervise
tottu Uhiskonnaelust taisvaartuslikult osa votta. Et indiviidi panus jadb seetdttu tema potentsiaalist
vaiksemaks, ei kaota sotsiaalse trjutuse korral ainult inimene, vaid kogu thiskond.

Sotsiaalministeerium sedastab, et sotsiaalne tdrjutus on edasiarendus vaesuse
kontseptsioonist, kuid erinevalt vaesusest hdlmab t6rjutuse mdiste ilmajdetuse mitmetahulist
olemust, kus lisaks sissetulekule on oluline osa sotsiaalsetel suhetel ja digustel. Torjutust
kirjeldatakse ka uhiskonna omadusena v@i inimeste suhetega Uhiskonda. Torjutuse pdéhjused
vdivad tuleneda uhiskondlikest institutsioonidest ja seega vOib tdrjutust mdista kui thiskonna
omadust. Peamiste vaesuse ja tdrjutuse ohus olevate riihmadena ndhakse pikaajaliselt t66tuid ja
tooturult  tdrjutuid, koolist vélja langenuid, erivajadustega lapsi, puuetega inimesi,
eluasemeprobleemidega inimesi ja végivalla ohvreid (Sotsiaalministeeriumi arengukava).

Kriminaalkorras karistatud ja vanglast vabanenud prioriteetsesse gruppi ei kuulu.
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Eelnevalt kirjeldatud riskihindamiste analliusid viitavad sellele, et joobes juhtimise eest
karistatud isikute probleemiks on sotsiaalne valjajaetus.

Joobes juhtimise eest kriminaalhooldusele mé&&ratud isikute riske kirjeldades olid
ametnrkud toonud esile vastuolud isiku vimaluste ja motivatsiooni vahel osaleda ja muuta enda
elu, olukorda perekonnas, t66l, majanduslikus toimetulekus ja seotuses riigiga.

Naiteks elukohaga seotud riskide osas oli ametnik kirjeldanud olukorda:

M21 elab Tartumaal alates 1986 aastast. Ei ole oma korterit kus elada, viibib juhututtavate

juures. Kuna sissekirjutust Tartus ei ole ei saa ka sotsiaalkorterit.

Isikut ei olnud varem kriminaalkorras karistatud ja see oli tema esimene kokkupuude
digussusteemiga. Juhul kui isiku enda antud andmed vastavad tdele, tekkib kiisimus - Mis on seni
olnud takistuseks kohaliku omavalitsuse poole p6drdumisel? Jargnevas kirjelduses lisas ametnik:
«Kriminaalhooldusesse suhtub tkskdikselt, tema arvates on kriminaalhoolduse ulesandeks otsida
kliendile t66 ning elukoht*

Haridusega seotud domeenis ilmnes JJ puhu”tendents, et p&hikoolis dppimise perioodil
tekkisid Opiraskused ja huvi Oppimise suhtes kadus, see ilmnes eriti selgelt alla 30 aastastel
isikutel. Kirjeldati ka kooli poolelijatmist seoses isikliku elu raskustega, milleks olid
vanematevahelised probleemid. Alla 30 aastasi algharidusega noori on valimis 10 isikut,
kirjelduste kohaselt tundis neist vaid kaks huvi osalemiseks kutse- vdi tdienddppes. Kutsekooli
Iopetamata jatmise Kkirjeldustes ilmnes, et huvi kadus viimastel kursustel vo6i lausa enne

I6pueksameid.

A8 Kooljai vaidetavalt pooleli, kuna ei viitsinud enam dppida. Lopetamisestjai puudu mdni kuu.

Kool kestis pea kolm aastat.
Kirjeldustes ilmnes, et hindajad olid tundnud huvi selle vastu, kas isik soovis ennast

to0alaselt tdiendada. Vastustes vOis néha sotsiaalset soovitavust ja koolitustes osalemise kohta

kasutasid hooldusalused tulevikuvormi. Eestis propageeritakse elukestva Oppe ideed, samas
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tekkis selle JJ valimi pdhjal kiisimus, kuidas selliseid noori kaasata, missugune ope voiks neid
huvitada ja toimetulekut parandada.

Majandusliku toimetuleku domeenis olid ametnikud vastandunud hooldusalusele juhul
kui andmebaasi informatsiooni kohaselt oli toimetulek vdimalik tanu sellele, et isik ei tasunud
elatisraha, tasumata olid eelnevad trahvid ja kohtukulud. Praktikas on sagedased juhtumid, kus
kriminaalhoolduse ajal asub isik tasuma taiturite ndudeid ja tegeleb sellega vastavalt vdimalustele
jaijekindalt. Seega vOib arvata, et hooldusaluste varasem maksekéitumine oli olnud pigem valik
kui tegelike vdimaluste puudumine.

Tooga seoses oli suurimaks riskiteguriks ametliku to6koha ja sotsiaalsete garantiide
puudumine. Hooldusaluste sonul ei huvitanud neid ametlik to6koht, kuna see toonuks kaasa
taiturite nduete tasumise ja vaiksema sissetuleku, sellistes vastustes ilmnesid selgelt ka hoiakute
ja motlemisega seotud probleemid. Ametliku tdé6leasumise plaanide kohta vastates kasutasid
hooldusalused tuleviku vormi samaselt kavatsusega haridusteed jatkata, millest jddb mulje, et
ametnikule antakse sotsiaalselt soovitavaid vastuseid. Samuti jai mulje, et isikud ei ndinud
ametliku tookoha olemasolu paremust ega soovinud osaleda riigi majanduses legaalselt, kuna ka
valismaal té6tamine oli enamasti mitteametlik. Valimi Kirjelduste jargi vOis arvata, et isikutel
puudusid pikaajalised t60ga seotud eesmargid. To6turuameti abi olid kasutanud tksikud ja pigem
olid eelistatud juhut66d.

IImnes samasus Kutsar (2006) uuringu tulemustega pikaajaliselt to6tute meeste kohta, kus
Uheks t60 kaotuse ja uue td66 mitteleidmise pdhjuseks oli alkoholi tarvitamine, kaasnes
sissetulekute, sotsiaalsete kontaktide ja kuulumistunde kaotus. Samas oli kriminaalhooldusaluste
puhul tegemist sundklientidega, kellelt ametnik vdis seaduse kohaselt nduda legaalse sissetuleku
olemasolu téendamist (Karistusseadustik) ja praktikas selgus tihti, et ametliku té6koha leidmine
Onnestus ning Too0tukassa abi kasutamine muutus aktiivsemaks just ravikindlustuse vdimaluse
tottu.

Suhtlemise ja perekonnaga seotud riskid tunduvad esialgu liiga isiklikud, et
kriminaalhooldusametnik neid mdjutada saaks. Esimese riskihindamise Idpetamise ajaks on
koostd0 kestnud véhem kui kaks kuud. Ametnikud olid riske védhendavate asjaoludena
kirjeldanud, et perekonna kaasamine v@iks olla otstarbekas t66 leidmisel, samuti vestlusi vanema

rolli taitmisest.
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JJ sotsiaalsete vorgustikena kirjeldasid ametnikud s6pru, keda hooldusalused ise hindasid
kui ,tavalisi napsumehi“ ja kelle jaoks oli joobes juhtimine aktsepteeritud kaitumine. limnes, et
puudus suhtlusringkond, mis toetaks muutusi elustiilis ja seaduskuulekat kaitumist.

Tervise ja emotsioonidega seotud riske oli hinnatud 14 isikul, samas selgus toimikute
vaatlusel, et elu jooksul oli diagnoositud tervisehdireid vdi sedastatud téovGimetus 27 isikul.
Arvude jargi otsustades on pigem pOhjust arvata, et ravikindlustuse puudumise tdttu (mis
omakorda tulenes ametliku t66koha puudumisest) ei olnud vdimalust tervise kontrolliks ja raviks
ning huvi enda tervise sdilitamise suhtes oli vdike. Kohustusliku riskihindamise alguses, 2007
aastal, tekkis isikutel td6tuna arvele votmisel vdimalus ravikindlustuse saamiseks. Hooldusalused
vaitsid, et kuna Tdotukassa ei anna rahalist toetust, vaid v@imaldab ainult ravikindlustuse ja
selleks tuleb mérgitud kuupéeval ja tapsel kellaajal kohal olla, ei ole pingutus ja tasu tasakaalus.

Seevastu isikud, kellele oli maaratud t66vdimetus, puue ja pension, kasutasid vdimalust
taastusraviks ja uuringuteks. JJ puhul ilmnesid linna ja maakonna elanike erinevad véimalused
arstiabi ja taastusravi saamiseks kohalike omavalitsuste erinevate majanduslike véimaluste tottu,
linnas elavatel isikutel olid vGimalused tervise taastamiseks paremad.

Manuaalis on vadrtushinnangute ja hoiakute domeenis kusimus suhtumise kohta
thiskonda/kogukonda. Kirjeldustest jai mulje, et kdik ametnikud ei olnud seda kisinud voi siis ei

pidanud vajalikuks seda kirjutada.

Kirjeldustest hooldusaluste kohta tekkis mulje, et kui kasitleda neid ratsionaalsete ja
vOimalustest teadlike indiviididena, siis olid riigi poolt loodud vo@imalused hariduse
tdiendamiseks, sotsiaalkorteri taotlemiseks, t60 leidmiseks ja tervisega tegelemiseks, kuid isikud
torjusid positiivset seotust riigiga. Neil puudus aktiivsus ning huvi vdimaluste kasutamiseks, abi
kisimiseks ning enda elu korraldamiseks, kuigi aktiivsus oli olemas kui tegemist oli otsese
rahalise tulemiga nagu pension. Joobes juhtimise eest sttdimdistetuid ei saa analliusi pdhjal
selliselt kaituvateks indiviidideks pidada, neid oleks otstarbekam vaadelda thelt poolt kui
alkoholi tarbimist normaalseks pidavaid, teiselt poolt kui multiprobleemidega inimesi omal
vastutusel, ilma vdimaluseta abi saada. Kui tahta neid tagasi Uhiskonda tuua, siis ei tule neid

vaadelda ka mitte ohvritena, pigem on nad vélja arvatud, mittesoovitavad. Aidates neil
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kriminaalhoolduse kdigus muutuda oma elu aktiivseteks peremeesteks voib selguda, et esmaseks
probleemiks on sotsiaalne valjajéetus ja alkoholi kasutamine v6ib osutuda kdrvalprobleemiks.

Kriminaalhoolduse kontekstis vGib osutuda oluliseks see, et enamus klientidest on mehed,
enamus ametnikke aga naised. Abi vastuvotmisel vdib olla takistuseks soorollile iseloomulik
motlemine, kus meest ndhakse thiskonnas kui omal joul toimetulevat persooni, kelle jaoks abi
kiisimine ja vastuvdtmine on hébistav, alandav ning margistav (Strémpl, 2007).

Samas ilmnes valimis tendents, et JJ grupis v6ib alla 30 aastaste pdlvkonda nimetada
kaotajate pdlvkonnaks. Valimis iseloomustas neid hariduse, ametliku td6koha ja toetavate suhete
puudumine ning vanglakogemuse olemasolu. See annab pdhjust arvata, et neil on ka tulevikus
toimetulekuraskusi ning sotsiaalne véljajdetus jatkub. Kirjeldustest ilmnes, et nende torjutus ei
ole tekkinud hiljuti, vaid on olnud aastaid kestev probleem. Nende vanemad ei olnud laste
hariduse omandamist tdhtsaks pidanud, kuid pdhjus v6ib olla ka selles, et toonaste laste kooliaeg
langes kokku suurte muutustega thiskonnas ja vanematel endil puudusid ressursid ja oskused
toimetulekuks siirdelihiskonnas.

Jadb mulje, et seni on JJ grupp sotsiaaltéd vaatevaljast korvale jadnud ja olnud nadhtamatu,
ehkki nende multiprobleemsuse tdttu vdib arvata, et pohjust sekkumiseks on olnud pikemat aega.
Kriminaalhooldusele maaramine ndib olevat paljudele JJ gruppi kuuluvatele isikutele riigiga
positiivse seotuse alguseks ja teeb nad néhtavaks. Juhul kui see nii on, tekkivad kisimused - Kas
selleks, et saada sotsiaalset toimetulekut soodustavat abi ja informatsiooni on vajalik kuriteo
toimepanek? Ja kui palju selline sotsiaalabi riigile maksma ldheb? V&i kisida teisiti - Mis osa
selle marginaalse grupi tekkimises vdib olla riigi sotsiaalsetel tegematajatmistel? Ké&esolev
uurimus neile kisimustele vastuseid ei anna, kuid tdstatab need kisimused sotsiaalsest

valjajéetusest.

Ametnike keelekasutus
Stiil

Ametnike kirjeldused riskidest olid erinevad. Kirjeldati nii pikalt kui lihidalt ja véga
konkreetselt, esines Uksikuid formaalseid kirjeldusi. Pikemalt oli kirjeldatud haridusteed ja
eelnevaid tookohti, alkoholi tarvitamise valdkond oli kirjeldustes tavaliselt kdige pikem,

nimetatud olid kasutatud testid ja eelnevad alkoholiga seotud sulteod. Juhul kui ametnik oli
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informatsiooni saanud kelleltki teiselt, mitte hooldusaluselt, oli see &ra margitud, nagu ka
hooldusaluse antud informatsiooni ja toimiku dokumentides leiduva informatsiooni vastuolud.

Kiijutades kasutasid ametnikud palju kahe-kolme sdnalisi luhilauseid, kirjavahemarke
kasutati harva. Lause stiili ja loetavust ei peetud tahtsaks ja erinevalt kohtueelsetest ettekannetest
ning vangla jérelepdringu vastustest ei oldud vaevutud kirjavigu parandama. Kirjeldustes
puudusid emotsioonid, paaril korral oli viidatud: vesteldes tekib tunne; vesteldes tekib mulje;
vestlustel jatab depressiivse mulje.

Hooldusaluste s@nastust jargides kasutasid ka ametnikud tingivat koneviisi: tulevikus
sooviks; tahaks eraldi elama asuda.

Maonikord oli mérgitud risk, kuid polnud mérgitud seletust, milles risk seisnes.

Riskihindamiste enamik oli koostatud esimesel aastal parast RH kohustuslikuks
toovahendiks muutmist ja vOib arvata, et ametnikud alles otsisid oma stiili. Samuti on alust
arvata, et ametnikud katsetasid, missugused riskihindamised talituse juhatajad kui kontrollijad
heaks kiidavad ja saadud kogemus vdis edaspidiseid riskihindamise koostamisi mdjutada.

Ametnikel on vaja oma ettekandeid esitada kahes erinevas stiilis - kohtueelsed ettekanded
ja vanglapéringu vastused on ules ehitatud narratiivile isikust ja tema tagapdhjast, riskihindamine
eeldab faktide ja info esitamist ning Uhelt teemalt teisele tGleminekut ilma teemasid seostavate
lauseteta. Crawford (2007) leidis OASyse kvaliteeti hinnates, et keelekasutus oli formaalne ning
Aas (2004) rbhutas vajadust eristada teadmisi ja tdhendusi (database annab informatsiooni,
narratiiv annab tahenduse), mis juriidilistes sisteemides arvuti kasutamisega kaasnevad, Kui
isikut tuleb hinnata kui kategoriaalset identiteeti.

Aas (2004) arvates on peamiseks probleemiks susteemi poolt ette antud teadmiste formaat
selle kohta, kuidas professionaal peab motlema ja tegutsema. Kriminaalhooldusametnikud peavad
taitma valise vormi kohast riskihindamise instrumenti ning asendama oma individuaalsed ja

professionaalsed narratiivid Glimalt struktureeritud kommunikatsiooni vormiga.
Véljendid

Kirjeldustes kasutati hooldusaluste kohta valjendeid nagu isik, hooldusalune, nimetati ees

ja perekonnanimega, initsiaalidega, harva kasutati séna klient, kordagi ei olnud nimetatud
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kurjategijaks vOi roolijoodikuks. Ametnikud eraldasid kuriteo ja selle toimepanija enda jaoks
selgelt.

Vaimset alaarengut voi suitsiidikatseid mainiti delikaatselt ja toimikute vaatlusel selgus,
et taiskasvanud JJ valimi puhul ei hinnatud neid riske 2-ga. Uheks pdhjuseks, miks seda
vastupidiselt manuaalis soovitatule ei tehtud, on riskihindamise ja hoolduskava jaik seotus, st iga
risk, mille ametnik hindab skaalal numbriga 2, kandub automaatselt le hoolduskavasse ja sellele
tuleb kavandada sekkumised.

Taiendkoolitustel on olnud korduvaks teemaks ametnike eetiline konflikt selle jaikuse
tottu, siiani ei ole RH-s mingeid muudatusi vajalikuks peetud. Samuti tekkis kisimus, kuidas
joustab hooldusalust talle allkirjastada antav hoolduskava, milles on riskifaktoriks maérgitud
intellektipuue v3i missuguseid tegevusi peaks ametnik kavandama selleks, et maandada
diagnoositud vaimse alaarengu riske. Tépselt manuaali jargides vdib selguda, et riskihindamine
halvustab, mitte ei toeta neid inimesi.

Riskihindamises on tdhemadrkide arv piiratud ja pikemaid kirjeldusi kui 4000 tahemérki ei
saa salvestada. Arvatavasti seetdttu kasutati luhendeid ja selgitustes manuaalist vdetud
lihilauseid: N: pdhjus-tagajarg seos.

Riskihindamise koolitusel kriminaalhooldusametnikele (2004) rbhutati, et riskihindamine
vOimaldab paremini p8hjendatud otsuseid st tdhtis on nende kaitstavus. Ametnikud kasutasid
valjendeid: soltuvalt sellest on vdimalik, riskivalmidusele viitab, vOGttes arvesse elustiili on
vOimalik, olemasolevatel andmetel, antud kontekstis. Osutati kust info périneb ja kasutati
hooldusaluse s6nu: HA enda hinnangul, HA tunnistas vestluses ametnikule, et..., isa
iseloomustas HA-d, elukaaslase véitel. Juhul kui ametnikul puudus informatsioon, kasutati
valjendeid: vastupidist infot ei ole, viitavat infot ametnikuni jdudnud pole.

Ametnikud Kirjeldasid kliendisuhet juhul kui see oli viga hea vOi problemaatiline.
Néiteks: vdga hea kontakt, olemas usaldussuhe, kinnine ja infot ei saa.

Fitzgibbon (2007) rdhutas, et ajalooliselt on kriminaalhoolduse deviisiks olnud advise,
assist and befriend, kus Klienti ndhakse kui kodanikku, kes vajab abi, thtis on olnud teada saada
tema elulugu ja sotsiaalne situatsioon, mis viis kuriteoni ja ametniku eesmark oli luua usalduslik
suhe, et selle kaudu toetada Kkliendi muutust. Eestis kehtivas Kriminaalhooldusseaduses on

rOhutatud sotsiaalset kohanemist soodustava abi ja kontrolli tasakaalu, vdimalik, et ajajooksul on
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toimunud nihe kontrolli suunas ja sotsiaaltéd pool on jadnud retoorikaks. Karistusseadustiku
kommenteeritud véljaandes (Sootak, Pikaméde 2002) see-eest rohutatakse, et tingimisi karistuse
madramisel on otsustava tahtsusega see, et isiku probleemid oleks kdrvaldatavad sotsiaaltdo
meetoditega.

Crawford (2007) tegi OASys uuringu pdhjal jarelduse, et ametnike teadmised ja oskused
kisida ja teada saada on tunduvalt suuremad kui see info, mida nad kiljutavad riskihindamistesse.
Ta soovitas kolleegidelt Gppimist, juhatajatelt suuremat tagasisidet, RH koolitaja ametikoha
loomist ja teadmiste jagamist juhtumiaruteludel. Vo6ib oletada, et ka meie ametnike
riskihindamiste kvaliteet sGltub nende haridusest, hoiakutest ja suhtumistest ning
intervjueerimisoskustest, selle kohta ei ole Eestis seni uuringuid tehtud.

Huvitav on maérkida, et kdikidele tdiskasvanud hooldusalustele, kes alates 01.01.2007.a.
kriminaalhooldusele maarati, oli riskihindamine kohustuslik tédvahend, kuid seisuga
01.01.2011.a. ei ole riskihindamise kohta kehtivat kriminaalhoolduse standardit st puudub
Kirjeldus, missugused on nduded riskihindamise kvaliteedile ja sisule (Kriminaalhoolduse
standardid, 2003).

Riskihindamise kui to6vahendi kasutamisest tulenevad raskused

Riskihindamise tdhemaérkide piiriks oli/on 4000 t&dhemdarki, arvesse ldhevad ka
kirjavahemargid ja tihikud. Enda ja kolleegide praktikast on teada juhtumid, kus teksti pikkuse
tottu ei olnud vdimalik seda salvestada ja vOib arvata, et pérast mitut sellist juhtumit vahenes
motivatsioon koostada pdhjalik riskihindamine.

Samuti on praktikast teada, et ametnikke hairib riskihindamise jaik seotus hoolduskavaga.
Numbrilisel skaalal 2-ga hinnatud riskifaktor kandub automaatselt tle hoolduskavasse ja ametnik
peab kavandama sekkumisi néiteks intellektipuude osas. Selline olukord, mis tekitab ametnikus
eetilise konflikti soodustab riskihindamise formaalset taitmist. Originaalis (OASys) on ametnikul
vdimalik mérkida kogu info ausalt, kusjuures see informatsioon ei ole hooldusalusele néhtav ja
hooldusalune allkirjastab hoolduskava, milles on eesmdargid, mis on hooldusaluse poolt

probleemina nahtud ning millega tal on motivatsioon koheselt tegeleda.
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Kiijeldusi lugedes jai mulje, et riskihindamine kui téévahend keskendub peamiselt
hooldusaluste riskidele ega too vélja isikute tugevaid kilgi ja toimetulekuoskusi. Sotsiaaltéos
aktsepteeritakse klienti esmalt niisugusena nagu ta on ja alles pdrast usaldussuhte tekkimist
hakatakse isikut kaasates tegelema tema probleemidega. Kriminaalhoolduses on tegemist
sundklientidega, kellele on kohtu poolt mé&&ratud nduded ja kohustused, kuid ka siin on
usaldussuhe muutuste tegemiseks aarmiselt tahtis. Riskihindamine annab selleks aega kuus
nédalatja vOib arvata, et see jatab kriminaalhoolduse teostamisele oma jalje.

Kriminaalhooldusaluse véarikuse austamine (Kriminaalhooldusseadus) olukorras, kus
riskihindamine ja hoolduskava vodivad hooldusalust halvustada ja sildistada (Fitzgibbon, 2008a,
2008b; Fitzgibbon, Greene, 2006) on ametnike jaoks raske Ulesanne. Ametnikud on eetilise
konflikti olukorras leidnud véljapaasu selles, et mdnedele riskihindamise kisimustele vastati
formaalselt.

Hooldusaluse suuremaks kaasamiseks puudub Eestis adapteeritud riskihindamise variandi
juures enesekohaste kusimuste (SAQ) lisa, mis v6imaldaks teada saada hooldusaluse arvamusi
oma probleemide kohta. Esialgu planeeritud (Riskihindamise testversioon 2, 2004)
psthhomeetrilised testid ei ole seni teoks saanud, samuti uuringud riskihindamise parandamiseks,
tagasiside on olnud vahene.

Eetilistele probleemidele lisandusid algusaastal rohked tehnilised probleemid, mis

niidseks on tunduvalt vahenenud.

Riskihindamise kirjeldusi analiitisides on p8hjust arvata, et ametnikud on enda jaoks vélja
tootanud toimetulekustrateegiad ja kohanenud juhatajate ndudmistega, kasutades oma ressurssi
ratsionaalselt. Kirjelduste analliis seab kahtluse alla, kuivérd on praegune riskihindamine
ametnike t60s kasutusel tbelise abina, seda kahtlust toetavad ametnikuna aastate jooksul saadud
praktilised kogemused ning enamik seniseid riskihindamise koolitusi.

Testversiooni uuringus rdhutas Toomela (2004), et meetod vajab valideerimist tegeliku
kuriteo sooritamise riski suhtes longituuduuringus ja soovitas hindajatevahelise erinevuse
vahendamiseks definitsioonide t&psustamist. Seni ei ole uuringuid tehtud ja tekib kisimus, kui

tapselt mdddab praegune riskihindamise versioon naiteks joobes juhtide grupi riske.
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Vabariigi Valitsuse ja Justiitsministeeriumi 2010.a. tegevuskavas on strateegilise
eesmargina ette nahtud 2013 aastaks korduvkuritegevuse vahendamine. Dokumendis on
kriminaalhooldusaluste ja kinnipeetavate taastuhiskonnastamiseks ette nédhtud tegevusena ka
riskihindamise metoodika arendamine ja rakendamine. Vélja on toodud, et metoodika

rakendamise kvaliteet on tagatud tugevdatud teenistusjarelevalvega, uuringute vajadust ei ole

mainitud.

Eestis alates 2007 aastast kriminaalhoolduses kohustusliku t66vahendina kasutusel oleva
riskihindamise kohta ei ole uuringuid tehtud. Eksperdi soovitatud uuringud selle kohta, kas
toovahend on Eestisse lle tooduna asjakohane ja moddab retsidiivsust ei ole seni teoks saanud.
Samuti ei ole toéhe ldinud psiihhomeetriliste testide lisamine ja klisimuste tapsustamine.

Joobes juhtimise eest studi mdistetute valim oli heterogeenne vanuse, hariduse kui
varasemate karistuste poolest. Kogu valimist hindasid ametnikud 18% isikute puhul, et neil
puuduvad uue kuriteo riskid.

Uurimuses ametnike Kirjelduste kohta joobes juhtide riskidest ilmnes, et riske oli sellel
hooldusaluste grupil hinnatud igas valdkonnas. Kdige riskirohkemaks uue kuriteo toimepaneku
seisukohalt hinnati alkoholi tarvitamist. Suhteliselt palju peeti probleemiks ka motlemist ja
kaitumist ning suhetega seotud raskusi. Ulejaanud valdkondades peeti riske vaiksemateks.

Erinevused riskide Kirjeldamisel ametnike vahel ilmnesid nii valdkondade siseselt kui
valdkondade vahelisi seoseid Kirjeldades. Kuna tegemist oli joobes juhtimise eest
kriminaalhooldusele maaratud isikutega, Kirjeldati pdhjalikumalt alkoholi seotust teiste
domeenidega ja vOis juhtuda, et seetdttu jai varju moni teine riskiga seotud teema. Alkoholi
tarvitamise kirjeldustest tekkis mulje, et ametnike suhtumised, arvamused ja hoiakud alkoholi
tarvitamise piiri suhtes on erinevad ja ka manuaal annab erinevaid t6lgendamisvdimalusi. Sama
probleem ilmnes emotsioonide ja tervise ning vaartuste ja hoiakutega seotud riskide hindamisel.

Vanglates hindasid alkoholi ja emotsioonide ja tervisega seotud domeene esialgu eriala
spetsialistid, siin vOib olla kiisimus ametniku padevuses hinnata neid valdkondi, kuna thdpiliselt
putavad joobes juhtimise eest suldi mdoistetud isikud néidata alkoholi kasutamist tegelikult

vaiksemana ja annavad sotsiaalselt soovitavaid vastuseid.
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Arvestades ametnike Kkirjelduste kohatist formaalsust motlemise ja kaitumisvaldkonna
riskide Kkirjeldamisel ning kokkulangevusi hoiakute ja vaartushinnangute valdkonnaga, vdiks olla
vajalik tdiendav koolitus riskihindamise osas. Lisaks tekkis kiisimus kuidas vdtab riskihindamine
arvesse selle grupi spetsiifikat.

Vaéartuste ja hoiakute domeeni puhul jai mulje, et ametnikud tdlgendavad kuisimusi
erinevalt ja manuaal ei anna selget ettekujutust, mida peaks hooldusaluste riskidena hindama.
Voib ka olla, et selle kuriteo eripara valjatoomiseks oleks vaja erinevaid vdi lisaklisimusi, samas
puuduvad uuringud selle kohta, kuidas kirjeldavad ametnikud nditeks végivallakuriteo eest studi
maoistetud isikute riske. Tundub, et mdtlemist ja hoiakuid hinnatakse eraldiseisva nahtusena ega
seostata isiku kaitumisega, kuigi viiteid nende domeenide riskide hindamiseks leidub kdikides
teistes domeenides. See annab alust arvata, et jatkukoolitused riskihindamise osas on vajalikud.

Kirjeldustes toodi Vvélja erinevus hooldusaluste sGnade ja tegude vahel ja kahtlused, et
tegu oli sotsiaalselt soovitavate vastustega, kasutati manuaali kiisimuste sénastusi.

Ametnike kirjelduste kohta hooldusaluse suhetest jai mulje, et riskihindamise valmimise
tdhtaeg ei ole piisav, et luua usalduslikku suhet ja seostada ning analttsida eri valdkondade riske,
seetOttu vOib juhtuda, et isikut ei nahta kui tervikut, samuti on riskihindamise klsimustikus
pandud vahe rohku hooldusaluse tugevuste ja motivatsiooni leidmisele.

Riskihindamise valmimise tdhtaeg ndib soodustavat formaalset suhtumist, nagu ka
piiratud tdhemaérkide arv. Eetilised kisimused selle kohta, kuidas séilitada hooldusaluse
vadrikust, valtida halvustamist ja teda mitte sildistada olukorras, kus hoolduskava on jaigalt
seotud riskihindamise numbriliste nditajatega on jaetud ametnike vastutusele. Seet6ttu jdab antud
uurimuse tulemusena mulje, et riskihindamine kui kohustuslik té6vahend ei ole praegusel kujul
praktiline ega k&epédrane. OASyse pdritolumaal on uuringud riskihindamise parandamiseks ja
kisimuste tdpsustamiseks tavapérased ja pidevad.

Uurimuse tulemuste pdhjal on olemas vajadus tegeleda manuaali kiisimuste tdpsustamise
ja ametnike jatkukoolitusega, et hindajate omavahelised erinevused (néiteks alkoholi
kuritarvitamise piiri osas) oleksid vaiksemad. Samuti oleks vaja uurida ametnike kirjeldusi teiste
kliendigruppide kohta. Uuringu kéigus tdstatus kisimus sellest, kuidas ametnikud taiendavad,

muudavad ja seostavad hooldusalustelt saadud infot teises ja jargmistes riskihindamistes.
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Kokkuvote

Kédesoleva magistrité0 eesmargiks oli uurida, kuidas kirjeldavad ametnikud joobes
juhtimise eest kriminaalhooldusele maaratud isikute riske kohustusliku tédvahendi -
riskihindamise kaudu. Eesmadrgini jdudmiseks analtitsisin kriminaalhooldusametnike koostatud
riskihindamisi, dokumenditoimikuid ja kasutasin kohtuinfostisteemi andmebaasi abi.

Riskihindamiste analiiisil kasutasin kvalitatiivset sisuanaltlsi. Tulemustest rikkalikuma
pildi saamiseks kasutasin lisasin kvantitatiivsel analtisil saadud andmeid. Uurimistulemuste
analtsi ja arutelu osas andsin Ulevaate sellest, millistes valdkondades Kkirjeldasid ametnikud
joobes juhtide riske, missuguseid sekkumisi kavandasid, tdin esile ametnike hinnangute
erinevused ja samasused ning vordlesin tulemusi eelnevate uurimiste tulemustega. Kirjeldasin
ametnike keelekasutust ja probleeme riskihindamise kui kohustusliku téévahendi kasutamisel.

Peamised uurimistulemused olid:

1 Joobes juhtimise eest studimdistetud moodustasid heterogeense grupi vanuse,
hariduse ja varasemate karistuste poolest. Ametnikud hindasid 18% isikute puhul, et
neil puudub uue kuriteo risk.

2. Riske oli hinnatud kdikides riskihindamise valdkondades. Kdige enam oli ametnike
hinnangul uue kuriteo riskiga seotud alkoholi tarvitamine.

3. Erinevused riskide kirjeldamisel ametnike vahel ilmnesid nii valdkondade siseselt kui
valdkondadevahelisi seoseid kirjeldades ja viitasid sellele, et manuaal annab erinevad
tdlgendamisvdimalusi.

4. Riskihindamise praegune variant tekitab eetilisi kiisimusi.

Kokkuvdtvalt voib Gelda, et kohustusliku todriistana vajab riskihindamine pidevaid uuringuid ja

analtiuse ja ametnike jatkukoolitusi.

Kinnitan teaduseetika reeglite jargimist t00 koostamisel.

21.01.2011
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LISAD

Lisa 1. Tods kasutatavad mdisted ja luhendid

Aktuaarne lahenemine - kindlustushindamine ehk statistikal pdhinev lahenemine

AS § 70, 71 - alkoholiseaduse paragrahvid, mérgivad véartegu - alkoholi tarbimine avalikus

kohas

Domeen - riskihindamissisteemi valdkond

KarS § 424 - Karistusseadustikus liiklussutitegu, mootorsdiduki juhtimine joobeseisundis isiku
poolt, keda varem on karistatud sellise teo eest. Karistusena on ette ndhtud rahaline karistus voi
kuni kolmeaastane vangistus.

Kriminaalhooldusalune (HA) - isik, kes on kohtuotsuse vdi maaruse alusel vdetud

kriminaalhooldusele; kriminaalhooldussisteemis kasutatakse ka terminit klient.

Ohtlikkus - kriminaalhoolduse riskihindamise kontekstis omadus, mis valjendub kuriteoga
tekitatud fudsilise voi emotsionaalse kahju suuruses. Isiku ohtlikkust hinnates vdetakse arvesse

ohtlikkuse tunnuseid, ajamdddet (kahju tekitamise vahetust) ja teo tagajérgi.

Prokriminaalne motteviis - kogum hoiakuid ja uskumusi, mis esindavad isiku ja tema
lahisuhtluskonna toetust kriminaalse kéitumise suhtes. Leitud on kolm konstrukti: hoiakud
justiitssiisteemi suhtes, tolerantsus seaduste rikkumise suhtes (neutraliseerimine) ja samastumine

kriminaalsusele kalduvate isikutega.

Retsidiivsus - korduvkuritegevus, uue kuriteo toimepanek.

Riskihindamine — standardiseeritud protsess digusrikkujate hindamiseks, kliendi ohtlikkuse ja

uue kuriteo riski selgitamiseks. Parandab hindamise kvaliteeti, kuna on struktureeritud ja
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raames on kasutusel psihhomeetriline testimine, sotsiaal-,

ohtlikkuse hindamine. Hinnatakse kurjategijate

uurimustel pdhinev. Susteemi
majandus- ja terviseseisundi hindamine,
taasstiudimdistmise tdendosust, kuriteoga seotud kriminaalseid faktoreid ja ohtlikkust. Inglismaal

ja Walesis kannab nimetust Offender Assessment System (OASYys).

Uue kuriteo riskid - kriminogeensed faktorid, mis vdivad edaspidi saada kuritegude

vallandajaks v6i pdhjuseks.
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Lisa 2. Riskihindamise valdkondade/domeenide kusimuste lihikirjeldused

Eluaseme domeenis - hinnatakse elukoha pisivust, sobivust ja (mbruskonna
seaduskuulekust.

Haridust ja tookdiku - vdimalike lugemis- Kkirjutamis- ja arvutiprobleemide
hindamine, riigikeeleoskus, kooliaegsed dpi-ja kaditumisraskused, haridustase ja suhtumine kohta
enesetdiendamisse. TO0ga seotult tookéik, -oskused ning todssesuhtumine.

Majandusliku toimetuleku ja sissetulekuallikate - sissetulekuallikate olemasolu, tldine
majanduslik olukord, toimetuleku oskus ning seda mdjutada vdivad tegurid.

Suhted ja elustiili - toetavad suhted, perekonna kriminaalsus, plsisuhte kvaliteet, suhted
lastega ja osalemine laste kasvatamisel. Elustiilile hinnangu andmiseks on vaja informatsiooni
suhtlusringkonna, selle kriminaalset tausta, isiku mdjutatavuse, riskivalmiduse, hoolimatuse
kohta enda ja/v0i teiste heaolu suhtes.

Alkoholi tarvitamise valdkonnas hinnati praegust ja varasemat alkoholi kuritarvitamist,
seoseid vagivaldse kditumisega, motivatsiooni kuritarvitamisest vabaneda.

Tervise ja emotsionaalse seisundi domeenid on kiisimused fiusilise- ja intellektipuude,
psihhiaatriliste probleemide, suitsiidikatsete, kohanemisraskuste ja sotsiaalse isolatsiooni kohta.

Moéotlemise ja kaitumise domeenis oli vaja hinnata kuidas isik kasutab motlemis- ja
arutlemisoskust probleemide lahendamisel.

Vaartuste ja hoiakute domeenis hinnatakse hooldusaluste kuritegelikke ja vaenulikke
hoiakuid, tema suhtumist ametiisikutesse, kriminaalhooldusesse ja ihiskonda ning motivatsiooni

muuta oma kaitumist.
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