Kokkuvdte hoolekandekontseptsiooni tutvustavatestesninaridest

Sotsiaalministeeriumi hoolekande osakond koostodslike suhete osakonnaga
korraldas hoolekandekontseptisooni tutvustamisekesdleva aasta veebruarist
aprillini seitse seminari erinevatele sihtgruppede(2 kohalike omavalitsuste
sotsiaaltdo tegijatele, 4 teenuste tarbijatelegkkpjatele, 1 maavalitsuste sotsiaalt6o
tegijatele), millest vottis osa kokku 479 inimest.

Kdigi seminaride kohta kogus avalike suhete osakagdsisidet, mida analtilsides
selgus, et kusimustikele vastas keskmiselt 46%eos&tst. Seminarid dnnestusid
Uldjoontes hasti, osavott oli rohkearvuline ning ada tagasiside aitas
hoolekandekontseptsiooni oluliselt parendada. Kdajmdnnestunumaks hindasid
osavotjad tarbijatele ja teenuste pakkujatele PEkouraldatud seminari.

Hoolekandekontseptsiooni esimene versioon, midalikkusele esitleti ajakirja
,S0tsiaaltos” vahendusel, oli liialt dGldine, elulgaining ebakips. Seevastu 16plik
verisoon on saanud kiidus6nu kdigilt osapoolteim$haridest osavotjad leidsid, et
avaliku arvamuse kujundamine labi dialoogi on hkafele valdkonnas maarava
tahtsusega.

Tagasiside

Kohalike omavalitsuste sotsiaaltod tegijad ei usakbhalikke volikogusid, kelle
jaoks hoolekanne ei ole prioriteetne valdkond. Aeaéil arvamust, et hoolekandeks
maéaratud/ileantud rahalised vahendid tegelikuéistihahus hoolekandesse ei joua.
Selle valtimiseks pakuti Ghe vdimalusena vélja, kéik finantsid, mida riik
hoolekande korraldamiseks kohalikele omavalitsastehldab vaoi tle annab, peavad
olema sihtotstarbelised.

Samas oldi seisukohal, et omavalitsuste sotsidaj#ié kasutuses olevad ressursid
ning vajadus sotsiaalteenuste jarele ei ole vasts/da vajadus on tunduvalt suurem
kui valla- voi linnaeelarve ,sotsiaalrahakott* vdidab. Samas ka tddeti, et
volikogud ei soovi hoolekande kaudu inimestesseigi@ta — sotsiaaltooks eraldatud
finantsid moodustavad valla- voi linnaeelarvest amh0%, sageli vahem.

Hoolekandeteenuste paremaks planeerimiseks ningl#amiseks peaks podrama
suuremat tahelepanu infoststeemi (nt SIS) aren@danmng sotsialtéo tegijate arvu
suurendamisele kohalikes omavalitsustes. Valjendatust, et volikogud ei ndustu
ilma mdjuva sunnimehhanismita sotsiaaltd6tajaiddeyalkama.

Sotsiaaltdotajate hinnangu kohaselt on kohaliksamalil poliitikute motivaatoriks
eelkdige isiklik kogemus (nt perekonnas puudega dp pstihikahairega inimene),
kuid juhindutakse ka avalikust arvamusest, omausi mainest, arengukava
realiseerimisest jms. Rohutati, et kohalike omasasite motivaatoreid hoolekande
paremaks korraldamiseks tuleks kindlasti edasidaurPlaneeritavad muudatused
eeldavad hoolekande tanase finantseerimissusteettisk analtisimist.

Maavalitsused ndevad oma Ulesannetena hoolekandealdamisel eelkdige
jarelevalvet teenuste kvaliteedi Ule, omavalitsusteistamist ning statistilise info
kogumist.



Osad seminaridel osalejad véljendasid skeptilighraust, et raagitu jaab vaid jutu
tasemel ning tegelikult ei rakendu. Samuti et samilinosalejate poolt pakutud
ettepanekutega ei arvestata ning Sotsiaalministeeviib seminare labi ainult
Jlinnukese* parast kooskdlastada kontseptsiooregate huvigruppidega.

Hoolekandeteenuste osutamine ja hoolekandeasutused

Nii sotsiaaltéotajad, maavalitsuste esindajad, ustnosutajad, kui kliendid
olid Uhtsel seisukohal, et hoolekandeteenused tastd miinimumnduded
tuleb kehtestada 0&igusaktidega ning maaratledauséenosutamise eest
vastutav institutsioon (nt riik voi kohalik omawuslis).

Spetsiifiliste  teenuste  (nt puudega inimeste rdhediimine,
soodustingimustel abivahendite osutamine; psuUBiketega isikutele
suunatud teenuste) korraldamist ning rahastamisiksvgatkata riik.
Psuthikahairetega isikutele teenuseid osutavatéusisuosas oldi Uldiselt
nous, et teenuste osutamiseks tuleks asutada tperganisatsioon ning vara
vOiks anda ule AS Riigi Kinnisvarale.

Uldiselt ndustuti, et kohalik omavalitsus vGikskiia ja arendada hooldamise
teenuste ning toetavate teenuste (nt paevakeskelsedemeteenused, isiklik
abistaja ja tugiisiku teenuste) osutamist. Lastendsshoolduse kisimustes
eristusid selgelt eriarvamustele jddvad grupid.

Laste hoolekandeasutused peavad kohalikke omawaliialdussuutmatuteks,
ebakindlateks ning —padevateks koostbopartneriteks.

Kohalikud omavalitsused pigem eelistavad osta teeiduprofessionaalselt
pakkujatelt kui neid ise pakkuda. Samas eelistaradvalitsused pigem oma
asutust, kui omavalitsuste thisomandis olevat.

Kliendi seisukohalt ei ole tahtis, kes teenust alsu(kas riik voi kohalik
omavalitsus) — oluline, et hoolekandeteenused mdidtesaadavad.
Puuetega inimeste poolt tdsteti esile MTU-de olullli vdimalike
hoolekandeteenuste osutajatena, kuid raskusenai te@élgh algkapitali
puudumise teenuste osutamise kaivitamiseks.

Todeti, et paljudele klientidele vajalikud sotstaehused on olemas, kuid
nende kattesaadavus on halb.

Sotsiaalabi

Enne sotsiaalabi andmist rahalises vormis tulekgkymda sotsiaal- ja

tooturuteenuseid. Toimetulekutoetus peaks kaiku emm viimase

instrumendina. Esitati ka ettepanek, et rahalisetuse vOiks asendada
toidutalongidega.

Arvati, et toimetulekutoetuse méaéaramisel tuleksedislekute hulka arvata
kodik tulud (ka peretoetused), v.a. puuetega inimesbtetused. Laste
asendushoolduse t66gruppides osalejad toetasigaptkut, kuid leidsid, et
samal ajal tuleks peretoetusi tdsta. Ida-Virumaaakkud omavalitsused olid
Uksmeelsel arvamusel, et ka puuetega inimestelestanadd igakuised

toetused tuleks sissetulekutena arvesse votta.

Vara arvessevOtmine toimetulekutoetuse maksmiselagalik, kuid siisteem

peab olema detailideni |&bim&eldud ning koigile sd#ie arusaadav. Samas



tuleb Gigusaktides satestada kohalike omavalitsbigies vara kohta esitatud
andmeid kontrollida.

Toimetulekupiiri vOiks tdsta, kuid mitte méargatavaDluline on arvestada
miinimumpalga piiriga.

Toetuse valjamaksmisel vdiks kaaluda ajalise pijrarsisseseadmist (et
valtida toetuse maksmist aastate kaupa).

Umber tuleks vaadata alkoholismiravi pdhimdtted gnimbotada vélja

riigieelarvest toetatavate teenuste siisteem.

Todeti, et sotsiaalabi osutamine on tihedalt seotathaseme ja

elamumajanduse korraldusega.

Peeti oluliseks, et hoolekande kontseptsiooni raatukeks labi to6tada ka
kodututele abi osutamise kiisimused.

Puuetega inimeste rehabilitatsioon

Uldiselt ndustuti, et hooldamine ja toetamine jadksohalik omavalitsuse
funktsiooniks, rehabiliteerimine, tehniliste abiealdite andmine ning
toohoive teenused kui keerukamad keskvoimu Ulesande

Puuetega inimesed ei usaldanud kohalikke omavslitsenuste pakkujate ja
korraldajatena, nad eelistaksid, et neile suundtehuseid planeeriks ja
korraldaks riik.

Nii sotsiaaltoé tegijad kui kliendid olid seisukohaet parem rohkem
kvaliteetseid teenuseid kui rahalisi toetusi. Samp@sb toetuste ja teenuste
vahel sdailima maistlik tasakaal ning teatud puudésgitud kulutuste
kompenseerimiseks peaks séilima rahalised toetused.

Kliendid réhutasid probleeme transporditeenuseadtdamises. Teenus on kiill
olemas, kuid selle kattesaadavus halb.

Rehabilitatsiooni peeti vajalikuks, tapsustati eelisu, sihtgruppi ning
osutamise Uksikasju. Rohutati, et rehabilitatsitemused tuleks parema
iseseisva toimetulekuvbime tagamiseks teha katlesa&s koigile puuetega
inimestele satestades seaduses kliendi digusesetetel Samas peeti tdsiseks
probleemiks riikliku rehabilitatsiooniteenuse madatahastatust, ebaselget
korraldust ning info puudumist.

Eduka rehabailitatsiooni eelduseks on satestadarmimnduded teenustele ja
nende osutajatele ning maaratleda rehabilitatgmwotsessi kui terviku eest
vastutaja. Samuti maarata rehabilitatsiooniplad@mdviimise eest vastutav
isik (institutsioon).

Hooldajatoetuse Uleandmisega kohalikele omavatteildi Gldiselt ndus,
kuid eelnevalt on Sotsiaalministeeriumi poolt védjarraldada laialdane
elanikkonna teavituskampaania. Samas teenustgatarbdi suhtunud toetuse
Uleandmisse eriti soojalt — kardeti, et teenusedlei kohalikul tasandil
piisavalt kattesaadavad.

Tehniliste abivahendite teenus peaks olema komaddsentraalselt the
asutuse kaudu, selle tleandmine kohalikele omausli¢le ei ole otstarbekas.
Tehniliste abivahendite puhul tdid puudega inimessile probleemina
madalat rahastamist, pikki jarjekordi ning teenussutamise susteemi
keerukust.



Sotsiaaltdotajate kaasamine puude raskusastme mrmaérarotsessi on vaga
vajalik. Samuti on vajalik satestada sotsiaalt@btajoigus juba méaratud
puude raskusastet vaidlustada.

Laste asendushooldus

Kdiki asendushoolduse po&hjusi ei ole voimalik eadat alati jadb moni laps,
kes asendushooldust vajab.

Laste hoolekande korraldamise uleviimisega koh#dikasandile olid ndus
suuremad (suurema eelarvega) omavalitsused, véagkbser{vaiksema
eelarvega) mitte. Samas tddeti, et kui vahendidiloes kohas, tekib ka huvi
valdkonda efektiivsemalt korraldada, kuid ka olitpeavalitsused hakkavad
teenuseid osutama odavuse mitte vajaduse jargi.

Perekonnas hooldamine on vaja reguleerida tapsemradt kdigile Uheselt
arusaadavalt, ohtude véltimiseks on vaja tohustadaolli.

Haid hooldusperesid on vahe. Teatud juhtudel vpisekonnas hooldamine
olla ka tasuline teenus.

Kohalikud omavalitsused osutavad/ostavad laste daseoldust ennetavaid
teenused, probleemiks on siinjuures taoliste tdenuprojektipohine
finfntseerimine, ellkdige just vaiksemates omasaktes.

Osade teenuste (nt toimetuleku toetamine kliendukgoereabilise néol, laste
paevahoid (ka puhkepéevadel), eluaseme- ja tugieshkius, psuhholoogilne
ndustamine) kattesaadavus on halb.

Lastekaitset6otajaid on liiga vahe, paljudel puuddblane ettevalmistus.
Kdigile lastele tuleks maksta riigieelarvest elluasistoetust.

Kohalik omavalitsus eestkosteasutusena on sagdfjaliste probleemide
keskel.

Juhtumikorraldus

Juhtumikorralduse kui sotsiaaltod meetodi laialdaskasutuselevotmine
kahetasandilisena kiideti dldiselt heaks. Samaseig@oole selles ka kaheldi,
sest kardeti, et tekivad no “ei kellegi kliendidBelle valtimiseks pakuti, et
klienditdo voiks toimuda Uhetasandilisena kohalikosavalitsuses.
Taiendavate t66tajate varbamisele on kohalikekweglides tugev vastasseis.
Samuti tOdeti, et ka elanikkond vdib suhtuda habweslt tdiendavate
sotsiaaltootajate t00levotmist, pidades seda takietametnike arvu
suurendamiseks.

Seaduses tuleks satestada ndue sotsiaaltootajatestiusliku erialase
(haridusliku)  ettevalmistuse  kohta.  Juthumikorrfdda voiks olla
kdrgharidusega, labinud juhtumikorralduse kui meetippe ning voiks olla
spetsialiseerunud kindlale sihtgrupile. Juhtumialolajate spetsialiseerumist
sihtgrupile ja vastavad erialast valjadpet pidasidi oluliseks puuetega
inimesed.

Oluliseks peeti sotsiaaltootajate pohitdollesannetdestamist seaduse
tasemel.

Kaheldi, et juhtumikorraldajast teenuste arendamjae kattesaadavuse
parandamise survestajana ei ole abi.

Todeti, et juhtumikorralduse arendamisel on olulko®sto0 sotsiaaltdotaja,
perearsti, to6turuameti tootajate jt vahel.






