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SISSEJUHATUS

2023. aastal ametisse astunud Vabariigi Valitsus seadis oma tegevusprogrammis jargmise eesmargi:
,Tootame valdkondade (leselt vilja laste ja noorte vaimse tervise parandamise lahendused”.
Ulesanne, mille eest sai vastutavaks Sotsiaalministeerium, lahtus eelk&ige ihiskonnas palju tihelepanu
saanud murettekitavast laste vaimse tervise nditajate trendist, aga ka juba eelmise, 2021. aasta
jaanuaris ametisse astunud valitsuse véetud suunast vaartustada vaimset tervist.

Erinevad uuringud naitavad, et lapsed ja noored on (hiskonnas vaimse tervise osas riskigrupp. Nende
naitajad on oluliselt kehvemad kui elanikkonnal tervikuna ning viimase kiimnendi jooksul on toimunud
nditajate oluline halvenemine. Eesti ei ole nende arengute poolest ainulaadne — laste, eriti teismeliste
tidrukute heaolu vdhenemist on tdheldatud pea kéikjal lddnemaailmas ja mujalgi. Trendi pdhjuste
osas ei ole 16plikku konsensust, kuid vdib siiski eeldada, et lildine ebastabiilsus ja ebaselgus maailma
arengute suhtes, ebakindlad tuleviku vidljavaated kasvavale pdlvkonnale, muutuste tempo kasv ning
laiaulatuslik digimaailma pealetung on seadnud noorema pdlvkonna 166gi alla.

Vaimsele tervisele pannakse alus varases lapseeas, mistGttu on pingutused laste heaolu ja tervise
parandamiseks Uhtlasi ka investeering tervema, tegusama ja loovama tuleviku Eesti heaks. Eesti
Ghiskond vaartustab laste heaolu ka omaette hiivena. Keskmine oodatav eluiga on Eestis 2023. aasta
seisuga 79 aastat. Seega moodustavad esimesed 18 neist pea veerandi, mis on liiga pikk aeg, et ndha
selles vaid ettevalmistus tdiskasvanueluks.

Eesti avalikus sektoris on peamine vastutus laste vaimse tervise eest jagatud haridus-, sotsiaal- ja
tervisevaldkonna vahel. Samuti panustavad sellesse sise-, justiits- ja noortevaldkond riskikditumise ja
vadrkohtlemise ennetamise kaudu. Lisaks on kultuurivaldkonnal l1dbi noorsoot66 ja huvihariduse veel
vaga suur roll laste positiivse vaimse tervise ja heaolu arendamisel. Viimaks panustab t66turuvaldkond
koost66s koigi eelnimetatud valdkondadega eritdhelepanu noortele, kes ei Opi ega t66ta. Samas on
laste tervisele moju ka koigil teistel valdkondadel, s.h ka tegevused, mis ei ole otseselt suunatud vaimse
tervise edendamisele vGi laste heaolule, kuid mdjutavad seda suurel maaral.

Véaga oluline roll on laste vaimse tervise hoidmisel kohalikel omavalitsustel, kelle kaudu jéuavad
peredeni erinevad sekkumised. Lisaks omanikena vastutavad nad lasteaedade, koolide, huvikoolide ja
noorsootdooasutuste toodkorralduse ning psiihhosotsiaalse keskkonna eest. Kohaliku elu
eestvedajatena seisavad nad ka haavatavate gruppide eest.

Lahtudes ,tervis kdigis poliitikates” pohimdttest ning arusaamast, et lapse heaolu mé&jutavad otseselt
ja kaudselt koik eluvaldkonnad, kutsus Sotsiaalministeerium antud (ilesannet lahendama Vabariigi
Valitsuse koik ministeeriumid, paludes neil t66riihma nimetada oma esindaja. Kdesolev raport on
tooriihma t66 tulemus, kus teaduskirjanduse, seminaride, arutelude, teadlaste ja praktikute kaasamise
ning laste endi seisukohtade toel kaardistati véimalused vahendada Eesti (ihiskonnas laste vaimse
tervise riskitegureid ja suurendada kaitsetegureid.

Kaesolev raport annab llevaate tehtust, alustades teaduskirjanduse llevaatest laste vaimse tervise
riski- ja kaitsetegurite ja sekkumiste teemal ning uuringutel ja statistikal pGhinevast kokkuvottest Eesti
laste sotsiaalse ja tervisliku seisundi hetkeolukorra kohta. Jargneb tdpsem kirjeldus raporti
koostamisest ja ministeeriumiiilese té6riihma to0st. Jargnevad peatikid peegeldavad t66rihma t66
tulemusi: valik olulisemaist riiklikest poliitikatest, sekkumistest ja tegevustest on valja toodud
tavaparasest erinevas vaates struktureerituna selle jargi, millist laste vaimse tervise riski- vOi



kaitsetegurit nad mdjutavad. Lisaks on esitatud olulisemad probleemkohad ja vajadused ning
tooriihma seminaridel ja valdkonnaspetsialistide kohtumisel formuleerunud ettepanekud.

Raport keskendub eelkdige laste heaolu mojutavatele keskkonnateguritele ning vd&imalustele
ennetada vaimse tervise probleeme parema fiilsilise ja sotsiaalse keskkonna kaudu. Raportis ei ole
seatud eesmargiks holmata terviklikult koiki teenuseid ja sekkumisi, kuivord neis valdkondades on juba
tdna to0s olulised arendused, s.h lastekaitsereform, rehabilitatsiooniteenuste reform, vanemluse
tegevuskava, sotsiaal- ja terviseteenuste integratsioon, valdkonnaiilese ennetuse kokkuleppe
elluviimine jne. Neid arenguid on kirjeldatud hetkeolukorra kaardistuses ning neile on viidatud ka
mujal, kus see on asjakohane.
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TEADUSKIRJANDUSE ANALUUS

Laste vaimset tervist mojutavad tegurid

Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) 2013-2030 vaimse tervise tegevusplaan maaratleb vaimse
tervise edendamist ja vaimse tervise hdirete ennetamist kdikide sektorite ja valitsusasutuste Ulese
vastutusalana (,mental health in all policies”). Seda p&hjusel, et inimeste vaimset tervist ei kujunda
pelgalt indiviidi tasandi tegurid ( nditeks parilikkus ja tehnilised oskused), vaid ka laiemad sotsiaalsed
ja majanduslikud tegurid (vt joonis 1). Nendeks on naiteks sissetulek, toohsive, haridustase, elatustase,
fldsiline tervislik seisund, perekondlik kokkukuuluvus, diskrimineerimine, inimd&iguste rikkumine ja
negatiivsed elusindmused, sealhulgas seksuaalne vagivald, muu vaarkohtlemine ja lapseeas
hooletusse jatmine?.

Sellest tuleneb valitsusasutuste vajadus teadvustada oma vastutusala puudutavaid vaimse tervise
alaseid riski- ja kaitsetegureid, mis vOimaldavad otsuste tegemisel rakendada elukaareileseid
meetmeid psiihikahdirete ennetamiseks, vaimse tervise toetamiseks ja edendamiseks ning
somaatiliste haiguste ennetuseks.

Sealjuures on ennetustegevuse puhul eriliselt madravaks just lapsepdlv — nimelt naitavad
teadusuuringud, et kuni pooled tdiskasvanueas kogetavatest psithikahairetest saavad alguse juba
enne 14. eluaastat. Seetdottu on WHO 2013-2030 tegevusplaanis tOstatanud vajaduse pakkuda
pstthikahdiretega lastele ja noorukitele varajasi, tdenduspdhiseid psiihhosotsiaalseid ja muid
mittefarmakoloogilisi  kogukonnapohiseid  sekkumisi  ning  valtida  vGimaluse  korral
institutsionaliseerimist ja meditsiinilist ravi. Seejuures tuleb URO lapse diguste konventsiooni ja muude
rahvusvaheliste ja siseriiklike inimdiguste alaste digusaktidega kooskdlas jargida laste digusi.

Joonis 1. Vaimset tervist mojutavad tegurid (Bronfenbrenner, 1979; Bone, 2014; Peaasi, 2023)
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! World Health Organization, 2021. Comprehensive mental health action plan 2013-2030. Geneva.



Riski- ja kaitsetegurid

Inimeste vaimset tervist méjutavad mitmed omavahel tihedas vastastikuses seoses olevad riski- ja
kaitsetegurid. Riskiteguritena madaratletakse mdddetavaid tunnuseid, mis ennustavad teatud
spetsiifilist tagajarge ja on selle tagajarjega t6enaoliselt pdhjuslikult seotud. Kaitseteguritena
defineeritakse aga tunnuseid, mille tulemusel ilmnevad negatiivsed tagajarjed vaiksema tdendosusega
v8i mis aitavad leevendada riskitegurite negatiivset mdju. Uksikute kaitse- ja riskitegurite mdju tugevus
vOib erineda ning muutuda vastavalt teistele teguritele voi s6ltuda imbritsevast keskkonnast.

Nagu ka lldise vaimse tervise alase ennetustegevuse puhul, on laste ja noorte valdkonnas ennetuse
eesmark eelkdige valtida vaimset voi fiilsilist heaolu ohustavate probleemide teket. Nende hulka
kuuluvad nii vaimse tervise probleemid (naiteks drevus ja depressioon) kui ka kahjulik kaditumine
(s6ltuvusainete tarvitamine, vagivald, kuritegevus, seksuaalne riskikditumine, koolist véljalangemine
jm). WHO on eristanud kolm vaimse tervise ja heaolu tegurite kategooriat, mis md&jutavad inimese
haavatavust vaimse tervise probleemide suhtes ja mille kompleksne vastastikune moju kujundab
inimeste vaimse tervise tervikuna?.

1) indiviidi tasandi tegurid — on psihholoogilised (nditeks kognitiivsed) ja bioloogilised (naiteks
geneetika). Nende hulka kuuluvad nii inimese loomuomased kui ka Opitud vdimed ja
harjumused, mis mdjutavad tema toimetulekut erinevate emotsioonide, suhete, tegevuste ja
kohustustega.

2) Pere- ja kogukonna tasandi tegurid — hélmavad inimese ldhilimbrust, sealhulgas tema
vOimalusi suhelda kaaslaste, perekonna ja sGpradega, voimalusi osaleda motestatud tegevuses
ja omandada haridust, aga ka tema sotsiaalseid ja majanduslikke tingimusi.

3) Struktuuri tasandi tegurid — on seotud laiema geograafilise, sotsiaal-kultuurilise ja Uldise,
inimest Umbritseva keskkonnaga (nditeks ebavdrdsus, sotsiaalne stabiilsus ja keskkonna
kvaliteet).

Laste vaimset tervist mojutavad tegurid

Enamik riski- ja kaitsetegurite uuringud on keskendunud lapse suhetele eakaaslastega, tema
vanematele ja indiviidi isiksuseomadustele3, kuid aina enam on hakatud uurima ka erinevate
struktuuritegurite moju laste vaimsele tervisele.

Kuigi enamik inimesi on markimisvaarselt vastupidavad, on elu jooksul suurem risk kogeda vaimse
tervise probleeme neil, kes puutuvad kokku ebasoodsate keskkonnatingimustega. Naiteks, sGjalised
konfliktid, haiguspuhangud (COVID-19 pandeemia), sotsiaalne ebadiglus, torjutus, sotsiaalne stigma,
diskrimineerimine ja ebavordsus — need on kdik laiemad tihiskondlikud riskid, mis vdivad kaasa tuua
vaimse tervise probleemide valjakujunemise ja stivendada juba olemasolevaid probleeme.

Elukaareiilene vaimne tervis

Inimese vaimne tervis muutub erinevate olukordade ja stressitegurite mojul kogu tema elu jooksul.
Erinevad individuaalsed, sotsiaalsed ja struktuurilised tegurid vdivad lGheskoos meie vaimset tervist
igal hetkel nii kaitsta kui kahjustada. Erinevad eluetapid on erineva kriitilisuseastmega, mis tahendab,
et erinevad riski- ja kaitsetegurid mdjutavad erinevas vanuses lapsi ja noori erineval viisil. Kdesolevas

2 World mental health report: transforming mental health for all. Geneva: World Health Organization; 2022.
Licence: CC BY-NC-SA 3.0 1GO.

3 Siilbek, 2022. Laste ja noorte vaimse tervise ja riskikditumisega seotud riski- ja kaitsetegurite md&tevahendid.
Tallinn: Tervise Arengu Instituut.



raportis on vaimset tervist mojutavad riski- ja kaitsetegurid jaotatud kolme kategooriasse: lapseea,
pere ja vanematega seotud ning struktuursed riski- ja kaitsetegurid (Tabel 1-6). Tabelites mainitud
riski- ja kaitsetegurite teadusuuringute viited on valja toodud allmarkustes.

Lapse riski-ja kaitsetegurid

Inimese siinnieelne keskkond, imikuiga ja varajane lapsepdlv vGib md&jutada kogu tema elu. Suur osa
taiskasvanute vaimse tervise hdiretest saab alguse just lapseeas. Seda pdhjusel, et varases lapsepdlves
vOimaldab turvaline ja armastav keskkond, mis pakub vastutustundlikku hoolt ja varajase Sppimise
vOimalusi, lapse aju olulisel arenguetapil luua uusi narviihendusi. Vastupidiselt voivad ka varases
lapsepdlves kogetud ebasoodsad kogemused (naditeks vagivald, hooletusse jatmine, perekonnast
eraldamine vGi lahedase surm) hairida aju varajast arengut ning kahjustada narvi- jaimmuunsisteemi
kogu eluks. Samuti on teaduskirjandusest teada, et riihma suurus ja veelgi enam laste arv taiskasvanu
kohta lasteasutuses mdjutab laste vaimset ja fuisilist tervist, arengut ning &pitulemusi?,>.

Tabel 1. Lapse riskitegurid

Lapse riskitegurid

Geneetilised tegurid

Sunnitusjargsed tusistused

Halb fllsiline tervis, krooniline haigus

Hooletusse jatmine

Vagivald ja vaarkohtlemine

Uksildus, lein

(Kooli)kiusamine ja halb side haridusasutusega

Tubaka, alkoholi ja narkootiliste ainete tarbimine

Ka noorukiiga on arenguliselt inimese vaimse tervise kujunemise vaates oluline aeg, sest siis arenevad
tema sotsiaalsed ja emotsionaalsed oskused, harjumused ja toimetulekustrateegiad, mis tema vaimset
tervist edaspidi toetavad. Sinna hulka kuuluvad naiteks tervislikud uneharjumused, regulaarne
kehaline aktiivsus®, probleemilahendus- ja suhtlemisoskused’. Paljud riskikditumised, naiteks s&ltuvust

4Bowne, J. B., Magnuson, K. A., Schindler, H. S., Duncan, G. J., & Yoshikawa, H. (2017). A Meta-Analysis of Class
Sizes and Ratios in Early Childhood Education Programs: Are Thresholds of Quality Associated With Greater
Impacts on Cognitive, Achievement, and Socioemotional OQutcomes? Educational Evaluation and Policy
Analysis, 39(3), 407-428. https://doi.org/10.3102/0162373716689489

5 Perlman M, Fletcher B, Falenchuk O, Brunsek A, McMullen E, Shah PS. Child-Staff Ratios in Early Childhood
Education and Care Settings and Child Outcomes: A Systematic Review and Meta-Analysis. PLoS One. 2017 Jan
19;12(1):e0170256. doi: 10.1371/journal.pone.0170256. PMID: 28103288; PMCID: PM(C5245988.

6 Josephine N. Booth, Andy R. Ness, Carol Joinson, Phillip D. Tomporowski, James M.E. Boyle, Sam D. Leary,
John J. Reilly, Associations between physical activity and mental health and behaviour in early adolescence,
Mental Health and Physical Activity, Volume 24, 2023, 100497, ISSN 1755-2966,
https://doi.org/10.1016/j.mhpa.2022.100497

7 Ravens-Sieberer, U., Otto, C., Kriston, L., Rothenberger, A., Dépfner, M., Herpertz-Dahlmann, B., Barkmann,
C., Schon, G., Holling, H., Schulte-Markwort, M., Klasen, F., & BELLA study group (2015). The longitudinal BELLA
study: design, methods and first results on the course of mental health problems. European child & adolescent
psychiatry, 24(6), 651-663. https://doi.org/10.1007/s00787-014-0638-4
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https://doi.org/10.1007/s00787-014-0638-4

tekitavate ainete tarvitamine, saavad alguse just noorukieas ning vdivad vaimset tervist tugevalt
kahjustada. Viimastel aastakiimnetel on Eesti noorte tiheks peamiseks surmapdhjuseks suitsiid®. See
on seotud erinevate riskitegurite kulmineerumisega ning ennetatav labi riskitegurite maandamise ja
kaitsetegurite suurendamisega.

Tabel 2. Lapse kaitsetegurid

Lapse kaitsetegurid

Geneetilised tegurid

Viike laste arv ihe Opetaja kohta

Kvaliteetne lastehoid ja alusharidus

Hea suhtlemis- ja enesevaljendusoskus

Positiivsed sotsiaalsed suhted

Sportimine ja flusiline aktiivsus

Optimism, eluga rahulolu, enesekindlus ja enesetdhusus

Stressitaluvus

Turvaline kiindumussuhe

Toetav dpikeskkond

Pere ja vanematega seotud riski-ja kaitsetegurid

Pere ja vanematega seotud riskitegurid vGivad tugevalt mdjutada lapse vaimset tervist. Raseduse ajal
tarvitatud alkohol, tubakas ja narkootikumid vdivad pdhjustada loote alkoholisiindroomi ja
neuroloogilisi kahjustusi, mis suurendavad lapse kaitumis- ja vaimse tervise hairete riski®. Tihedad
perekonfliktid, nagu tilid ja vagivald, vbivad tekitada lastes internaliseeritavaid (naiteks arevus ja
depressioon) voi eksternaliseeritavaid probleeme (naiteks agressiivsus ja uimastite tarvitamine) ja
kahjustada turvatunnet ning vanematega seotud kiindumussuhet®. Seda mdjutavad ka vanemate
suhted enda perekonnaga ja vanema enda negatiivsed lapsepdlvekogemused?!?,*?. Nii raseduseaegne®3

8 Tervise Arengu Instituut, 2024. Surmad p&hjuse, soo ja vanuserihma jargi.
https://statistika.tai.ee/pxweb/et/Andmebaas/Andmebaas 01Rahvastik 04Surmad/SD21.px/

9 Popova, S., Charness, M.E., Burd, L. et al. Fetal alcohol spectrum disorders. Nature Reviews Disease Primers 9,
11 (2023). https://doi.org/10.1038/s41572-023-00420-x

10 Rianne van Dijk, Inge E. van der Valk, Maja Dekovi¢, Susan Branje. A meta-analysis on interparental conflict,
parenting, and child adjustment in divorced families: Examining mediation using meta-analytic structural
equation models, Clinical Psychology Review, Volume 79, 2020, 101861, ISSN 0272-7358,
https://doi.org/10.1016/j.cpr.2020.101861

11 Ma, X., Biaggi, A., Sacchi, C., Lawrence, A. J., Chen, P.-J., Pollard, R., ... Dazzan, P. (2022). Mediators and
moderators in the relationship between maternal childhood adversity and children’s emotional and
behavioural development: a systematic review and meta-analysis. Psychological Medicine, 52(10), 1817-1837.
doi:10.1017/50033291722001775

12 Ravens-Sieberer, U., Otto, C., Kriston, L., Rothenberger, A., Dopfner, M., Herpertz-Dahlmann, B., Barkmann,
C., Schon, G., Holling, H., Schulte-Markwort, M., Klasen, F., & BELLA study group (2015). The longitudinal BELLA
study: design, methods and first results on the course of mental health problems. European child & adolescent
psychiatry, 24(6), 651-663. https://doi.org/10.1007/s00787-014-0638-4

13 Kingston, D., Tough, S. Prenatal and Postnatal Maternal Mental Health and School-Age Child Development: A
Systematic Review. Maternal Child Health J 18, 1728-1741 (2014). https://doi.org/10.1007/s10995-013-1418-3
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kui vanemlik stress'* ja kehv vaimne ning fuusiline tervis vidhendavad vanemate vdimet pakkuda
emotsionaalset tuge, mis mdjutab negatiivselt lapse arengut ja pShjustab lapseeas emotsionaalseid ja
kditumuslikke probleeme. Emade rasedusaegsel ja stinnitusjargsel depressioonil véib olla negatiivne
mdju lapse aju arengule®. Madal sissetulek, vaesus ja to6tus vdivad olulisel m&iral mdjutada
juurdepdasu tervishoiuteenustele, headele elamistingimustele ja taisvaartuslikule toidule. Need
suurendavad omakorda majanduslikku stressi, mis voib pohjustada perekonflikte ja taaskord
kahjustada laste vaimset heaolu.

Tabel 3. Pere ja vanematega seotud riskitegurid

Pere ja vanematega seotud riskitegurid

Séltuvusainete tarvitamine raseduse ajal

Palju konflikte perekonnas

Lahisuhtevagivald

Vanemlik stress

Vanemate kehv vaimne ja flsiline tervis, sh krooniline haigus

Vanemate perekondlikud suhted

Pere madal sissetulek ja vaesus

Vanema(te) t66tus

Laste vaimset tervist toetavate kaitsetegurite hulka kuulub naiteks vanema sinnieelne tervislik
toitumine, mis tagab lapse aju arenguks vajalikud toitained ja vdhendab neuroloogiliste probleemide
esinemisriski. Samuti soodustab armastav ja stabiilne kodukeskkond, kus vanemad loovad lastega
turvalised kiindumussuhted, lapse enesehinnangu, sotsiaalsete oskuste ja emotsionaalse
vastupidavuse arengut ning vahendab stressist ja traumadest tulenevat negatiivset mdju. Lapse vaimse
tervise toetamisel mangivad vanemate (paari)suhted, peresuhted ja vanemlikud oskused olulist rolli,
kuna on olulised kaitsetegurid, mis aitavad lapse arenguks luua turvalise ja toetava keskkonna. Lisaks
toetab lapse heaolu pere kdrgem sotsiaalmajanduslik positsioon, mis tagab parema juurdepadsu
haridusele, tervishoiule ja elutingimustele!?. Pere ja vanematega seotud kaitsetegurid vajavad rohkem
uuringuid, et teha kindlaks, millised konkreetsed tegurid toetavad lapse vaimset tervist ja vihendavad
vaimse tervise probleemide kujunemise riski.

Tabel 4. Pere ja vanematega seotud kaitsetegurid

Pere ja vanematega seotud kaitsetegurid

Vanema hea siinnieelne toitumine

Toetav vanemlus

Head perekondlikud suhted

Korgem sotsiaalmajanduslik positsioon

14 Jordana K. Bayer, Obioha C. Ukoumunne, Nina Lucas, Melissa Wake, Katherine Scalzo, Jan M. Nicholson; Risk
Factors for Childhood Mental Health Symptoms: National Longitudinal Study of Australian Children. Pediatrics
October 2011; 128 (4): e865—e879. https://doi.org/10.1542/peds.2011-0491
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Struktuursed riski- ja kaitsetegurid

Laste vaimset tervist modjutavad mitmed riskitegurid, mis tulenevad laiematest sotsiaalsetest,
keskkondlikest ja majanduslikest tingimustest.

Vaimse tervise hdirete riskirihmas on lapsed, kes kogevad diskrimineerimist véi piiratud juurdepaasu
haridusele ja tervishoiule. Tervisekriisid, nagu pandeemiad, vd&ivad tekitada lastes &arevust ja
ebakindlust, eriti kui nad puutuvad kokku vanemate haigustega vdi kogevad sotsiaalset eraldatust®.
Samuti voivad laste tervist ja vaimset heaolu otseselt kahjustada keskkonnatingimused nagu Ghusaaste
ja kliimamuutustest pdhjustatud looduskatastroofid. Naiteks on WHO on juba 2011. aastal viidanud
mirale kui t&sisele negatiivse tervisemdjuga saasteallikale, kuid vaimse tervise probleemide
p&hjuslikku seost mirasaastega pole veel piisavalt uuritud?®®.

Kuna lapsed on koikide saasteallikate suhtes tundlikumad kui taiskasvanud, on nad ka mira suhtes
haavatavamad — muuhulgas v&ib see halvendada nende kognitiivseid voimeid'’. Halb taristu, nditeks
puudulikud tervishoiuteenused ja koolislisteem, piirab laste juurdepdasu olulistele vaimse ja flilsilise
arengu toetamise ressurssidele. Lisaks on hea vaimse tervise jaoks oluline juurdepaas pohiteenustele
ja -toodetele, nagu toidule, veele, peavarjule, tervishoiule ja kaitsele vaarkohtlemise eest. Vaimse
tervise probleemide riskirihma kuuluvad ka lapsed, kes elavad ohtlikes piirkondades (s6jakolded vGi
korge kuritegevusega piirkonnad).

Veel on laste ja noorte vaimse tervise seisukohast oluline ka riiklik sotsiaal-, toohdive- ja
majanduspoliitika. Naiteks, COVID-19 pandeemia ajal kehtestatud piirangud ning vahenenud
vOimalused saada tuge ja teenuseid tGid kaasa méarkimisvadrsed tagajarjed just vaimse tervise osas —
tousis kokkupuude stressi, arevuse voi depressiooniga, mille tingis sotsiaalne isolatsioon, eraldatus ja
ebakindlus tuleviku suhtes?8.

Tabel 5. Struktuuri riskitegurid

Struktuuri riskitegurid

Sotsiaalne ja sooline ebavérdsus

Tervisekriis

Ebadiglus ja diskrimineerimine

Kliimakriis, keskkonna halvenemine ja saasterohke elukeskkond

Halb taristu

Séjaolukord véi katastroofid
Ohtlik elukeskkond
Halb ligipaads baasteenustele

15> World mental health report: transforming mental health for all. Geneva: World Health Organization; 2022.
Licence: CC BY-NC-SA 3.0 1GO.

16 Guha, M. 2022. Noise pollution and mental health. — Journal of Mental Health, 31(5), 605-606.
https://doi.org/10.1080/09638237.2022.2118694.

17.Gill, T. 2021. Urban Playground: How child-friendly planning and design can save cities. London: RIBA
Publishing.

18 World mental health report: transforming mental health for all. Geneva: World Health Organization; 2022.
Licence: CC BY-NC-SA 3.0 1GO.
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Kaitsetegurid

Laste vaimse tervise kaitsetegurid struktuuri tasandil on samuti mitmekilgsed. Naiteks on
esmatahtsad turvalisus ja julgeolek nii riiklikul kui kohalikul tasandil, kuna turvaline elukeskkond ja
turvalised naabruskonnad jalutamiseks ja vaba aja veetmiseks on seotud naiteks madalama
depressiooni ja alkoholi kuritarvitamise riskiga®®.

Tabel 6. Struktuuri kaitsetegurid

Struktuuri kaitsetegurid
Sotsiaalne Giglus ja tolerantsus ning sooline vordsus

Majanduslik turvalisus

Sissetulek ja sotsiaalkaitse

Kvaliteetne rohe- ja sinialadega elukeskkond
Hea taristu

Flitsiline turvalisus ja julgeolek

Turvaline elukeskkond

Hea ligipads baasteenustele

Samuti on oluline tegur vordsus, kuna Uhiskonnas valitsevad uskumused, normid ja vaartused — eriti
seoses s00, rassi, rahvuse, etnilise paritolu ja seksuaalsusega — voivad olulisel maaral mdjutada ka laste
vaimset tervist. Hea taristu on eluliselt tahtis, kuna vdimaldab kiiret ja tdhusat juurdepdasu naiteks
tervishoiuteenustele. Olulist rolli mangib ka mbritsev, kvaliteetne rohe- ja sinialadega varustatud
elukeskkond. Oigus puhtale ja havimise eest kaitstud keskkonnale on inimdigus. Eesti
Inimarenguaruanne (EIA)2° margib, et hasti kavandatud linnaruum toetab sotsiaalset kaasatust,
kogukonnatunnet ja liilkumist, mis suurendab vaimset heaolu ja vdahendab stressi. Vahetu kontakt
loodusega, olgu see linnaruumis vdi maal, toetab vaimset tervist ja suurendab heaolu. Ka fliisilise
keskkonna tervis, sealhulgas arhitektuur ja ruumiline planeerimine, mojutab oluliselt laste
kditumismustreid ja vaimset heaolu. On leitud, et kehv linnakeskkond on sageli seotud laste vaimse
tervise hairetega, eriti seoses liikluse intensiivsusega, mis piirab laste iseseisvat valjas viibimist2?.
Maailma Terviseorganisatsioon réhutab samuti, et juurdepdds rohelistele ja sinistele aladele
(linnapargid, metsad, manguvéljakud, veekogud ja rannad) on seotud parema vaimse tervisega, kuna
aitab vdhendada stressi ja soodustab taastumist. EIA on valja toonud, et ,rohealadel on vaimset tervist
taastav moju — veres vaheneb kortisoolitase, veresooned tadituvad hapnikuga ning me tunneme end
|66gastunult ja rahulolevalt”?2,

19 Lund, C., Brooke-Sumner, C., Baingana, F., Baron, E. C., Breuer, E., Chandra, P., Haushofer, J., Herrman, H.,
Jordans, M., Kieling, C., Medina-Mora, M. E., Morgan, E., Omigbodun, O., Tol, W., Patel, V., & Saxena, S. (2018).
Social determinants of mental disorders and the Sustainable Development Goals: a systematic review of
reviews. The lancet. Psychiatry, 5(4), 357-369. https://doi.org/10.1016/52215-0366(18)30060-9

20 Sisask, M. (toim) 2023. Eesti inimarengu aruanne 2023. Vaimne tervis ja heaolu. Tallinn: SA Eesti Koostd6
Kogu. 2023.inimareng.ee, https://doi.org/10.58009/aere-perennius0043

21 Gill, T. 2021. Urban Playground: How child-friendly planning and design can save cities. London: RIBA
Publishing.

22 Soovali-Sepping, H. (2023) “Fulsiline keskkond ja vaimne heaolu”, Eesti Inimarenguaruanne 2023. Vaimne
Tervis ja heaolu. Tallinn: SA Eesti Koosto6 Kogu. 2023.inimareng.ee
https://doi.org/10.58009/aere-perennius0043
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Samuti on oluline sotsiaalkaitse ja vordne ligipdas baasteenustele. Naiteks, 76—85% raskete
pstthikahadiretega inimestest ei saa madala ja keskmise sissetulekuga riikides oma vaimse tervise
probleemi korral ravi; vastav naitaja on korge sissetulekuga riikides samuti kdrge: 35-50%23.

Sekkumised

Teaduskirjanduse (ilevaatest selgub, et erinevates eluvaldkondades mojutavad vaimse tervise
halvenemist mitmed riskifaktorid — indiviidi tasandil kditumine ja bioloogilised tegurid, pere ja
kogukonna tasandil pere- ja muud sotsiaalsed suhted ning struktuursel tasandil keskkondlikud tegurid
ja laiemad digused. Sealjuures pole erinevad tasandid staatilised. Struktuuri tasandi tegurid mdjutavad
ka pere ja indiviidi tasandit ja vastupidi — naiteks, keskkond mo&jutab vanemate vaimset tervist ja
seekaudu ka lapse indiviidi tasandi tegureid. Jarelikult peavad vaimse tervise alased sekkumised
kindlasti toimuma erinevate sektorite ja sotsiaalsete rihmade Uleselt?*. Kdige tShusamad on
ennetavad sekkumised, mis toetavad vaimset tervist kui nende tegevustes sailitatakse jarjepidevus.
Need véimaldavad pisivalt tugevdada vaimset heaolu ja ennetada probleeme enne nende kujunemist.
Sekkumise tapne iseloom séltub konkreetsest eesmargist ja sihtriihmast.

Maailma Terviseorganisatsiooni vaimse tervise arengukava 2013-2030% jargi voiksid vaimse tervise
edendamise ja pstihikahdirete ennetamise laiaulatuslikud elukaaretilesed strateegiad keskenduda
jargmistele teemadele:

e diskrimineerimisvastased seadused ja teavituskampaaniad, mis ennetavad habimargistamist
ja inimdiguste rikkumisi ning mida sageli seostatakse psiitihikahdiretega;
psuihikahairetega inimeste diguste, véimaluste ja abi edendamine;
pohioskuste Opetamine lastele (nditeks, lastele ja noorukitele l|abiviidavad sotsiaal-
emotsionaalsete oskuste ja seksuaalkasvatuse programmid voi koolitused laste-, vanemate- ja
hooldajavaheliste turvaliste, stabiilsete ja hoidvate suhete arendamise toetamiseks);

e varajane sekkumine vaimse tervise voi kditumisprobleemide tuvastamise, ennetamise ja ravi
kaudu, eriti lapse- ja noorukieas;
tervislike elu-, Opi- ja tootingimuste tagamine;
lastekaitse programmid voi kogukonnakaitse vérgustikud, mis tegelevad laste vaarkohtlemise
ja muu koduse ja kogukonna tasandi vagivallaga;

e sotsiaalkaitse madalama sissetulekuga perekondade lastele.

Kdige korval on llioluline pdorata eritdhelepanu suitsiidiennetusele. Eestis on aastate jooksul suitsiidid
moodustanud 10—19-aastaste vanuseriihmas suurima osakaalu kdikidest surmadest. Seejuures tuleb
arvestada selle vanuseriihma oluliselt vaiksemat lldist surmade arvu?®. Kuni 17-aastaste laste ja noorte

23 Demyttenaere, K., Bruffaerts, R., Posada-Villa, J., Gasquet, I., Kovess, V., Lepine, J. P., Angermeyer, M. C,,
Bernert, S., de Girolamo, G., Morosini, P., Polidori, G., Kikkawa, T., Kawakami, N., Ono, Y., Takeshima, T., Uda,
H., Karam, E. G., Fayyad, J. A., Karam, A. N., Mneimneh, Z. N., ... WHO World Mental Health Survey Consortium
(2004). Prevalence, severity, and unmet need for treatment of mental disorders in the World Health
Organization World Mental Health Surveys. JAMA, 291(21), 2581-2590.
https://doi.org/10.1001/jama.291.21.2581

24 World Health Organization, 2019. Risks to mental health: An overview of vulnerabilities and risk factors.
(https://www.who.int/mental_health/mhgap/risks_to_mental_health_EN_27 08_12.pdf)

25 World Health Organization, 2021. Comprehensive mental health action plan 2013-2030. Geneva.

26 Usberg K, Laido Z, Taht T, Ader M, Idavain J. Suitsiidide statistika: epidemioloogiline tlevaade Eestis 2000—
2023. Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2024
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puhul on viimase kaheksa aastaga ravi vajanud tahtlike enesekahjustuse juhtude arv poiste seas
téusnud 44% vorra (48 vs 69) ning tidrukute ja neidude seas rohkem kui kahekordistunud (132 vs
313)°. Paljud enesetapu katse sooritanud inimesed on parit just haavatavatest ja torjutud
Uhiskonnagruppidest — naditeks kuuluvad enesetapumdstete ja enesevigastuse suhtes kdige
vastuvdtlikumate vanuseriihmade hulka just noored, sh rohkem LGBTIQ+? ja vanemaealised noored.
Kuna enesetapuga on lisaks psiitihikahairete seotud ka palju muid riskitegureid (naiteks krooniline valu
vOi dge emotsionaalne stress), siis ei tohi suitsiidiennetusmeetmed tugineda ainult tervishoiusektorile,
vaid peavad samaaegselt hdolmama erinevaid seotud valdkondi. T6husad suitsiidiennetusmeetmed on
naiteks ligipadsu piiramine vahenditele, mida kasutatakse enesevigastuse vOi enesetapu sooritamiseks
(tulirelvad ja Gleannustamise eesmargil kasutatavad ravimid), meedia koolitamine suitsiidse kaitumise
vastutustundliku kajastamise osas, enesetapuriskis olevate isikute toetamine ning psiilihikahdirete ja
suitsiidse kaitumise varajane tuvastamine, aktiivne jalgimine ja ravi.

Téenduspdhised vaimse tervise kasuteguritega sekkumised on jargmised?:

e enesetappude ennetamise strateegiad;

e positiivne vanemlus ja eelkooliealiste laste sotsiaal-emotsionaalsete oskuste arendamine;

e nildisaegse Gpikdsituse rakendamise toetamine, koolipdhised sotsiaalse ja emotsionaalse
Oppe programmid ning tldpadevuste, sh sotsiaal-emotsionaalsete oskuste I16imine kooliellu ja
Oppettdsse?®

e vaimse tervise edendamine ja kaitse tookeskkonnas.

Eesti Inimarengu aruande soovituslikud elukaaretlilesed sekkumised on esitatud joonisel 2.

27 European Union Agency for Fundamental Rights. EU LGBTIQ Survey 111.2023. Link: EU LGBTIQ Survey Ill |
European Union Agency for Fundamental Rights (europa.eu)

28 World Health Organization, 2022. World mental health report: transforming mental health for all. Geneva.
23 Kendrali, E., Allemann, M., Murasov, M., Haugas, S., Magi, E. (2022). Kiusamist ennetavate ja vihendavate
sekkumiste tdhusus ning haridusasutuste kogemused nende rakendamisel. Tallinn: Mottekoda Praxis.
https://www.hm.ee/sites/default/files/documents/2022-

10/kiusamisennetuse uuring lopparuanne praxis.pdf.
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Joonis 2. Soovituslikud elukaareiilesed vaimse tervise sekkumised (Eesti Inimarengu Aruanne, 2023)

VANUSERUHM
o
SEKKU- Sdanni- Varane Noorem  Murdeiga MNooruki- MNoorem Keskiga Vanem
MIS- eelneja lapseiga kooliiga iga tiiskas- taiskas-
TASAMND imikuiga vanuiga vanuiga
(0-1 a) (2-5a) (6-10 a) (M-15 a) (16-20 a) (21-35 a) (36-64 a) (»65a)
[ O
INDIVIID Sdnni- Vanemnlike oskuste arendamine Suitsiidiennetus Perevagi- Vigastuste
eelne ja Tervislike eluviiside (likumine, Uimastitarvitamist valda enne-  ennetus
_jargne toitumine) edendamine ennetavad sekkumised = tavad sek kodukesk
jalgimine . . kumised konnas
Seksuaalkaitumisega L
Kﬂdu ceotud sekkumised Uimastisal-  [kukkumine,
wisiidid tuvusest tulechutus,
tingitud agedaloo-
kahjude va- ruline
hendamise  terviserike
sekkumised jm)
Sekkumine varases Sotsiaalset isoleeritust ja Uksildust ennetavad
I.al;:usn:_he.;us“I sekkumised
Pere toimetuleku toetamine keerulistes olukordades (lein, lahutus, traurmad, vanemate vaimse tervise
problesmid ja uimastite tarvitamine, vanermate vangistus, todkaotus, eri- ja,ai hooldusvajaduse teke jpm)
L= O
KOGU- Sotsiaal-majanduslikust olukorrast tulenevate terviseriskide vahenda m'lneh
KOND

Nii Ohe- kui ka mitmeosalised kogukondlikud sekkumismeetmed®
(= O

. P . ’ Vaimse tervise spetsialistide poolne
ASUTUS Enesejuhtimise ja sotsiaalsete oskuste arendamine ) ) lp-e po
(mt koal, tugi tervishoiu esmatasandil
tadkoht,
tervishoiu- . . )
as::t:sr “ Klassikeskkonna parendamine ja Taokeskkonnas turvalise ja toetava
kaitumisprobleemide ennetamine dhkkonna kujundamine
Haridusasutuses turvalise ja toetava Vaimse tervise spetsialistide tugi
dhkkonna kujundamine eriarstiabi tasandile®

Individuaalse haavatavuse vahendamine,
psudhikahairete tekke ennetamine

Vaimse tervise alane tugi haridusasutuses Vaimse tervise tugi tidkeskkonnas
o o
UHIS- Tervislike eluviiside [sh lilkurmine, teitumine, seksuaalkaitumine) edendamisega seotud sekkurmised
KOND Strateegiad, poliitika ja seadused, mis vahendavad vaesust, parandavad elutingirmusi, toetavad

mitrmekulgset toiturnist, kooliskaimist, suurendavad kaasatust, piiravad uimastite kattesaadavust
ia reklaami nina vahendavad nende tarvitamist

HETKEOLUKORD JA ANDMED

Milline on Eesti laps ja tema pere?

URO lapse &iguste konventsiooni ja Eesti lastekaitseseaduse kohaselt loetakse lapseks alla 18-aastased
inimesed. Statistikaameti andmetel elas 2024 aasta 1. jaanuari seisuga Eestis 267 879 last vanuses kuni
17 eluaastat (k.a), kes moodustasid 19,5% kogu rahvastikust. Poisse on kokku 137 272, tiidrukuid on
130 607. Eelkooliealisi lapsi ehk 0—7 aastaseid on 111 478 ja 8—17-aastaseid 156 401.

Statistikaameti andmetel on kdige suurem laste osakaal vaikelinnades s.o 25%. Nii suuremates
linnades kui maapiirkondades moodustavad kuni 17-aastased lapsed 19% koikidest elanikest.



Lastega pered moodustavad kdigist leibkondadest veerandi, kuid neis elab 45,6% Eesti inimestest.
Lastega leibkondade hulgas on kdige sagedasemad perekonnad, kus paar kasvatab tht vGi kaht last —
selliseid peresid on kokku 87 100. Kolme v&i enama lapsega peresid on 16 800. Uhe tiiskasvanuga ja
lastega leibkondi on 18 800.

Ule 80% Eesti lastest elab kodudes, mille seisukord on hea vdi vidga hea. Suhtelises vaesuses ja
sotsiaalses torjutuses elas 2023. aastal 18,3% lastest, absoluutses vaesuses 4%.

Eesti laps on Usna varakult kogukonna vaatevaljas — 37,9% 0—2-aastastest lastest kdivad lastehoius,
94,1% 3—6-aastastest lasteaias ning 98,8% 7—14 aastastest koolis.

Mida ja kuidas teame laste vaimsest tervisest?

Eesti laste vaimse tervise kohta saab enim jareldada Eesti koolidpilaste tervisekditumise uuringu
(HBSC) pdhjal, mida on 1993/1994 aasta esimesest uuringulainest alates korraldatud iga nelja aasta
tagant. 2021/2022 aastal toimus uuring juba kaheksandat korda. Metoodiline jarjepidevus tagab
vOimaluse néitajaid ajas vorrelda. Kuna tegu on rahvusvahelise, 50 riiki ja regiooni hélmava uuringuga,
on vBimalik vOrrelda Eesti lapsi teiste riikide lastega. Uuringus kisitletakse 11-, 13- ja 15-aastasi lapsi.
Vaimse tervise kohta informeerivaid kisimusi on uuringusse lisatud erinevate lainete jooksul (ha
enam. Tanaseks sisaldab uuringu kisimustik kisimusi vaimse heaolu, tervise enesehinnangu,
tervisekaebuste, masenduse, depressiooni, suitsiidimGtete, (Uksilduse, tajutud stressi ja
enesetohususe, aga ka uneaja, kiusamise, peresuhete, séltuvusainete tarvitamise jm kohta.

Laste ja noorte vaimse tervise andmeid saab ka erinevatest regulaarsetest vGi Uhekordsetest
uuringutest, kus vaimse tervise alased kisimused moodustavad kas osa uuringust v6i on uuringu
fookus vaimse tervisega olulisel maaral seotud. Asjakohasemad regulaarsed uuringud on Eesti
koolinoorte uimastitarvitamise uuring (ESPAD), Uuring ,, Noorte seksuaaltervis: teadmised, hoiakud ja
kditumine”, Laste halbiva kaitumise uuring (ISRD), Laste heaolu uuring ,Children’s World“,
haridusasutuste rahuloluksitlused ja PISA-uuring. Seni on Eestis vaid (ihel korral Iabi viidud uuringud,
millel on ka potentsiaali korduda , Hooliva kogukonna uuring” ja , Alushariduse ja laste heaolu uuring
(IELS)“. Samuti leiab andmeid kahest longituuduuringust — juba I6ppenud IDEFICS ning kdimasolevast
ELIKTU uuringust. 15-aastased ja vanemad noored on hdlmatud ka tdiskasvanutele suunatud
uuringutesse.

Vanusegrupiti on meie teadmiste tase laste heaolust vaga erinev. 1,5-7-aastaste eariihmas on ainsad
regulaarsed uuringud lasteaedade rahulolukisitlused, mida korraldatakse iga kolme aasta tagant ning
mis annavad (levaate 1,5-7-aastaste laste ja nende Opetajate heaolust. Lisaks koolide
rahulolukisitlustele saab 8—12-aastaste laste kohta infot ,,Children’s World“ uuringust. Koolinoorte
tervisekaitumise uuringus kusitletakse lapsi alates 11. eluaastast, Laste halbiva kditumise uuringus
alates 13. eluaastast ning uuringus ,Noorte seksuaaltervis: teadmised, hoiakud ja kditumine” alates
14. eluaastast. 15-aastaste ja vanemate noorte kohta on juba mitmeid uuringuid: naiteks lal
loetletutele lisaks saab andmeid ka Eesti Terviseuuringust, Tadiskasvanute tervisekditumise uuringust,
riigikantselei regulaarsetest kisitlustest jm. Ka Eesti seni kdige pdhjalikum vaimse tervise uuring , Eesti
rahvastiku vaimse tervise uuring” (RVTU), mis keskendus kill valdavalt taiskasvanud elanikkonnale,
sisaldab andmeid ka 15-17-aastaste kohta. See uuring voimaldab analiilisida vaimse tervise
probleemide esinemissagedust alaealiste ning noorte taisealiste hulgas vérdluses kogu elanikkonnaga.

Kdige suurema katvusega — nii vanusegruppide kui valimi osas — on haridusasutuste rahulolukdsitlused,
mida korraldatakse nii lasteaedades, (ldhariduskoolides, tdiskasvanute gimnaasiumites kui ka
kutsedppeasutustes. Nende kisitluste vastamismaar on suhteliselt kdrge, need toimuvad regulaarselt



ning nad on osa haridussiisteemi toimivuse hindamisest. Riiklike rahulolukisitluste eesmark on
mitmekesistada Oppe- ja kasvatustoo kvaliteedi kohast tagasisidet ning luua voimalused erinevate
sihtrihmade heaolu ja toimetuleku siistemaatiliseks jalgimiseks haridusasutuses. Kisitluste tulemused
on vaimse tervise seisukohast olulised, kuivord heaolu koolikeskkonnas on ks vaimset tervist méjutav
tegur. Vaimse tervise spetsialistidele pakuvad valdkonnaspetsiifilist huvi suhete ja seotuse, kiusamise,
enesetbhususe ning kurnatuse andmed. Lisaks saavad haridusasutused kasutada erasektori poolt
arendatud lahendusi noorte heaolu kaardistamiseks (nt Clanbeat ja Helge Kool).

2023. aastal sai alguse Eesti seni suurim laste ja noorte heaolu kaardistav uuring ,Eesti laste vaimse
tervise uuring” (LVTU). Uuring hélmab 8-17-aastaseid lapsi ja noori ning keskendub heaolu ja vaimse
tervise naitajatele. Uuring valmib 2024. aasta I&pus ning uuringu esimeses vaheraportis3® on leitav ka
pohjalikum kokkuvote Eestis seni tehtud laste heaolu ja vaimse tervise uuringutest.

Milline on laste vaimse tervise olukord olemasolevate uuringute andmetel?

2021-2023. aastal tehtud Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringus selgus, et nii 15-17-aastastel kui ka
noortel tdiskasvanutel (18-24-aastastel) on vorreldes teiste eagruppidega oluliselt suurem risk
erinevateks vaimse tervise hdireteks. Enesekohase kiisimustiku andmete pdhjal oli 2021. aastal
kdrgenenud depressioonirisk 28%-1 ja Gldistunud drevushaire risk 20%-| rahvastikust, 15—-24-aastastel
oli mdlema haire risk kaks korda suurem kui kogu elanikkonnal. Kogu elanikkonnast kérgemad on nii
noorukite kui noorte taiskasvanute naitajad ka tahtliku enesevigastamise, enesetapumaotete ja mitme
teise vaimse tervise probleemi osas. 2022. aastal tehtud hooliva kogukonna noorte testuuringu
tulemustes kaardistusid Eesti noorte vaimset tervist mdjutavate kogukondlike riskiteguritena vdahene
seotus kogukonnaga, kokkulepete ja reeglite puudumine perekonnas, konfliktid perekonnas,
eakaaslaste soovimatu kaditumine, massumeelsus, pere majanduslik olukord ning kehv koolis
edasijoudmine.

Eesti koolidpilaste tervisekditumise uuringu viimase uuringulaine kohaselt (2021/2022) on viimase
kuue kuu jooksul le tihe korra nddalas masendust tundnud kolmandik 11-15-aastastest kisitletud
lastest. Kusjuures nii 2005/2006 kui 2009/2010 aastate uuringulaines oli masendust tundnud alla
viiendiku vastajatest.

2018. aastast kasitleb PISA uuring lisaks noorte teadmistele ja oskustele ka Gpilaste eluga rahulolu ja
labikukkumise hirmu. 2022. aasta PISA tulemused naitavad, et Eesti Gpilaste hinnang oma eluga
rahulolule (keskmiselt 6,91 punkti 10-pallisel skaalal) on kdrgem kui OECD-s keskmiselt (6,75). See on
sarnane Rootsi Opilastele (6,91) ja veidi madalam kui Soomes (7,41). Poistel on kérgem rahulolu kui
tldrukutel. Parema sotsiaalmajandusliku taustaga Gpilastel on kérgem rahulolu kui kehvema taustaga
Bpilastel. Eesti dppekeelega dpilaste rahulolu on kdrgem kui venekeelsete koolide dpilastel.3!

COVID-kriisi ajal korraldas Riigikantselei regulaarseid kiisitlusi, kus muuhulgas uuriti ka elanikkonna
vaimset tervist. 15—24-aastased noored naitasid neis kisitlustes jarjekindlalt kdige suuremaid stressi,
drevuse, depressiooni ja vaimse kurnatuse simptomeid. Depressiooni numbrid kdikusid kriisi valtel eri
kisitluslainetes 50% Umber (47-55%), drevuse nditajad 34-46% vahemikus ja vaimne kurnatus tdusis
kriisi hetkel 74%-ni. Ka analiiis COVID-19 pandeemia sotsiaalmajanduslikust md&just naitas, et
pandeemia tekitatud ebakindlus td66turul ja majanduses koos vaimse tervise kriisiga on stivendanud

30 Laste Vaimse Tervise uuring 2023 | Sotsiaalministeerium (sm.ee)
31 Kokkuvéte PISA 2022. aasta tulemustest ja pdhisénumid. .
https://hm.ee/sites/default/files/documents/2023-12/Kokkuv%C3%B5te.pdf
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noorte seas ebavordsust. Viiruskriisi tagajarjel on kannatanud rohkem need, kes olid juba
pandeemiaeelselt haavatavas olukorras (to6tud, NEET-olukorras noored voi madala haridustasemega
noored). Ka vaimse tervise osas tabasid raskused eeskatt neid, kes olid juba eelnevalt haavatavamas
seisus — noored, kellel olid juba kujunenud vaimse tervise probleemid, noored, kellel nappis
enesejuhtimise oskusi, noored, kellel puudusid positiivsed peresuhted, madala enesehinnanguga
noored jt. 2023. aasta kevadel toimunud Riigikantselei ja Sotsiaalministeeriumi Ghisseire kisitluse jargi
oli laste ja noorte vaimne tervis selleks ajaks veidi taastunud — depressiooni- ja meeleoluhdireid
raporteeriti vahem kui kogu pandeemia valtel, samas kui drevuse ja kurnatuse nditajad jaid alla vaid
pandeemia tippajal raporteeritule, ning 15—-24-aastaste nditajad olid jatkuvalt halvemad kui
elanikkonnas keskmiselt.3?

Samuti on riskitegurite uuringud ndidanud, et pShikooli ajal kogeb kiusamist vahemalt iga viies opilane.
Senised kiusamiskogemuse uuringud on ndidanud, et poiste seas on kiusamist kogenuid rohkem kui
tidrukute seas. Lapsepllves kiusamise ohvriks olemine on otseselt seotud depressiooni,
suitsiidim&tete jt vaimse tervise hairete tekkeriskiga taiskasvanueas.3?

Uuringuid, kus alaealised ja taisealised vastavad vorreldavatele vaimse tervise kiisimustele, on vaga
vahe, kuid vahemalt Ghe uuringu, Eesti Terviseuuringu, kohaselt ei ole noorukid alati olnud vaimse
tervise riskirthm. Eesti Terviseuuringu jargi oli 2006. ja 2014. aasta uuringulaine ajal 15-24-aastaste
hulgas vahem olulise depressiooni simptomeid kui kogu rahvastiku seas. 2006. aastal esines
depressioonisiimptomeid kogu rahvastikust 8,8% ja 15-24-aastaste hulgas 7,2%, 2014. aastal olid
vastavad arvud 8,3% ja 6,1%. 2019. aastaks olid rollid vahetunud — kogu rahvastikust raporteeris olulist
depressiooni 10,9%, 15-24-aastastest 14,1%. Sarnast muutust vdib TEU jargi taheldada ka
emotsionaalse diistressi raporteerimisel. 2020. aastal toimunud Taiskasvanute tervisekditumise uuring
naitab juba selgelt stressi, masenduse ja suitsiidimotete oluliselt suuremat esinemist 16—24-aastaste
seas kogu elanikkonnaga vorreldes.

Koolinoorte tervisekaitumise uuringus ilmnesid esimesed vaimse tervise halvenemise margid juba
2013/2014 uuringulaines ning jargnevates lainetes on tendents ainult siivenenud.

Joonis 3. Masenduse voi kurbuse tundmine viimase kuue kuu jooksul iile iihe korra nadalas, Eesti
kooliopilaste tervisekditumise uuring, TAl 2022

32 vaimse tervise seireuuring marts 2023. Riigikantselei ja Sotsiaalministeeriumi thisseire
33 Praxise poliitikaanaliis COVID-19 pandeemia sotsiaal-majanduslik mdju  noortele. 2021.
https://www.praxis.ee/wp-content/uploads/2021/01/COVID 19 moju noortele lopparuanne 241121.pdf
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RVTU labiviijad rohutavad, et I6plike jarelduste tegemiseks oli nende uuringu valimis 15—17-aastaste
osakaal liiga vaike, kuid tegid siiski seda sihtgruppi eraldi analiilisides olulisi jareldusi: ,Erinevalt
noortest taiskasvanutest, kelle puhul risk vaimse tervise hadireteks on suur nii meeste kui naiste seas,
torkavad noorukite puhul silma just noored tlidrukud. Nimelt on 15-17-a tldrukute puhul vaimse
tervise hairete risk suur vorreldes nii 15-17-a poiste kui ka vanemate vanuseriihmadega. Naiteks on
ligi pooled (54,4%) 15—-17-a tldrukud depressiooniriskis (vorrelduna 28,1% poistega) ja uldistunud
drevushaire riskis (50% tldrukutest, 15,7% poistest). Ka paanikahdire (19,3% tlidrukutest, 5,6%
poistest) ja unehéirete risk (35% tldrukutest, 17,8% poistest) on 15-17-a tlidrukute seas suur, kui
vOrrelda samaealiste poistega. Nii nagu noorte tdiskasvanute (18—24-a) puhul, esineb samuti noorukite
(15—-17-a) hulgas rohkem tahtlikku enesevigastamist (11,5%; 4,4% poistest ja 15,5% tldrukutest)
vOrreldes vanemate vanuseriihmadega. Surma- voi suitsiidimé&tteid esineb 15,9%-I noorukitest ning ka
siin on mitmekordne erinevus poiste (4,5%) ja tidrukute vahel (22,1%). Ligi pooltel (49%) 15-17-a
tidrukutel ja umbes neljandikul (26,2%) poistest esineb (le- ja liigs6émishooge, mis viitab
liigs6omistllpi s66mishaire suurele riskile just noorte tldrukute seas. Traumaatilist sindmust oli
kogenud 38% noorukitest, sealjuures tiidrukud (45,4%) palju rohkem kui poisid (24,7%). Kui vaadata
aga PTSH riski, on 15—17-a tidrukud markimisvaarselt suuremas riskis (21,7%) kui poisid (2,3%).3*“

Koolinoorte tervisekditumise uuringu andmed naitavad samuti, et kuigi olukord on halvenenud nii
poistel kui tlidrukutel, tunnevad tidrukud pea kaks korda rohkem kurbust ja masendust, kogevad
depressiivseid episoode — nditeks 15-aastaste tidrukute hulgas on depressiivseid episoode kogenud
61% (15-aastaste poiste sama nditaja on 30%) — ja lle poole neist Gtleb, et on pool aastat jarjest
tundnud kurbust ja masendust rohkem kui ks kord nadalas.

On ka uuringuid, mis naitavad, et akadeemiliselt edukate ja n.6 hastikdituvate tiidrukute vaimse tervise
probleemid vdivad jddda markamata ja adresseerimata.3®

Joonis 4. Masenduse voi kurbuse tundmine viimase kuue kuu jooksul iile iihe korra nddalas, Eesti
kooliopilaste tervisekditumise uuring, TAl 2022

34 Eesti rahvastiku vaimse tervise uuring. Ldpparuanne 2023
35 Beilmann, Mai; Kahrik, Anneli, Otstavel, Sirje; Pastak, Ingmar (2023). UPLIFT Case Study Report: Tallinn
Functional Urban Area. 1-48.
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Teised haavatavad grupid

Koolidpilaste tervisekaditumise uuringu, koolide rahulolukisitluste ja PISA-uuringud naitavad, et
Opilaste rahulolu ja vaimne tervis on iha enam seotud perekonna majandusliku toimetulekuga, s.t
norgema perekondliku taustaga laste heaolu ja vaimne tervis on kehvem. Vaimse tervise riski
pohjustavad ka muud pereprobleemid lisaks kehvale majanduslikule taustale. Seega on perega seotud
riskid ihed olulisemad. Riskiteguriks v3ib olla ka hariduslik erivajadus, puue vGi tervisehdire.

Eesti emakeelega Opilased raporteerivad veidi kdrgemat rahulolu, kuid siinkohal ei ole erinevused vaga
suured — koolide rahulolukisitlused ei néita jarjekindlat erinevust.

Eraldi tuleb riskigrupina valja tuua LGBTIQ+ noored: EU LGBTIQ+ uuringu kohaselt motlevad alaliselt
vOi pidevalt enesetapule 33% kdigist 15—17-aastastest LGBTIQ+ noortest Eestist. See on kaks korda
kdrgem niditaja, kui mitte-LGBTIQ+ noortel.*® LGBTIQ+ noored raporteerivad ka teistest enam
kiusamist, halvemat eluga rahulolu ja masenduse esinemist.

Digimaailm ja laste vaimne tervis

Laste vaimse tervise halvenemise Uhe vdimaliku pdhjuse — laste digikditumise — modistmiseks on
uuringuid veel vahe, kuid kahel korral on Eestis labi viidud (le-Euroopalist uuringut EU Kids Online?’
ning ka Eesti Hasartméangusdltuvuse Ndustamiskeskus on uurinud laste digikaitumist32.

2018. aasta andmete jargi oli neljandik Eesti noortest kogenud vahemalt Ght interneti liigkasutuse
olukorda kord naddalas vdi sagedamini. Viimase 12 kuu jooksul oli kogenud internetikahju 23% 11-17-
aastastest noortest. Probleemset digimangimist esineb 3-13% mangijatel, probleemset
sotsiaalmeedia kasutamist 8% noortest. Suurem osa lastest (41%) veedab koolipdeval internetis umbes
2-3 tundi, vabadel pdevadel mdnevdrra enam. Internetis veedetud aeg on pikem vanemate laste seas:
9-10-aastastest lastest veedab 7% koolipdeval internetis 4-5 tundi, 15—-17-aastastest noortest juba
28%. Venekeelsete perede lapsed veedavad koolipdeval internetis aega veidi rohkem kui eestikeelsete
perede lapsed.

36 European Union Agency for Fundamental Rights. EU LGBTIQ Survey 111.2023. Data Explorer. EU LGBTIQ Survey
lll | European Union Agency for Fundamental Rights

37 EU Kids Online, https://sisu.ut.ee/euko/

38 “Eesti alaealiste elanike kokkupuuted hasartmingudega” (2021). Eesti hasartméngu
sdltuvusndustamiskeskus. https://15410.ee/uudised/uuringud/#1522911053574-f2975ef0-1216
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Laste tajutud heaolule pakub haruldase vaate ,Eesti laste raport URO Lapse diguste Komiteele”.
Lapsed t6id probleemidena valja jargmised kitsaskohad:

Lapse arenguvdimalused s6ltuvad liigselt pere majanduslikust olukorrast. Puudust vdidakse
tajuda vaga erinevates olukordades, alates sellest, et monel perel pole raha ka taisvaartusliku
toidu ostmiseks, kuni selleni, et tuntakse end sdprade seas kehvemana moekate rdivaste voi
asjade puudumise tottu. Korduvalt toodi vélja, et rahapuudus takistab huvihariduses osalemist
ning et koolitooks vajalike dppevahendite soetamine voib paljudele peredele kiia lle jou.
Huviharidus ei ole piisavalt kdttesaadav. PGhjusteks vdivad olla pere majanduslikult kehv seis,
puudulik transpordikorraldus voi juhendajate puudus.

Probleemiga last ei margata ning vajalikku abi ei ole piisavalt. Samuti kurtsid lapsed, et neid
ei kuulata ega usuta piisavalt ei haridus- ega ka tervishoiuslisteemis. Vaimse tervise
probleemid on laste sdnul vaga levinud. Lapsed leidsid, et tervise hoidmisest peaks lastele
enam raakima ning ka taiskasvanud peaksid olema oma kaitumisega eeskujuks. Positiivsena
toodi valja koolide olemasolu. Juhul, kui koolipsiihholoogiga oli hea usalduslik suhe, toodi ka
seda positiivsena vilja.

Kiusamine laste vahel on probleemiks nii koolis kui véljaspool. Lapsed ootavad taiskasvanute
sekkumist ja juba lasteaiaeast kiusamise ennetamist.

Suur oppekoormus pdhjustab kurnatust ja ei lase piisavalt kehaliselt aktiivne olla.

Pere tugi ja hea labisaamine on lapse jaoks kdige olulisem ning kui selles on vajakajaamisi, on
see lapsele suur mure.

Lapsed vajavad autonoomsust — vajadust olla margatud, kuulatud ja arvestatud. Seda réhutati
nii suhetes vanematega kui haridusasutustega.

Lapsed tahavad paremat ettevalmistust eluks. Lapsed ootavad, et koolis Opetatu oleks
elulisem, et neile antaks rohkem teadmisi ja oskusi tervislikust eluviisist, rahatarkust jms.
Lapsed soovivad ka enam vOimalusi eakohase t66kogemuse saamiseks.

Koolinoorte vaadet vaimse tervise probleemidele kajastavad Eesti Opilasesinduste Liidu 2024.
aasta mais avaldatud ettepanekud opilaste vaimse tervise hoidmiseks:

1. Koolipsiihholoogid peavad olema ametile vastava kvalifikatsiooniga.

Koolides tootab koolipsiihholooge, kellel puudub ametile vastav kvalifikatsioon. See
pohjustab nende ebapadevust, naiteks ei pea osad koolipsiihholoogid kinni
konfidentsiaalsusest. Negatiivne kogemus koolipsiihholoogiga vdib viia olukorrani, kus
Opilane ei julge ega taha enam psiihholoogi juurde minna.

2. Koolipsiihholoogi puudumisel v6i tema piiratud kdttesaadavuse puhul peab

kool tagama koolivilise psiihholoogi teenuse.

Paljudes koolides on psiihholoog t66l vaid osalise koormusega voi puudub (ldse. Kool
peab vajadusel voimaldama Opilasele koolivélise psiihholoogi teenuse kasutamise.

3. Kooli juhtkond peab jalgima ja tagama selle, et 6petajad peavad kinni
kontrolltoode korraldamisele kehtestatud nduetest.

Koolides tuleb ette olukordi, kus korraldatakse nadalas rohkem kui kolm kontrollt66d ning
pdevas rohkem kui tks kontrollt66. See pShjustab pilastele tlekoormust.

4. Koduste iilesannete hulka tuleks optimeerida ning nende eesmark l1abi moelda.
Opilased on kurnatud rohkete koduste td6dega, mis vihendavad nende vaba aega ning

seeldbi vBimalust tegeleda huvitegevuse ja sotsiaalse eluga. Tuleks réhku pooérata
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koolitundide efektiivsuse tdstmisele, et vahendada dpilaste iseseisva koduse t006 tegemise
vajadust. Opetajad peavad kodutédd planeerides I3htuma dpilaste tunnitéd edukusest ja
eesseisvatest kontrolltdodest. Koolitundide efektiivsuse tdstmiseks on vaja organiseerida
Opetajate taiendavaid koolitusi kooli juhtkonna poolt.

5. Opetajate ja dpilaste teadlikkust soomishiirete mirkamisest ja kisitlemisest

tuleb tosta.

S66mishaire on Opilase fldsilist, vaimset ja sotsiaalset tervist kahjustav probleem, mille
esinemine koolinoorte seas on tdusutrendis. Opetajate ja pilaste teadlikkust selle kohta,
kuidas margata soomishairet ning kaituda inimesega, kellel see on, tuleb tdsta.

6. Opetajate kasutatavad dpetamismeetodid ei tohi olla dpilast alandavad.

Koolides on silamaani dpetajaid, kes kasutavad Opilast alandavaid dpetamismeetodeid,
naditeks Opilase peale karjumist. Seetdttu kannatab Gpilase motivatsiooni ja tahe kooli tulla.
7. Ka vanemas kooliastmes ja glimnaasiumiastmes peavad opetajad kiusamisse
sekkuma ning arendama klassisiseseid sotsiaalseid suhteid.

Tuleb ette olukordi, kus dpetajad suhtuvad vanema kooliastme ja glimnaasiumiastme
kiusamisjuhtudesse mentaliteediga “nad on taiskasvanud, saavad selle ise lahendatud”.
Tegelikkuses on ka selles vanuses tarvis padeva taiskasvanu sekkumist. Ka glimnaasiumis
peab igal klassil klassijuhataja vG6i mentor olema, kes aitaks kujundada klassisiseseid
sotsiaalseid suhteid.

8. Kiusamise ennetamiseks ja lahendamiseks tuleb arendada iileriigilist

strateegiat.

Koolid peaksid kasutusele vétma teaduspdhised kiusuennetusprogrammid, nditeks KiVa.
9. Koolipdeva algus peaks liikkkuma hilisemaks kella 9.00 peale.

On teaduslikult tdestatud, et dpilaste aju on palju vastuvdtlikum ja efektiivsem, kui alustada
kooli hiljem. Nii saab tagada dppe ja tunni kvaliteedi paranemise. Opilaste tervis tuleks
antud probleemis esikohale seada.

10. Kuuluvustunde suurendamiseks tuleb voimalusel klassikoosseisu suurust

18-20 inimeseni vdahendada.

Suured klassikoosseisud parsivad tihtsus- ja kuuluvustunde tekkimist, samuti ei véimalda
see klassijuhatajal ja aineGpetajatel Gpilastele individuaalset Idheneda.

11. Koolid peaksid andma tuge nérgematele, vadljalangemisohus opilastele.
Norgematele- ja Opiraskustega Opilastele voib valjalangemisoht olla suur hirmu ja vaimse
tervise languse tekitaja. Koolid ei tapsusta tihti valjalangemistingimusi ja ei paku tuge ohus
Opilastele



RAPORTI KOOSTAMISE PROTSESS

2021. aasta jaanuaris ametisse asunud Vabariigi Valitsus lisas vaimse tervise teema COVID-kriisi
leevenduspoliitika hulka — moodustati vaimse tervise staap, kiideti heaks Vaimse tervise roheline
raamat®, sotsiaalministeeriumi juurde moodustati vaimse tervise osakond ning kinnitati vaimse
tervise strateegiline tegevuskava®l. 2023. aastal ametisse astunud valitsus seadis oma
tegevusprogrammis llesande ,Tootame valdkondade Uleselt védlja laste ja noorte vaimse tervise
parandamise  ettepanekud”.  29.05.2023 andis  valdkonnalllese  ennetuse  ndéukogu
sotsiaalministeeriumile volituse moodustada ministeeriumite Ulene t66rihm selle Ulesande
tditmiseks. Toorihm kogunes kd&ikide ministeeriumite esindajatega sotsiaalministeeriumi kutsel
1.12.2023, kus sotsiaalministeerium tutvustas uuringutel ja teaduskirjandusel p&hinevat llevaadet
laste ja noorte vaimse tervise hetkeolukorrast ning riski- ja kaitseteguritest ning tegi ettepanekud
edasiseks todkorralduseks.

Riski- ja kaitsetegurite analllsist ning hetkeolukorra anallilsist lahtuvalt valis toorihm valja
fookusteemad, mida arutleda seminaridel valdkondade spetsialistide ja esindajatega ning korraldada
arutelusid ministeeriumite ja sidusrihmadega. Fookusteemade valik oli jargmine:

Vanemlus

Fldsiline elukeskkond

Alusharidus

Uldharidus

Alaealised kutsehariduses

Vaarkohtlemise ennetamine huvihariduses
Opimotivatsioon ja loovharidus

Kohaliku tasandi tugi

Digitihiskond

Kuna vanemluse toetamiseks oli VVTP-s ka lilesanne 9.1.24, ehk ,, Tagame lastele ja peredele suunatud
ennetusprogrammide jatkusuutlikku rahastuse ettepanekud vanemlusprogrammide pakkumise ja
jatkusuutliku rahastamise kohta.” ning selle taitmiseks oli sotsiaalministeerium alustanud vanemluse
toetamise tegevuskava koostamist, otsustati need kaks protsessi Gihendada. Dokumenti koostaval
tooriihmal oli vGimalus osaleda vanemluse té6riihma t60s, s.h kahel ihisseminaril ning anda oma
sisend vanemluse tegevuskava koostamisse. Dokument ei keskendu eraldi vanemluse toetamisele ning
viitab vanemluse toetamise tegevuskavale, kui teemad kattuvad.

Kokku toimus Gheksa seminari ja kolm vaiksemat aruteluringi, mida korraldati koost66s asjaomaste
ministeeriumite ja ametitega. Naiteks toimusid haridusvaldkonna seminarid koostdds haridus- ja
teadusministeeriumiga, huvihariduses vaarkohtlemise ennetamiseks toimus kaks seminari koostd0s
HTM-i, kultuuriministeeriumi ja SKA-ga ning kohaliku tasandi tugiseminar toimus koostd6s linnade ja
valdade liiduga. Seminaridele kaasati valdkondade teadlasi Tartu Ulikoolist, Tallinna Ulikoolist, Tervise
Arengu Instituudist ning Muusika- ja Balletikoolist. Igale seminarile said kutse ka vastava valdkonna
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erialaorganisatsioonid. Naiteks osales Uldhariduskoolis loovainete &petamise seminaris Ule 70
muusika- ja kunstidpetaja ile Eesti. Seminaridel oli vdimalus osaleda nii kohapeal kui virtuaalselt.
Lisaks toimusid temaatilised kohtumised Kaitseministeeriumi, Kaitseressursside ameti ja Kaitseliiduga,
Eesti Opilasesinduste Liidu, Eesti Noorteiihenduste Liidu, SA Noored Kooli, Eesti Opetajate Liidu jt-ga.



PROBLEEMID JA ARENGUKOHAD

Raporti koostamiseks on probleemid ja arengukohad kaardistatud toimunud aruteluseminaride,
kaasamiskohtumiste ning osapooltelt saadud sisendite pdhjal. Aruteludel osalejad on saanud tutvuda
eelneva teaduskirjanduse kaardistusega. Samuti olid aruteludesse kaasatud valdkondade eksperdid ja
praktikud ning aruteludel esitleti valdkondade uuringuid.

Elukeskkond kui vaimse tervise kujundaja.

Flusilise keskkonna arutelult oli olulisim jareldus, et ootused elukeskkonnale laste vaimse tervise
vaatevinklist kattuvad suuresti keskkonna- ja kliimapoliitika eesmarkidega: inimsdbralik ja turvaline
linnaruum koos rohe- ja sinialadega, aktiivse transpordi soodustamine ning hea
Uhistranspordikorraldus. Kuivord looduses viibimine toetab téendatult inimeste vaimset ja fuusilist
tervist, siis vaimsesse tervisesse panustab ka loodusharidus, dues Sppimine, looduses viibimise ja
matkamise populariseerimine jpm.

Valdkonna peamised probleemid ja arengukohad defineeris to66riihm jargnevalt:

Miira ja saaste linnakeskkonnas. Eesti inimestel on maailma mdistes Uldiselt hea ligipads puhtale
elukeskkonnale ja loodusele. Meil on hea &Shukvaliteet*? ja rohkelt puutumatut loodust. Samas ei
pruugi Gldine hea olukord kajastuda inimeste igapdevaelus. Naiteks asuvad 80% Tallinna koolidest
piirkonnas, kus miratase lletab lubatud normtaseme. Laps, kes elab tiheasustuse piirkonnas, liigub
igapaevaselt tiheda liiklusega tanaval, 6pib kdrge miiratasemega piirkonnas ja seetéttu veedab valdava
osa oma ajast kdrge miira ja saastetasemega keskkonnas. Teaduskirjandusest teame, et laps on mirale
ja saastele tundlikum kui taiskasvanu.

Linnaruumis on lihtsalt liikudes ja mangides ajaveetmiseks liiga vahe vdimalusi; vidhe on
“motestatud” ruumi ja vGimalusi aktiivseks ajaveetmiseks. N-06 vaba mangu osakaalu vahenemisel
on mitmeid p&hjuseid (kultuurilised muutused, mure turvalisuse parast, laste suur hdivatus Gppet6o
ja huviharidusega), kuid osaliselt on see tingitud ka linnaruumi muutumisest, nt korrusmajade
piirkonnas puhkealade asendamine parklatega, asfalteeritud ja tihi koolidu jne.

Liikluse ebaturvalisus ja autokesksus. Liiklusturvalisus on oluline tegur, mis md&jutab nii aktiivse
transpordi kasutamist kui ka vabas 8hus ajaveetmist laiemalt. Liikluskorralduse mdju avaldub alati
lokaalselt. Kui Gldiselt voib liiklusturvalisus mingis piirkonnas olla hea, vdivad (liksikud probleemsed
liikluss6lmed avaldada inimeste kaitumisele olulist moju, kui nad jadvad paljude inimeste, s.h laste
igapaevasele trajektoorile. Tiheda liiklusega ristmike ja teede aares asuvate koolide ligipdas vajab
eraldi tahelepanu ja lahendusi.

Uhistranspordi vajakajaamised. Uhistranspordi vdimalustest sdltub suuresti lapse v&imalus iseseisvalt
liikuda. URO laste Siguste raportis véitsid lapsed mitmel pool ise, et iihistranspordi vajakajdamised
piiravad laste ligipdaasu huviharidusele ja erinevatele teenustele, s.h terviseteenustele. Probleem on nii
perede erinevas vGimekuses lapse liikumist korraldada, kui ka lapse autonoomsuses ja voimaluses
areneda iseseisvaks ning vastutust votvaks indiviidiks. Samuti Gtlesid noored, et juhul, kui vanematega
puudub usalduslik suhe vGi on vanematel vananenud ja stigmatiseeriv arusaam vaimse tervise
teemadest, on vaga oluline, et nad paaseksid iseseisvalt vaimse tervise teenustele ligi ning siinkohal
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vdib saada takistuseks ka thistransport. Uhistranspordi vajakajddmised on eriti suureks probleemiks
maapiirkondades elavate laste jaoks.

Harjumused, hoiakud, eelarvamused. Laste aktiivse elustiili kujundamist takistavad ka nii
lapsevanemate kui lastega to6tavate inimeste hoiakud, aga ka kogu Uhiskonna hoiak. Naiteks toodi
esile laste ebasobiv riietamine voi mure riiete maardumise ja kulumise parast, duevahetundide
térjumine pdhjusel, et koolipdrand ldheb mustaks jms. Laiemalt Ghiskonnas levinud eelarvamustest
toodi valja laialt levinud skepsis kaasaegsete linnaruumi lahenduste, aktiivse transpordi eelistamise
jms voimalikkuse Ule — seda peetakse kulukaks, mitteteostatavaks, Eesti kliimasse sobimatuks jne.

Alusharidus ja lapsehoiuteenus

Eestis on vdga hea alushariduse ja lastehoiusiisteem, mis pakub vanematele vGéimaluse t66turul
taisvaartuslikult osaleda, tagab lastele turvalise ja tervisliku keskkonna, toetab nende arengut ning
leevendab perede erinevast taustast tulenevat ebavdrdsust. Nii lastehoius kui ka koolieelses
lasteasutuses kehtivad personali kvalifikatsiooni, keskkonna ja dppetdd osas riiklikud nduded. Eesti
lapsevanemad usaldavad alusharidussiisteemi, kuna Ule 90% lastest kaib enne kooli lasteaias.

Kvaliteetne alusharidus on kogu elukestva Oppe alus, mis mdjutab lapse edasist edu kdigis
valdkondades, sh koolis. Rahvusvahelistes vordlusuuringutes on toodud seoseid alushariduse ja
oOpilaste koolis edasise hakkamasaamise vahel. Voib eeldada, et Eesti jarjekindlalt head tulemused PISA
testides on muuhulgas ka tugeva alusharidusslisteemi tulemus.

Koolieelse lasteasutuse seaduse kohaselt loob kohalik omavalitsus vanema soovil kdigile pooleteise-
kuni seitsmeaastastele lastele, kelle elukoht on selle valla v&i linna territooriumil ning Gihtib vdahemalt
Ghe vanema elukohaga, vdoimaluse kaia teeninduspiirkonna lasteasutuses. Kohalik omavalitsus vdib
vanema nousolekul asendada lasteaiakoha ka lapsehoiuteenusega. Alushariduse kattesaadavus on
oluline t60- ja pereelu Ghildamiseks, mis mdjutab lapse heaolu ja vaimset tervist. Tooriihm tuvastas
alljargnevad kitsaskohad, mis vdivad alushariduse ja lapsehoiuteenuse head taset murendada, kuid
pidas oluliseks, et probleemide lahendamisel peetaks silmas kattesaadavuse ja kvaliteedi optimaalset
suhet.

Suured riihmad ja suur laste arv tdiskasvanu kohta. Ressursipuudus (raha, ruumid, personal) sunnib
laste arvu rilhmas paisutama seadusega lubatud maksimumini. Koolieelse lasteasutuse seadus
satestab maksimaalseks laste arvuks sdimeriihmas 14, lasteaiariihmas 20 ja liitrihmas 18 last, kuid
hoolekogu ndusolekul saab sdime- ja liitrihmi suurendada kahe ning aiariihmi nelja lapse vorra. Kuigi
suurendamise voimalus on ette ndhtud erandlikuna, on osades piirkondades erandi kasutamine
muutunud Uldiseks. Seadus ndeb ka ette, et laste turvalisuse tagamiseks peab lasteasutuse
tookorraldus lahtuma pdhimottest, et kogu riihma té6aja jooksul on sGimeriihmas ja liitrihmas kuni
seitsme ja lasteaiariihmas kuni kiimne lapse kohta vahemalt tks to6taja. Teiste riikide praktikad riihma
suuruse osas on erinevad ja sOltuvad muuhulgas ka riigi elujarjest. Naiteks, Norras nduab seadus, et
alla kolmeaastaste laste puhul oleks lapsi tootaja kohta mitte rohkem kui kolm ja lle kolmeaastaste
puhul mitte rohkem kui kuus. Lisaks on veel kehtestatud piirarvud laste arvule pedagoogi kohta“.
2022. aasta raporti kohaselt tdaidavad 99% Norra lasteaedadest ndudeid, mis puudutavad tootajate-
laste suhtarvu, 70% ndudeid, mis tdidavad pedagoogide-laste suhtarvu*. Soome on Norrast veidi
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leebem, lubades 4 last tdiskasvanu kohta sdimeriihmas ja 7 last tdiskasvanu kohta lle kolmeaastaste
puhul?®, Sarnased on ka USA keskvalitsuse soovitused lastehoiu korraldamisel*.

Lapsest lahtuv opikasitus ja lildoskuste arendamine. Kuigi koolieelse lasteasutuse riiklik Sppekava
soosib Opetajate autonoomiat, lapsest lahtuvat Opikasitust, Uldoskuste arendamist ja paindlikku
planeerimist, siis Haridusvaldkonna arengukavas 2021-2035 tuuakse vélja Uhe kitsaskohana, et
nlldisaegne Opikasitus pole siiski kbikjal tdies mahus rakendunud. Margitakse, et Gpe ei ole piisavalt
Oppijakeskne ning tldoskuste arendamine on vahe vaartustatud.

Lasteasutuste koost66 lapsevanematega vajab senisest enam tahelepanu. Konfliktid ja erimeelsused
lapsevanematega vdivad tugevalt hairida lasteasutuse t66d ning tdotajate heaolu. Teadlikkuse ja
eneseteadvuse kasvuga koos on suurenenud ka lapsevanemate ndudmised ja soovid lasteasutustele,
kuid erinevate lapsevanemate soovid vdivad olla omavahel vastu kdivad voi lasteaia poolt raskesti
teostatavad. Naitena esitati diskussioon lasteaia pdevakava ja laste pdevaune teemadel. Arutelul
rohutati, et tervislik ja lapse arengut toetav keskkond ja eluriitm kujuneb nii vanemate kui lasteasutuse
panuse koosmdjus. Lasteasutuste vGimekus vanematega produktiivset dialoogi pidada on (iks
arengukoht, mille kaudu toetada nii lasteaedu kui ka peresid tegema koost6od laste arengu nimel.
Samuti on kasutamata lasteaedade potentsiaal vanemahariduse levitamisel.

Lasteasutuste juhtimiskvaliteedi iihtlustamine ja arendamine ning lasteasutuste kvaliteedi tahtsuse
parem teadvustamine kohalike omavalitsuste tasandil on samuti vajalikud, et sdilitada alushariduse
tanane korge tase ning tulla toime muutuva Ghiskonna valjakutsetega.

Uldharidus

Kui kodu vélja arvata, veedab enamik Eesti lapsi suurima osa oma kasvueast tldharidust andvates
asutustes. Seega s6ltub laste elukvaliteet olulisel maaral koolikeskkonnast, aga voib ka 6elda, et kodu
jarel on teine suurim Eesti inimeste kujundaja tGldhariduskool.

Aruteludel toodi vilja peamiste probleemkohtadena jargmised teemad:

Kahanev koolimeeldivus. Enamikule Eesti lastest meeldib koolis kaia, kuid viimase nelja aasta jooksul
on koolimeeldivus kahanenud?®’. Eesti noorte (ldine eluga rahulolu on PISA testi jargi OECD keskmisest
kdrgem, kuid kooliga rahulolu keskmisest madalam. Opilaste heaolu on enim ohustatud pdhikoolis
klassiOpetaja slisteemilt ainedpetaja slisteemile tileminekul ja gimnaasiumikatsete eel ja ajal. Poistega
vorreldes on tlidrukute rahulolu kooliga ja tGldine heaolu madalam. Poiste heaolu m&jutavaks teguriks
on eelkdige probleemid kiusamisega, tidrukutel kuuluvustunne.

Opikoormus on suur nii dpilaste kui lapsevanemate arvates. Koolipdevad on pikad ning dpetajad ja
Opilased raporteerivad uuringutes, et koduté6de maht on vaga suur. Suurem labipSlemine ja surve on
seotud peamiselt nende ainetega, milles viiakse labi eksameid. 7-12 klasside Opilaste seas tehtud
kisitluste tulemused nditavad, et noorte labivateks muredeks on probleemid kurnatuse,
keskendumisvdime, emotsioonidega toimetuleku ja flusilise enesetundega.

Kiusamine on koolides riiklike rahulolukisitluste kohaselt jatkuvalt probleemiks. Kokkupuudet
kiusamisega esineb enam madalamates klassides ja vanuse kasvades selle tdendosus vaheneb (4., 8.
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Ja 11. klasside vérdluses). Samas esineb kiusamist kdigis Gppeastmetes (alates 9. klassist Opetajate
poolt, varem peamiselt omavahel).

Kasvav ebavordsus ja lapse heaolu séltumine vanemate sotsiaalmajanduslikust taustast. Koolide
rahulolukdsitluse jargi tuleneb kdige suurem erinevus heaolus Opilaste sotsiaalmajanduslikust taustast
— mida madalam on perekonna elujarg, seda rohkem esineb probleeme ka koolis. Erinevad uuringud,
s.h PISA-uuring, nditavad ka Opitulemuste suurt seost pere sotsiaalmajandusliku taustaga. Koolides
taheldatakse (iha suurenevat erinevust mitte ainult Opitulemuste, vaid ka kasutada olevate
ressursside, Opilaste perede sotsiaalmajandusliku tausta, uuendusmeelsuse, kooli psiihholoogilise
sisekliima, kvaliteediarenduse vaartustamise jm vahel. Kooli roll Ghiskonna (htlustaja, ebavordsuste
vahendaja ja sotsiaalse mobiilsuse suurendajana on vdhenemas.

Koolipersonali madal emotsionaalne heaolu. Eesti Haridustdotajate Liidu 2022. aasta uuringu
kohaselt on vaikese palga ja lGlekoormuse t6ttu ligi 60% Eesti Opetajatest kaalunud t66lt draminekut
ning 92% kogenud l4bipdlemist*s. Opetajad esitavad iihe probleemina iilekoormust, teisena koormuse
ebavdrdse jaotumist —n-0 riigieksami ainete 6petajatel on tunduvalt suurem koormus ja ootuste surve,
kuid nende t66d hinnatakse tihti sarnaselt vaiksema koormusega Opetajatega. SoOltuvalt klassi
suurusest on vaga erinev ka dpetaja koormus. Probleemiks v&ib olla kehv t666hkkond koolis, vahene
vOimalus kolleegidega konsulteerida, vahene kaasamine vGi hoopis aktiivsest kaasamisest tulenev
suurenenud tookoormus. Koost0os lapsevanematega ning lapsevanemate kaasamises koolielu
toetamisse on palju kasutamata potentsiaali ning konfliktid lapsevanematega véivad koolile ja
personalile osutuda tdsiseks probleemiks.

Numbriline hindamine ei toeta kvaliteetset dpimotivatsiooni ega pruugi anda ka head ettekujutust
lapse teadmistest ja oskustest. Samas on kujundav hindamine ressursimahukam, kdigil pedagoogidel
pole vajalikku padevust ning ka vanemate ootused ja teadlikkus ei toeta alati kujundava hindamise
eelistamist. Kujundava hindamise puhul véimendab klassi suuruse méju tédmahtu.

Koolide eksamitulemuste jargi edetabelisse seadmisel on mitmeid negatiivseid tagajargi. See annab
Uhiskonnale moonutatud pildi parematest ja kehvematest koolidest, sest valjundite m&dtmisel ei
arvestata sisendeid. Naiteks 2023. aastal Arenguseirekeskuse tellimusel valminud koolide tShususe
uuringu jargi on Eesti kdige tdhusamad koolid maakonnakeskuste koolid*® kuigi riigieksamite tulemuste
jargi koostatud tabeleid juhivad suurte linnade n-6 eliitkoolid. LApptulemuste Uhekilgne
vadrtustamine dhutab koolide vahel ebatervet konkurentsi, kuna kallutab koole Gpilasi valima. See
vahendab nende koolide motivatsiooni, kes too6tavad eeskujulikult erivajadustega, tagasihoidliku
sotsiaalmajandusliku taustaga voi muul moel ebasoodsas seisus Opilastega. See tekitab lapsevanemate
ja Opilaste seas koolivaliku parast asjatuid pingeid ning 6hutab vahemalt osasid peresid survestama nii
koole kui lapsi Opikoormust ebamdistlikuks paisutama. Samuti ei vaartusta eksamipdhine koolide
hindamine muid olulisi kooli keskkonna tegureid, mis mdjutavad laste ja noorte heaolu. Oppekavades
ning strateegilistes eesmarkides vaartustatakse kill Uldpadevuste arendamist ning head
koolikeskkonda, kuid mdddetakse ja vorreldakse eelkdige eksamitulemusi. Koolide pingutused Opilasi
terviklikult toetada jadvad tunnustuseta.

Loovhariduse potentsiaal (ildhariduses noorte arengu ja heaolu toetajana on osaliselt kasutamata.
Loovained on koolisiisteemi sees ka vahevaartustatud.
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Edukultus soodustab thiskonnas laiemalt mitmeid eelpool kirjeldatud vaarnahtusi, s.h dpikoormuse
ebamdistlikku kasvu ja vaimse tervise probleemide ignoreerimist.

Noored kutsehariduses

Haridus-ja teadusministeerium on kaivitanud Sppimiskohustuse reformi, millega tuleb noortel jatkata
Opinguid vahemalt 18. eluaastani voi kesk- voi kutsehariduse omandamiseni. Selle muudatuse eesmark
on vahendada madala kvalifikatsiooniga noorte arvu ja suurendada keskharidusega noorte osa, et
ennetada NEET-noorte arvu kasvu , kes ei to6ta ega Opi. Reformi tiks oluline osa on kaasava hariduse
pOhimdstete laiendamine kutseharidusse. Haridusreformid on suunatud sellele, et luua stisteem, mis
oleks kaasav, kattesaadav ja toetav kdigile noortele — ka neile, kes vajavad tdiendavat tuge.

Kutsehariduse teemalisel arutelul osalenud t&id valja jargnevad kitsaskohad:

Kutsehariduse maine on (enamasti péhjendamatult) madal ning teadlikkus tédnapdeva kutseharidust
andvate Gppeasutuste mitmekilgsest ja kaasaegsetest erialavalikutest on madalad nii laste, vanemate
kui ka pohikoolide seas. Lapsed saavad nii vanematelt, tihiskonnalt kui ka koolist otseseid ja kaudseid
sdnumeid, mis veenavad neid, justkui oleks kutseharidusse suundumine glimnaasiumiga vorreldes
kehvem valik, labikukkumise mark vms.

Koolidel pole piisavalt ressurssi ja padevust tosiste probleemide ilmnemisel ja
sbltuvusprobleemidega voi muude toimetulekuraskustega noorte toetamisel. Samas on selleks suurem
vajadus kui Gldhariduskoolides, kuna paljude noorte jaoks tahendab kutseharidusse asumine ka kodust
valja kolimist, iseseisvumist ning vanemate toe ja jarelevalve kadumist.

Andmed lapse abivajaduse kohta ei joua koolini v6i j6uavad hilinemisega. See-eest sooviksid koolid
védljalangemise ennetamiseks olla lapse abivajadusega véimalikult vara kursis.

Koostoo sotsiaalvaldkonnaga on dpilaste toetamisel hadavajalik, kuid selle sujumine soltub suuresti
kohalikest oludest ja inimestest ning on kooliti ja piirkonniti vdga erinev.

Kutsekoolide rahulolu- ja koolikeskkonna kiisitlused ning andmepodhine ldhenemine on kutsekoolide
seas alakasutatud vdimalus toetada Opilaste heaolu — 2021. aastal osales riiklikus rahulolu- ja
koolikeskkonna kisitluses 31 kutsekooli®.

Huvihariduses, huvitegevuses ja noorsootdoos osalemine

Huviharidus, huvitegevus ja noorsoot66 on noorte vabal tahtel pdhinevad ning taseme- ja toovalisel
ajal harrastatavad tegevused. Huviharidust omandatakse huvikoolis. Huvitegevusest saadakse osa
noortekeskustes, Gldhariduskoolides, huvikoolides, huvikeskustes, rahva- ja kultuurimajades.
Noorsoottos kasutatakse erinevaid tegevusvorme nagu nditeks avatud noorsootdd, laagrid ja
malevad, noortevahetused ja noorteprojektid (sh rahvusvahelised). Jarjest rohkem on mobiilseid
noorsootOotajaid, kes eelkdige teevad oma t66d noorte kogunemiskohtades (pargid,
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kaubanduskeskused jne), seal aktiivselt noortega kontakti otsivad ning noortele pakutavaid teenuseid
neile sobivalt tutvustavad. Huvihariduse, huvitegevuse ja noorsootdo roll on laiem kui vaid konkreetse
huviala tegevustes osalemine voi noortele koolivalisel ajal tegevuste pakkumine. Eesti inimarengu
aruanne (2023) koondab huvihariduse, huvitegevuse ja noorsootd6 kokkuvétva termini ,huvitegevus”
alla, tuues valja, et: “Huvitegevuses osalejad tunnetavad suuremat autonoomsust ja enesetéhusust
ning positiivset seotust, olles enamasti rohkem rahul ka suhetega klassikaaslastega. Nad on vahem
koolist vasinud ja nende Gpihuvi on suurem. Huviharidus véib olla kompensatoorse iseloomuga, kui
nditeks koolis ennast mitte eriti hasti tundev voéi kiusatud Opilane leiab head sbébrad ja toetajad
hoopiski koolivélises huvitegevuses>L.”

Inimarengu aruanne (2023) toob viidates Riikliku rahulolu-uuringu tulemustele vélja, et ligi pooled 8.
klassi Opilased (48%) osalevad kooli huvitegevuses (nt huviringis, Urituste korraldamisel) ja ligi
kolmveerand (71%) on seotud koolivélise huvitegevusega (nt huvikoolis kdimine, noortekeskuses voi
laagris osalemine). Kuna noorte hdivatus koolis ning koolivaliselt toimuvate juhendatud tegevustega
on suur, siis on huviharidusel, huvitegevusel ja noorsootd6l suur potentsiaal vaimse tervise ning eluga
toimetuleku toetamisel.

Arutelud keskendusid peamiselt huvihariduses vaarkohtlemise ennetamisele ja huvihariduse (ja
noorsootdo6 laiemalt) Uldisele positiivsele m&jule noorte vaimsele tervisele. Arengu toetamise osas
valitses konsensus, nagu ka vajaduse osas véimaldada noortele huvitegevuses osalemine.

Huvihariduse kittesaadavuse esitasid URO lapse diguste saadikud oma raportis kui probleemi.
Huvihariduse kattesaadavus vdib olla puudulik mitmetel pdhjustel — rahapuudus, kehv ligipaas,
transporditihenduste puudulikkus vdi ajapuudus.

Noortevaldkonna todotajate todalane eneseareng ja selle pidev jalgimine, toetamine ja
tagasisidestamine ning hasti sihistatud kvaliteetsete koolituste slisteemne pakkumine on (lioluline, et
tasandada liingad, mis vdivad kaasneda kvalifikatsiooni puudumise voi selle sisulise vananemisega.
Seda vajadust néitas ka hiljutine uuring noortevaldkonna t66tajate tootingimuste kohta>2.

Huvihariduse kvaliteet on kéikuv. Huviharidust reguleerivates Gigusaktides pole kvaliteedinduetele
(sh kvalifikatsiooninGuetele) seatud Uhtset standardit. Erinevate huvialade korraldus on véaga
varieeruv, mis teeb vanematele ja rahastajatele (KOV-id, riik) selles orienteerumise keerukaks. Enim
korrastatud on spordivaldkond, kus treenerite kutseslisteem, spordiregister ja tugevad
organisatsioonid on aastaid maastikku korrastanud ning arendanud, saades selleks abi ja inspiratsiooni
ka rahvusvahelistelt spordiorganisatsioonidelt. Huvikoolide tegevust reguleerib huvikooli seadus ja
erakooli seadus, mis seab asutustele vaid miinimumnduded. On valdkondi, kus peamisteks
teenusepakkujateks on pikkade traditsioonidega asutused ning eriala kogukond on tugev (nt
muusikakoolide vorgustik), aga ka vaga dinaamilisi ja killustatud valdkondi, kus isegi huviala
valdkondade esindajatel pole toimuvast tait pilti.

Vaarkohtlemine huvihariduses. Spordivaldkonnas on vaarkohtlemine leidnud maailmas ja Eestis laia
kajastamist ning adresseerimist. Ulejaanud valdkonnad alles avastavad oma erialadel vaarkohtlemise
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ulatust ja mehhanisme. Spordivaldkonna kogemuse p&hjal on vaarkohtlemist soodustavad tegurid
jargmised:

Edukultus ja eelarvamused, et vaid vaarkohtlemise kaudu siinnivad head tulemused, on
levinud nii juhendajate, lapsevanemate kui ka laste ja noorte seas.

»Survivor bias” ehk edu saavutanute kogemuse iilerepresenteerimine toetab vildakate
eelarvamuste pusimist. Meedias ja avalikkuses kajastatakse laialt Uksikute tippu joudnute
kogemusi ega anallilsita seda, kui palju see metoodika pdhjustas huviharidusest
valjalangemist, kas teistsuguse metoodika korral oleks vdinud edu saavutanute edu veelgi
suurem olla, millised kdrvalndhud metoodika pShjustas jne.

Vaarkohtlemise vaaritimoistmine — vaarkohtlemise sisu ja ulatuse osas ei ole teadlikkus vaga
suur. Sageli samastatakse vaadrkohtlemist seksuaalse ja flsilise vaarkohtlemisega ning ei
teadvustata verbaalse ja psiihholoogilise vaarkohtlemise tdsidust.

Juhendajate vahesed oskused kvaliteetse Opi- ja treenimismotivatsiooni loomiseks.
Vaarkohtlemise I0petamiseks ei piisa vaid teadvustamisest, millised on vaarkohtlemise viisid
ning et need on keelatud. Kui juhendajal puuduvad oskused O&pilaste teistmoodi
distsiplineerimiseks ja motiveerimiseks, siis ei ole tal tegelikult vanadele meetoditele
alternatiivi. Valjadppes puudub kohustuslik motivatsiooniope, mistottu ei saa ka uued
treenerid selgeks uusi votteid, mis ei ole vaarkohtlemisega seotud. Teistel huvihariduse
erialadel puudub aga hoopiski sedavdrd sisteemne I|dhenemine vaarkohtlemise ja
motiveerimisoskuste teemadele kui spordis. Samuti on paljud petajad oma ala spetsialistid,
mis ei pruugi olla seotud pedagoogikaoskustega.

Organisatsioonidel (sh Eesti Antidopingu ja Spordieetika Sihtasutusel) ei ole diguslikku alust
probleemjuhtumitega iseseisvalt tegelemiseks vaid laps/ lapsevanem peab ise organisatsiooni
juhtunust teavitama. Samas vajavad organisatsioonid olukordadega tegelemiseks ka tuge,
kuna iseseisvalt puudub piisav ressurss ja kompetents.

Arutelul réhutati, et valjaspool spordivaldkonda on teadlikkus vaarkohtlemisest kui probleemist
tervikuna madal, mis aga ei tahenda, et seda neis valdkondades ei esineks.

Kogukonna tugi

Vaimse tervise probleemid avalduvad enamasti sellisel tasandil, kus kdrvalseisjatest markavad ja
saavad sekkuda eelkdige kogukonna liikmed. Seet6ttu on kogukonna tugi vaimse tervise ja toimetuleku
raskustega noorele vdga oluline. Kogukonnale Iahim avaliku vimu teostaja on kohalik omavalitsus, mis
saab edendada kogukonna vdoimekust luua heaolu ja toetada vaimset tervist.

Heaolu ja vaimne tervis ei saa omavalitsustes ja allasutustes piisavat tahelepanu. KOV tasandil pole
piisavalt andmeid, mis kdnetaks inimesi véi mille abil nahtaks vdimalusi ja vastutust muutuseid juhtida.
Levinud on seoste ndrk mdistmine — teadlikkus, et erinevate valdkondade probleemide juurpdhjused
vOivad tihti saada alguse samadest allikatest. Ka esineb veel kohati suhtumist, mille kohaselt pole tervis
ja heaolu omavalitsuses kesksed kiisimused ja seda peetakse peamiselt sotsiaaltootajate padevuseks.

Toenduspohised uuringud on kallid, KOV-idel puudub véimekus neid labi viia. KOV-idel on ootus, et
teadmine t6enduspdbhistest sekkumistest luuakse ja tehakse kattesaadavaks riigi poolt.



Madal sotsiaalne sidusus omavalitsuse sees véib takistada KOV tasandil konsensuse leidmist sellele,
kuidas vallas vai linnas heaolu edendada.

Koolid ei pruugi kaasa tulla KOV-i initsiatiividega arendada sotsiaal-emotsionaalseid oskuseid voi
toetada laste vaimset tervist. Koolide autonoomia on suur, sotsiaal-emotsionaalsete oskuste
arendamist ndhakse tdiendava tegevusena ning selle mitte tegemise pohjusena esitatakse 6ppekava
mahtu. Koolid ei pruugi olla ka parim koht vanemahariduse andmiseks, kuivérd vanematel véivad olla
varasemad kooliga seotud traumad.

Digitihiskond

Digilthiskond on orgaaniline osa tanapdeva inimese, s.h ka laste elust, mistdttu digimaailmas
hakkamasaamine on sama moodapadasmatult vajalik nagu flilisilises maailmas toimetulek.
Digimaailmal on rohkelt haid kiilgi ja kasutusvdimalusi ka noorte vaimse tervise toetamisel. Raporti
raames keskendus t66riihm digimaailmast tulenevate probleemide tuvastamisele, mis ei tdhenda, et
digimaailm tervikuna oleks probleem. Tartu Ulikooli ja Eesti Hasartmangusdltuvuse Ndustamiskeskuse
ekspertide abiga sdnastas tooriihm digimaailma ohud jargnevalt:

Vaimse tervise probleeme seostatakse aina sagedamini digitehnoloogia, eriti ekraanide,
nutiseadmete ja sotsiaalmeedia lilemadrase voi kahjuliku kasutamisega. Interneti liigkasutusega
kaasnevad suurema tdendosusega emotsionaalsed probleemid ja madalam eluga rahulolu.
Digitehnoloogiate liigkasutusega seostatakse kontrolli kadumist ja liigset hdivatust, millest tulenevad
tagajarjed liilkumis-, une- ja toitumisharjumustele ning kaitumisprobleemid. Sotsiaalmeedia annab
kiire, lihtsa naudingudoosi, millega inimene harjub. Kui noor ei saa seda fiisilisest maailmast sama
intensiivselt, siis puuduvad tal oskused sellega toime tulla (seda naudingut reguleerida ja ,leida“).
Halveneb toimetulek frustratsiooniga, igavusega, impulsside juhtimise suutlikkus, tekivad raskused
tdhelepanu suunamisel ja hoidmisel, keskendumisel, kdne arengus, eneseviljendus- ja
suhtlemisoskuses, agressiivsus jne. Kujuneda vdivad vaimse tervise probleemid nagu darevus,
sotsiaalarevus, depressioon.

Digiseadmete sisus tekitavad soltuvust uudse sisu lihtne ja pidev kattesaadavus, anoniilimsus, sisu
Glekdllus, intensiivsus, vahelduva tasustusega graafik ja fiilisiline eraldatus.

DigisOltuvuse tugisiisteemid on vilja arendamata. DigisGltuvusega laps ja tema pere voib saada tuge
sotsiaal- ja tervisesisteemist, kuid kuna teema on uus, ei ole neis siisteemides piisavalt padevust ega
vOimekust. Veelgi suurem on teadmiste ja oskuste puudujaak neil, kes lapse digis6ltuvusega kdige
enam kokku puutuvad — lapsevanemad ja haridussiisteem.

Internetikiusu on vanematel, 6petajatel jt raskem margata ja adresseerida ning internetis leviv vaen
ja lihiskonnagruppide stigmatiseerimine vGib noore vaimset tervist kahjustada ka siis, kui see pole
suunatud talle personaalselt, kuid puudutab teda grupikuuluvuse kaudu. Eesti Inim&iguste Keskuse
uuringu®3 sénul on naiteks LGBTIQ inimesed Eesti sotsiaalmeedias kdige vaenatum grupp. ning samuti
esineb vaenukdnet rahvuse voi rassi alusel. Mdlemat gruppi kirjeldati alavaarsena, vaarastununa ning
esines Uleskutseid vagivallale.
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Digitehnoloogia m&ju hindamisel on konsensus alles kujunemas - esinevad erinevad
paradigmapdhised soovitused ja vastandlikud uurimistulemused. Konsensuse puudumine takistab
selgete teaduspohiste soovituste valjatootamist.

Tasakaalu leidmine digitarkuse kasvatamise ja liigse digitarbimise vahel on keerukas. Digiseadmetel
on ka positiivsed kasutusvéimalused — naiteks voimalus kasutada neid Gppetdds. Samuti saab last
digimaailmas adekvaatselt kdituma juhendada vaid digiseadmeid kasutades. Erinevatel lasteasutustel
on erinev ldhenemine digiseadmete kasutamisele ja piiramisele ning teadmine tdhusatest
Iahenemisviisidest on alles kujunemisel.

Ka liiga vdahe digimaailma on risk. Takistused digivahendite kasutamisel (sh puuduv vdi napp
digipddevus) on sotsiaalse ilmajaetuse osa — tekib risk torjutuseks, millel on omakorda madju vaimsele
heaolule.

Kui on tekkinud vajadus piirata lapse digitarbimist, siis Gksnes piiramisest ei piisa, vaid on vaja ka
sisukat alternatiivi aja veetmiseks.



LASTE VAIMSET TERVIST TOETAVAD
TEGEVUSED RIIKLIKES ARENGUKAVADES JA
MINISTEERIUMITE TEGEVUSKAVADES

Kuigi probleeme ja riskitegureid on mitmeid, siis tehakse Eestis valdkondade (ileselt arvukalt tegevusi,
mis toetavad laste vaimse tervise kaitsetegureid. Seejuures on mitmeid tegevusi, mis adresseerivad
juba praegu neid probleeme, mis eelpool esitatud.

Arengukavad ja tegevuskavad, mis on kas tdies mahus voi valdavas osas suunatud laste heaolu,
vaimset ja fiilsilist tervist toetavatele teguritele:

® Sotsiaalministeeriumi Heaolu arengukava 2023-2030, mis sihib, et Eesti oleks riik, kus
inimesed on hoitud, ebavdrdsus ja vaesus vaheneb ning toetatud on pikk ja kvaliteetne to6elu
koigile.

e Eesti rahvastiku tervise arengukava 2020-2030, kus tegevuste kandvaks visiooniks on, et Eesti
elanikud elavad kaua ja on voimalikult terved kogu elukaare jooksul ning nende tervis ja heaolu
on hoitud ja toetatud elukeskkonna ja tervisestisteemi poolt.

o Noortevaldkonna arengukava aastani 2035, mis seab sihiks noorte vaimse tervise probleemide
algpbhjuste kaardistamise ja terviklahenduste arendamise toetamise. Haridusvaldkonna
arengukava 2021-2035 vaartustab labivalt vaimse tervise hoidmist ja toetamist.

e Valdkonnaiilese ennetuse pohimotted ja valdkonnalilese ennetuse tegevuskava aastateks
2023-2026, mille eesmargiks on laste ja noorte heaks lihise ennetuspoliitika kujundamine.

e lastegarantii Eesti tegevuskava jargi viiakse ellu Euroopa Lapse Oiguste strateegiat, mille
eesmark on edendada vaesuse vo0i sotsiaalse térjutuse ohus olevate laste vordseid véimalusi.

o Noortegarantii tugevdatud tegevuskava 2022-2027 on raamistik noorte konkurentsivéime
suurendamise ja nende t66turul osalemise toetamiseks ning mille alusel toimib Noortegarantii
tugististeem 16—29-aastastele noortele.

Lapsega seotud kaitsetegureid toetavad tegevused:
e Positiivsed sotsiaalsed suhted, hea suhtlemis- ja eneseviljendusoskus

o Uldpadevuste arendamine on alates 2023. aastast pd&imitud pdhjalikumalt
ainedppesse (ainekavadesse) ning nende arendamisega tehakse algust juba lasteaias.
Sotsiaalainete ainevaldkonnas on varasemast rohkem réhutatud vaimse tervise alase
teadlikkuse kujunemist.

o Haridus- ja Teadusministeerium on tellinud uuringu®®, mille kaigus anallusiti
haridustootajate hinnanguid Eesti ildhariduskoolides rakendatavate kiusuennetus- ja
sekkumistegevuste mojule ning kiusuennetusega ja -vihendamisega seotud kogemusi
ja hoiakuid. Uuring annab poliitikakujundamiseks soovitusi.

o 2022-2024. aastal on HTM-il 6 vabalihendusest strateegilist partnerit®, kes toetavad
haridusasutusi vaimselt ja flusiliselt turvalise oppekeskkonna ning koolikultuuri

54 https://www.praxis.ee/wp-content/uploads/2021/05/Kiusamisennetuse uuring lopparuanne Praxis.pdf
55 https://hm.ee/ministeerium-uudised-ja-kontakt/ministeerium/strateegilised-partnerid#tkiusamise-
ennetamine



https://www.praxis.ee/wp-content/uploads/2021/05/Kiusamisennetuse_uuring_lopparuanne_Praxis.pdf
https://hm.ee/ministeerium-uudised-ja-kontakt/ministeerium/strateegilised-partnerid#kiusamise-ennetamine
https://hm.ee/ministeerium-uudised-ja-kontakt/ministeerium/strateegilised-partnerid#kiusamise-ennetamine

loomisel. Haridus- ja Teadusministeeriumi partnerid on SA Kiusamisvaba Kool,
Lastekaitse Liit, MTU Vaikuseminutid, MTU Peaasjad, Eesti Opilasesinduste Liitja MTU
Noortelihing TORE.

o Noorte pusilaagrite ja projektlaagrite toetusmeetmega toetatakse noorte vaimset
tervist, pakkudes fuusilist ja vaimset pingutust ndudvaid tegevusi.

o Kaitseliit korraldab Eesti suurima noorteorganisatsiooni Noorkotkad ja Kodutiitred
tegevust. Igal aastal voetakse vastu 500—1000 noort. Pakutav huvitegevus on noortele
tasuta ja kattesaadav Ule Eesti. See annab eluliselt olulisi oskuseid, véimaluse end
huvipakkuvas valdkonnas arendada ja saada selles tunnustatud, pakub flUsilist
tegevust vabas 0hus ning eneseviljenduse- ja tegutsemisvdimalust ka neile noortele,
kes koolis v6i muus huvihariduse vormis seda ei leia.

o Valisministeeriumis toetatakse Uleilmse eestlaskonna kaasamist Eesti Ghiskonnaellu ja
arengusse, koostoo edendamist ning kvaliteetsete teenuste tagamist viliseestlastele.

e Stressitaluvus

o 2023. ja 2024. aastal viidi ldbi koolitustegevused®®, millega suurendati haridus- ja
noorsootdoasutuste voimekust pakkuda lastele ja noortele traumateadlikku tuge.

o 2023. aastal on vilisvahendite toel kaivitatud ennetusprogramm ,Youth Aware of
Mental Health” (edaspidi YAM), mis on tdenduspbhine 13-17-aastastele
koolidpilastele mdeldud vaimse tervise edendamise ja suitsiidide esmase ennetuse
programm.

e Sportimine ja filsiline aktiivsus

O

HTM edendab liikumist liikumisGpetuse ainekava ja aktiivse koolikeskkonna kaudu.
LiilkumisGpetuse ainekava valdkonnaks on ka vaimne ja kehaline tasakaal®’. HTM toetab
Tartu Ulikooli Liikkuma Kutsuva Kooli programmi selleks, et kogu tilejaanud koolipdev oleks
vGimalikult lilkumist soodustav.

HTM ja KUM on ette valmistanud rakendusuuringu ettepaneku RITA+ meetmesse laste
lilkumisaktiivsuse, ekraaniaja ja uneaja soovitusliku taseme mdju hindamiseks vaimsele
tervisele: rakendusuuring teises kooliastmes sekkumiste valjatéotamiseks ja
tervisekditumise edendamiseks.

RMK toetab Eesti elanike elukestvaid liikumis- ja spordiharrastusi RMK hallatavatel puhke-
ja kaitsealadel pakutavate looduses liikkumise vdimalustega.

Keskkonnaameti keskkonnahariduse osakond korraldab matku. osa
aktiivbppeprogrammidest toimuvad erinevatel matkaradadel.

Kultuuriministeeriumi liikkumisuuringu tulemused néitasid, et fuusiline aktiivsus toetab
vaimset tervist — rohkem liikuvad O&pilased olid 6nnelikumad, rédmsameelsemad,
kaasatumad ja vihem endasse tdmbunud>2.
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Tervislike spordiharjumuste ja turvalise keskkonna loomine spordivaldkonnas, sh
vaarkohtlemise ennetamiseks:

o kinnitas Eesti olimpiakomitee 2024. aastal Eesti spordieetika reeglid;

o luuakse ja edendatakse treenerite t66joukulude toetussiisteemi, et kdikidel lastel
ja noortel oleksid juhendajateks kvalifitseeritud treenerid;

o loodi treenerikoodeks ja hea juhtimise tava spordiorganisatsioonis;

o voOtsid 21 alaliitu vastu vaarkohtlemist ennetavad reeglid, teavitus- ja
menetluskorra.

Sotsiaalministeerium loob Euroopa Sotsiaalfondi vahendite toel lapsevanematele
sekkumisprogrammi. Liihisekkumine voimaldab vanematel omandada vanemlikke oskusi,
mis aitavad ennetada laste ja noorte ldbipdlemist, vdhendada huviharidusest loobumist
ning kujundada laste saavutuste osas realistlikke ootusi.

Toetav 6pikeskkond

o Nildisaegse Opikdsituse rakendamine kdikides koolides kui ka lasteaedades, kus
Oppeprotsess ja Oppe sisu peavad toetama ennastjuhtiva 6ppija arengut ning dpe peab
vOimestama nii 0ppijat kui ka Opetajat. Selleks tuleb suurendada dppija vastutust oma
Opingute eest ning luua vaimselt ja fidsiliselt turvaline ning liikkumist soodustav
opikeskkond, mis toetab kdiki dppeprotsessis osalejaid.

o Haridusvaldkonna arengukava 2021-2035 seab eesmargiks luua ja rakendada alus- ja
Uldhariduse kvaliteedi hindamise raamistik.

o Haridus- ja noorsoottdasutustes on tagatud positiivne vaimse tervise edendus ja
probleemide ennetus, varajane markamine, Oigeaegne sekkumine ja jareltugi
kvalifitseeritud tootajate (sh tugispetsialistide) ning teaduspohise oskusteabe
olemasolu.

o Koolirddmu suurendamiseks on loodud partneritega raamistik, mis vdimaldab
paremini I6imida mitteformaalset ja formaalset haridust®.

o HTM toetab Haridus-ja Noorteameti Rajaleidja lile-eestilise vGrgustiku tegevust, mis
pakub tasuta Gppendustamist lapsi/dppijaid haridusteel toetavatele tiiskasvanutele-
vanematele, Opetajatele, tugispetsialistidele jt. Rajaleidja keskuste tegevust korraldab
Haridus- ja Noorteameti dppendustamisteenuste osakond. Rajaleidja tegevust toetab
programm ,Hariduse tugiteenused”, mille eesmark on tagada lastele ja noortele
haridustugiteenused arendavaks vdimetekohaseks &ppimiseks®.

o HTM on kaivitanud vaimse tervise toetamisega seotud tdiendusdppe haridus- ja
noortevaldkonna téotajatele.

o Edendatud on noortele suunatud vbimalusi noorsoot6os ja huvihariduses osalemiseks.
Noortele pakutakse kallutamata, usaldusvaarset ja kontrollitud informatsiooni ehk
noorteinfot noortele olulistel teemadel, sh vaimse tervise teemadel. Riiklik noorteinfo
on leitav noorteinfoportaalis Teeviit®?.

59 https://hm.ee/noorte-edu-toetuseks-voimekuse-arendamine-mitteformaaloppe-loimimiseks-
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o Tervise Arengu Instituudi eestvedamisel on piloteeritud ja pakutud Gpetajate sotsiaal-
emotsionaalse padevuse arengut toetavat koolitusprogrammi.

o Kultuuriranitsa® toetusmeede, mille eesmark on tagada igale Eesti pdhikooli 6pilasele
vahemalt (ks kultuuriasutuse kilastuse aastas, mis teenib kultuuri osakaalu
suurendamist hariduses, réhutades kultuuri kui vaimse tervise toetaja rolli.

o Tugispetsialistide jarelkasvu tagamiseks on Haridus- ja Teadusministeerium koost66s
Ulikoolidega alates 2019/2020 Gppeaastast suurendatud tugispetsialistide erialadel
vastuvotuarve ja pakutakse erialastipendiume Gpetajakoolituse ja koolipsiihholoogia
eriala Uliopilastele.

o Tervise Arengu Instituudi eestvedamisel rakendatakse koolides VEPA metoodikat,
mille eesmark on ennetada laste vaimse tervise ja kditumise probleeme, arendades
laste eneseregulatsiooni ja sotsiaal-emotsionaalset padevust ning luues hoolivat ja
toetavat Opikeskkonda.

Lapse riskiteguritega seotud tegevused:

o Hooletusse jatmine, vagivald ja vaarkohtlemine

o Alates 1.1.2025 j6ustub LasteKS muudatus, mis loob kérgendatud hoolsuskohustuse
lastega toOtavatele spetsialistele nt haridusvaldkonnas, tervishoidudes, huvihariduses
jm. Muudatuste joustumist toetatakse praktiliste tooriistade ja koolitustega, et
parandada spetsialistide arusaama sellest, millist last vGib pidada abivajavaks ja kellest
tuleks teavitada.

o Sotsiaalministeerium teeb koostods Sotsiaalkindlustusameti ja KOV-idega
lastekaitseslisteemi reformi, mille raames parandatakse nii valdkondadellest
koost6od, lapse ja pere kompleksset abistamist, spetsialistide valjadpet ja
tugististeemi jms. See on vajalik, et olulisi riskitegureid kogevad lapsed oleksid
lastekaitsesusteemi kaudu toetatud.

o Justiitsministeerium teeb koost00s teiste partneritega riigis vagivallaennetuse
poliitikakujundamist vagivallaaennetuse kokkuleppe elluviimise kaudu. Lisaks
koordineeritakse JuM poolt taastava diguse ja riigis taastihiskonnastamise lahenduste
pakkumist ning panustatakse alaealiste digusrikkumiste ennetusse ja vahendamisse.

o Siseministeerium kujundab Gigusruumi ja tehnilisi lahendusi, mis vahendaks tulevikus
laste seksuaalse vaarkohtlemise ohvriks langemist veebis. Politsei- ja Piirivalveamet
viib aastatel 2023-2027 labi EL sisejulgeolekufondi projekti ,Laste seksuaalse
vadrkohtlemise ohvriks langemise ennetamine veebis“, mille eesmargiks on tdésta
laste, vanemate ja lastega tootavate spetsialistide seas teadlikkust internetis toimuva
laste vastu suunatud seksuaalse vaarkohtlemise kohta, teostada uuringuid ning
arendada t6husaid teaduspdhiseid ennetusmeetmeid.

o 2023. aasta IGpus allkirjastasid justiitsminister, sotsiaalkaitseminister, siseminister ja
haridus- ja teadusminister lahisuhtevagivalla ennetamise kokkuleppe aastateks 2024—
2027. Kokkuleppe tegevuskavas on ette ndhtud tegevused, mis toetavad lapsi, kes on
mdojutatud perevagivallast. Leppe tegevused hdélmavad spetsialistide padevuse
arendamist ning sotsiaalvaldkonna ja digusvaldkonna koost66 parandamist. Lisaks
jatkatakse lastemaja teenuse arendamist ja seksuaalselt vaarkoheldud lastele
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mdeldud teenuse arendustegevustes poOoOratakse senisest suuremat tdhelepanu
edaspidi ka vaarkohtlevatele lastele.

Sotsiaalkindlustamet osutab ohvriabiseaduse kohaselt vagivalla- ja Onnetuste
ohvritele ning vagivallast loobuda soovijatele kriisiabi ja traumast taastumise vaimse
tervise abi. Lisaks osutatakse vajalikke tugiteenuseid (sh turvakoduteenust).
Sotsiaalkindlustusamet osutab psiihhosotsiaalset kriisiabi ning emotsionaalse toe ja
hingehoiu ning lasteabi telefoni ja veebivestluse teenust.

Hairekeskus ja politsei teevad igapdevaselt koostood Sotsiaalkindlustusameti ja
kohaliku omavalitsuse lastekaitse ja lasteabiga abivajavate laste markamiseks ja
abistamiseks.

Abivajavaid lapsi suunatakse sotsiaalprogrammidesse, nt programm VALIK, STEP,
SPIN, MDFT jne.

Kasutatakse taastavat digust digusrikkumiste menetluste vaates.

Veebipolitseinikud monitoorivad erinevaid sotsiaalmeedia gruppe ja margates
abivajadust edastavad samuti info vastavale spetsialistile.

Piirkonnapolitseinikud osalevad erinevates koostdovorgustikes (nt Ringist valja,
tervise- ja traumanodukogud) probleemidele terviklahenduste pakkumiseks.

(Kooli)kiusamine ja halb side haridusasutustega

O

III

Kiusamise vahendamiseks rakendatakse programmi ,Kiusamisvaba Koo
lasteaedades programmi , Kiusamisest vabaks”.

ja

Pere ja vanematega seotud kaitsetegurid, mida toetatakse:

Toetav vanemlus ja perekondlik side

O

Sotsiaalministeeriumil valmis ,Vanemluse toetamise valdkondade llene tegevuskava
2024-2030", mille eesmadrk on tagada lastele ja peredele suunatud
ennetusprogrammide jatkusuutlik rahastamine ning tugevdada vanemluse toetamist
Eestis®3.

Vanemlusprogrammi ,,Imelised aastad” koolitused, Gordoni perekool.
Sotsiaalministeeriumi strateegilise partnerluse raames viiakse aastatel 2022—-2024 ellu
tegevusi, mis on suunatud laste kasvatamisele, lastega perede vaartustamisele ning
vanemluse ja peresuhete toetamisele.

Sotsiaalkindlustusameti perelepitusteenus aitab lastel sdilitada toimiva suhte mdlema
vanemaga pdrast vanemate lahkuminekut.

Pere ja vanematega seotud riskitegurid, mille vihendamiseks tehakse vastavaid tegevusi:

@)

Sotsiaalkindlustusamet pakub perelepitusteenust, et vGimaldada lapsel sdilitada toimiv suhe

mdlema vanemaga ka peale vanemate lahkuminekut.

Siseministeerium viib 1abi esmase alaealise Oigusrikkujaga perevestluse, et probleeme ja

vajadusi Gigeaegselt margata ja nendega tegeleda, et ndha pere vajadust tervikuna ning neid
toetada ja et probleemid ei sliveneks.

Struktuursetest kaitseteguritest tegeletakse jargmiste punktidega:
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e Sotsiaalne diglus ja tolerantsus ning sooline vordsus

o MKM on vidlja tootamas LGBTIQ+ inimeste vOrdsete voimaluste tegevuskava.
Erinevate tegevuste eesmark on aidata luua turvalisemat, kaasavamat ja vdimestavat
haridus-, noorte- ning tervisevaldkonda LGBTIQ+ inimestele.

e Sissetulek ja sotsiaalkaitse

o

Lastekaitseslisteemi uuendamine, mille raames soovitakse muu hulgas suunata suuremat
tdhelepanu ennetusele, parandada valdkondadevahelist koost66d, uuendada
lastekaitset6o juhtumikorraldust, t6hustada kohaliku omavalitsuse ja riigi lastekaitset6o
korraldust ning lastekaitse kvaliteedi ja jarelevalve slisteemi.

Samuti kaivitati Sotsiaalministeeriumi ning Haridus- ja Teadusministeeriumi koost6os
erivajadusega laste tugislisteemi reform, mille Gldine eesmark on pakkuda lastele kiiremat,
tulemuslikumat ja terviklikumat abi®.

Eesti ToOtukassa teenused on vastavalt To6turumeetmete seadusele (alates 01.01.2024)
ja Toohdiveprogrammile (2024-2029) sellised elluviidavad teenused, kus pakutavad
vOimalused on kattesaadavad vastavalt vanusegrupi ja sihtgrupi taustale. Pakutavad
tegevused aitavad luua keskkondi, mis toetavad laste to6kogemuse saamist (nt Alaealiste
tootamise toetus té6andjatele®) ja dppida end paremini tundma (nt karjaariteenused®®).
Kompleksema toe vajadusel pakub To6tukassa erinevaid ndustamisteenuseid.

Alates 2024. aastast rahastatakse riigieelarvest ligi 1,2 miljoni euro (alates 2025. aastast
1,5 miljoni euro) ulatuses perepdhise asendushoolduse tugiteenuseid.

Kehtivad vanemapuhkus ja erinevad peretoetused: siinnitoetus,
lapsendamistoetus, lapsetoetus, kolmikute VOi enamaarvuliste mitmike
toetus, Gksikvanema lapse toetus, eestkostel oleva lapse toetus, lasterikka pere
toetus, puudega lapse toetus, vanemahvitis, elatusabi, eluruumi tagamise teenus.

MKM-ija HTM-i koordineeritav Noortegarantii tugevdamise tegevuskava 2022—-2027, mille
tegevuste raames tagatakse noortele parast t66tuks jaamist voi formaalharidusest
lahkumist kvaliteetse to6pakkumise, haridustee jatkamise, dpipoisidppe vdi praktika ning
sellega seotuna ka Noortegarantii tugisiisteem, mis v&imaldab Eesti kohalikel
omavalitsustel pakkuda lisatuge mittetootavatele ja -Oppivatele noortele.

Mobiilse noorsootdd tagamine ja selle laiem levik, et noorsoot66 véimaluste kaudu leida
Ules ja pakkuda tuge NEET-olukorras ja -riskis noortele.

e Erinevate ministeeriumite koost66s on valminud kohalike omavalitsuste tarbeks NEET-
olukorras ja -riskis noorte teenuste ja koostodmudel. Loodud raamistik véimaldab Ghtlustada
arusaamasid laste ja noorteni jdudmisel ja toetamisel®”

e Kvaliteetne rohe- ja sinialadega elukeskkond

64 https://sm.ee/erivajadusega-laste-tugisusteemi-reform-0
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o

Kliimaministeerium (KLIM) ja HTM on koostanud (ihise Keskkonnahariduse ja -teadlikkuse
tegevuskava 2023-2025, mille eesmark on suurendada elanike keskkonnateadlikkust ning
edendada stisteemset keskkonnaharidust ja sdastvat arengut toetavat haridust®s.

Keskkonnainvesteeringute keskus ja KLIM toetavad sddstvat keskkonnakasutust, linnade
elurikkuse suurendamist ning rohetehnoloogia teadlikkuse suurendamist lasteaia- ja
kooliGpilaste seas.

e Hea taristu

o

Transpordi ja liikuvuse arengukava raames toetatakse aktiivsete liikumisviiside kasutust ja
kvaliteetse linnaruumi loomist®°.

e Hea ligipdds baasteenustele

o

o

Eestis on ravikindlustatud kdik kuni 19-aastased rahvastikuregistri jargi pohielukohaga
Eestis elavad lapsed, kelle tervishoiuteenuste, sealhulgas hambaravi eest tasub
Tervisekassa.

Algatatud on tegevused sotsiaal- ja tervisevaldkonna teenuste I6imimiseks. Tegevuste
eesmark on luua integreeritud sotsiaal- ja tervishoiukorraldus.

KOV loob lapsevanema soovil kdigile 1,5—7-aastastele lastele, kelle elukoht on sama valla
vOi linna territooriumil ja Ghtib véhemalt Glhe vanema elukohaga, vdimaluse kaia selle
piirkonna lasteasutuses.

Eestis on olulises mahus subsideeritud alusharidus ja tasuta Gldharidus.
Uldhariduskoolides on dpilastele dppetdd ajal tagatud tasuta toitlustamine.

Parandatud on vaimse tervise, logopeedilise abi ja fiisioteraapia kattesaadavust
tervishoiuslisteemis. Alates 2023. aasta 1. oktoobrist saab s6lmida teenusepakkuja
psihholoogilise ravi rahastamiseks Tervisekassaga otselepinguid. Inimestel tekkis seelabi
perearsti saatekirja olemasolul véimalus pooérduda endale sobiva Tervisekassaga lepingus
oleva praksise poole ning ravi eest tasub Tervisekassa.

Vaimse tervise abi on lastele kattesaadav ka valjaspool tervishoiusiisteemi — koolide
tugispetsialistid, Rajaleidja keskused (e Eesti, Oppendustamiskeskus Tallinnas, Perepesad,
Lasteabiliin 116 111, Peaasjad MTU noortendustamise teenused, sealhulgas Peahea
noustamine ning KOV-ide pakutavad vaimse tervise teenused ja psiihholoogid on
Sotsiaalministeeriumi taotlusvooru rahastamisel (alates 2025. aastast KOV-ide toetusfondi
rahastamisel).

Tohus kriminaalGigus ja ligipads digusteenustele ja Gigusmenetlustele.

e Turvaline elukeskkond

o

Siseministeerium toetab 2024-2027 perioodil 16 kohalikku omavalitsust turvalisuse
valdkonna arendamisel, mille sisuks on turvalisuse pdhjalikum kasitlemine KOV-is,
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suurendada ennetusalast kompetentsi, toetada riskis olevate noorte juhtumite
lahendamist ning vdhendada alkoholi ja muude uimastitega seonduvaid kahjusid’.

o Riigikaitsedpetus glimnaasiumis arendab noorte silmaringi, teadmisi ja stressitaluvust
(mistSttu voiks see tegevus olla ndidatud ka teiste riskitegurite all) ning suurendab tajutud
turvalisust |abi agentsuse suurendamise kriisiolukordades.

Struktuursete riskiteguritega tegeletakse jargmiste tegevustega:

e Sojaolukord voi katastroofid
o Kriisiolukorras toimetulemiseks viiakse |dbi padsteala inforinge ja koolitusi’?, et anda
Opilastele eluks vajalikke teadmisi ja oskusi tule- ja veeohutusalastel ning
hadaolukordadeks valmisoleku teemadel”.

70 https://siseministeerium.ee/KOVprogramm
71 https://www.rescue.ee/et/ennetuskoolitused/
72 https://www.rescue.ee/et/juhend/paeaesteala-noorteringid
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ETTEPANEKUD

Lapse heaolu, arengut ja vaimset tervist toetav elukeskkond

Turvaline, puhas ja kvaliteetne elukeskkond ning hea taristu on teaduskirjanduse pdhjal olulised laste
heaolu ja vaimse tervise kaitsetegurid. Nad on ka eelduseks sellistele kditumuslikele kaitseteguritele
nagu vabas Ohus ja looduses viibimine ning fldlsiline aktiivsus. Hea taristu, s.h head
transporditihendused ja aktiivse transpordi soodustamine toetavad ka lapse autonoomsust. Laste
vaimset tervist ja heaolu toetavad jargmised arengusuunad:

e Kaasaegse ruumiplaneerimise pohimotete rakendamine Eesti linnade ja valdade fiisilise
elukeskkonna  kujundamisel, s.h paiksuse soodustamine, aktiivsete liikumisviiside
edendamine, autostumise pidurdamine ning rohe- ja sinialade rajamine/sailitamine.
Uhistranspordi arendamine, et toetada laste iseseisvat liikumist ja ligipdasu teenustele.
Lastele vabas 8hus vaba aja veetmist vdimaldava mé&testatud keskkonna arendamine.
Hoiakute muutmine ja teadlikkuse kasvatamine.

Soovitused riigile:

o Pakkuda kohalikele omavalitsustele asjatundlikku juhtumipdhist ndustamist kindlate alade
planeerimisel/Umberkujundamisel, aidata luua n-6 ratsepalahendusi kaasaegse
ruumiplaneerimise péhimotete rakendamiseks konkreetses kontekstis.

® Koostdos Ulikoolidega koondada téendeid keskkonna ja (vaimse) tervise seostest ning tuua
ndited ruumiplaneerimise parimate praktikate kohta kohalikele omavalitsustele kasutataval
moel.

e Ergutada nii Eestist kui mujalt keskkonna eest seisvaid vabalihendusi tutvustama haid
praktikaid, naiteks ideekonkursi, platvormi pakkumise vms kaudu.

Lapse heaolu ja arengut toetav opikeskkond

Lahtudes teaduskirjandusest, Sotsiaalministeeriumi poolt moodustatud VUE tédriihma raportis
kirjeldatud valjakutsetest ning Euroopa Komisjoni poolt antud soovitustest hariduspoliitika
kujundajatele’® heaolu ja vaimse tervise toetamiseks haridusasutustes on prioriteetne perioodil 2025—
2027 keskenduda eelkdige jargmistele tegevussuundadele:

1) Niiiidisaegne dpikasitus’* peab rakenduma kdigil haridustasemetel ja -liikides. Oppeprotsess
ja Oppe sisu peavad toetama ennastjuhtiva dppija arengut, dpe peab véimestama nii dppijat
kui ka Opetajat. Vajalik on fokusseerida ka haridustootajate Opetamispddevuste
parandamisele ja Gppijat toetava hindamisslisteemi arendamisele’.

73 European Commission. 2024 Wellbeing and mental health at school Guidelines for education policymakers.
Allikas: Wellbeing and mental health at school - Publications Office of the EU

74 Qpikasitus on arusaam sellest, mis eesmarkidel ja mil viisil Sppimine toimub, millistes suhetes on
dppeprotsessis osalejad, ning nende arusaamade rakendamine praktikas. Opikdsitus on osa laiemast
koolikultuurist.

7S TEADUSPOHINE VAADE HINDAMISELE. Kati Aus, Grete Arro, Elina Malleus-Kot$egarov. 2022.



https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/0fbef913-0d3b-11ef-a251-01aa75ed71a1/language-en

2) Sotsiaal-emotsionaalsete oskuste arendamine peab olema GOppetdéga samavdaarselt
fookuses’®. Sotsiaal-emotsionaalset p&devust tuleb arendada nii lastel kui ka neid
Umbritsevatel inimestel, sh. haridus- ja noortevaldkonna t66tajatel ja lapsevanematel”’.
Opetajate sotsiaal-emotsionaalse padevuse arendamine v&imaldab muuhulgas toetada
stressiga toimetulekut, rahulolu tdoodga ja kooliga seotud tajutud heaolu®. Lisaks vajab
tdhelepanu nii laste kui petajate digipddevuse arendamine’.

3) Oppija peab vastutama oma d8pingute eest ning tihelepanu tuleb pdérata vaimselt ja
fhdsiliselt turvalisele ning liikumist soodustavale dppekeskkonnale. Keskenduda tuleb noorte
vaimse tervise probleemide algpohjustele ning kvaliteetse toitumise, liikumise ja piisava une
soodustamisele. Kasutades rakendusuuringu tulemusi tuleb arendada teises kooliastmes
sekkumisi tervisekaitumise edendamiseks.

4) Keskenduda kvaliteedi hindamise raamistike arendamisele nii alus- ja Uldhariduses kui ka
noortevaldkonnas. Uheks kvaliteedikriteeriumiks on Sppijate, Spetajate ja teiste tddtajate
vaimne, sotsiaalne ning fllsiline heaolu. Haridussilmas tehakse kattesaadavaks vastavad
juhtimislauad haridusasutustele ja kohalikele omavalitsustele. Laiendatakse riiklikus
rahulolukisitluses osalemise voimalusi koikidel haridustasemetel, muutes soovi korral
osalemise voimalikuks kéikidele Gppijatele.

5) Lahtudes kiusamise mdjust ja levikust vajab 2017. aastal haridus-ja teadusministri kinnitatud
,Kiusamisvaba haridustee kontseptsioon“®® uuendamist ja tegevuskava koostamist ning
Pohikooli- ja glimnaasiumiseadus vajab muutmist Opilaste Oiguste rikkumisel sunniraha
suurendamise osas.

Lapsest lahtuv, kvaliteetne ja kdttesaadav lastehoid ja alusharidus

Lastehoiu ja alushariduse kvaliteet on teaduskirjanduse pdhjal oluline laste vaimse tervise mdjutaja.
Nende teenuste kadttesaadavus mangib suurt rolli perede toimetulekus, mis on (iks tahtsamaid lapse
arengueeldusi. Otsides tasakaalu lasteaedade dppe- ja kasvatustegevuse kvaliteedi ja kdttesaadavuse
vahel soovitab see raport pédrata tahelepanu jargnevale:

e lasteasutuste personali, sh juhtkonna padevuse arengu toetamine, eriti sotsiaal-
emotsionaalsete oskuste arendamine ning lapse arengu ja vanemluse alaste teadmiste
edendamine.

e Lasteaedade ja lapsevanemate koost6d arendamine, lapsevanemate suurem kaasamine,
lasteasutuste véimekuse suurendamine vanematega sisulise dialoogi pidamisel ja erimeeluste
lahendamisel ning véimalusel ka vanemluse toetamisel ja vanemahariduse pakkumisel.

76 Kendrali, E., Allemann, M., Murasov, M., Haugas, S., Magi, E. (2022). Kiusamist ennetavate ja vdhendavate
sekkumiste tGhusus ning haridusasutuste kogemused nende rakendamisel. Tallinn: M&ttekoda Praxis.

77 Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringu konsortsium (2022). Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringu
IGpparuanne. Tallinn, Tartu: Tervise Arengu Instituut, Tartu
Ulikoolhttps://tai.ee/sites/default/files/202206/Eesti%20rahvastiku%20vaimse%20tervise%20uuring.pdf

78 Kivistik, K., Pesti, M., Juuse, L., Jurman, M. & Kiger, M. (2024). Opetajate sotsiaalemotsionaalse padevuse
arengut toetavate koolituste hindamise uuring. Aruanne. Tartu: Balti Uuringute Instituut.
DOl:https://doi.org/10.23657/v4p3-xn80

79 OECD (2023), PISA 2022 Results (Volume II): Learning During —and From — Disruption, PISA, OECD Publishing,
Paris, https://doi.org/10.1787/a97db61c-en.

80 kiusamisvaba haridustee kontseptsioon.pdf
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Rihmade suuruse hoidmine Koolieelse lasteasutuse seaduses lubatud piires; nende
suurendamine ainult erandjuhtudel. Lasteaia tookorralduses arvestamine seaduses
ettendahtud ndudega maksimaalse laste arvu osas taiskasvanu kohta.

Soovitused riigile:

e Edendada koostoos Eesti Linnade ja Valdade Liiduga lasteasutuste pidajate, s.t peamiselt
kohalike omavalitsuste seas teadmisi ja hoiakuid, mis vaartustavad kvaliteetset alusharidust
ning soodustavad lasteasutuste personali, s.h juhtkonna toetamist padevuste arendamisel ja
koost66s vanematega.

® Toetada lasteasutuste personali padevuste arendamist vajalike koolitus- ja
arendusprogrammide, materjalide ning digusraamistikuga.

e Arendada lasteaedade ja lapsevanemate koostoomudeleid, kaasates lapsevanemate
esindusorganisatsioone ja omavalitsusi.

Uldharidus

Uldharidus ehk pdhikool ja giimnaasium on keskkond, kus enamik Eesti lastest veedab suurema osa
oma 12 vaga olulisest kujunemisaastast ning omandab vdaga suure osa oma teadmistest, aga ka
kogemustest ja hoiakutest. V&ib 6elda, et kodu ja pere jarel on lldhariduskool k&ige olulisem Eesti
inimeste kujundaja. Selleks, et lapsed saaksid Gldharidussiisteemist voimalikult hea vundamendi eluks,
tehti jargmised ettepanekud:

Soovitused koolipidajatele ja juhtkondadele:

Rakendada koolikeskkonnas niilidisaegse Opikasitusepdohimotteid, arendada kvaliteeti ning
laste ja koolipersonali heaolu toetavat koolikorraldust.

Tagada vajalik tugi (mentorlus, coaching, supervisioon vms) kogu kooli personalile, sh
alustavale dpetajale. Vdimaldada/tugevdada &petajatele asjakohast ndu erinevate vaimse
tervise, sotsiaalsete ja kaditumisprobleemide kohta.

Toetada Opetajate seas koostodd soodustavat ja Uksteist toetavat tookultuuri, kaasata
Opetajad koolielu kujundamisse (Gpetajate regulaarsed aruteluringid, kaasamine kooli arengu-
ja sisehindamise tegevustesse voimaldades selleks té6aega).

Arendada koolipersonali voimekust vanemate kaasamiseks ja vanematega koostooks ning
pakkuda koolidele ka valist abi konfliktide lahendamiseks.

Tagada Oppijatele tuge erinevate kooliastmete ja haridustasemete vaheliste lileminekute
juures.

Rakendada erinevaid dppimist toetava hindamise viise, vahendades numbrilist hindamist.
Kujundada kooli pdevakava lapse vajadustega arvestavalt, viia koolipdeva algus voimalusel
hilisemaks (9.00).

Kaaluda vGimalusi laste Opikoormuse vahendamiseks, soodustada Opetajate koost6od
kontrolltoode ja kodutodde ajastamisel, pidada kinni vastavasisulisest regulatsioonist,
kasutada senisest enam formaalse ja mitteformaalse hariduse integratsiooni (nt huvihariduses
osalemise arvestamist).

Arendada fidsilist koolikeskkonda — ehitada uued koolihooned hea koolikeskkonna
pohimotete jargi ja parandada olemasolevate olukorda



Soovitused riigile:

Toetada niilidisaegse Opikasituse rakendumist.

Arendada Oppimisprotsessi toetavat hindamisslisteemi.

Arendada hindamisviise, mis pakuksid alternatiivi koolide riigieksamipdhistele edetabelitele ja
vadrtustaksid Gldpadevuste arendamist ning toetava psiihhosotsiaalse keskkonna arendamist.
Tosta koolipidajate teadlikkust kvaliteedi arendamise vajalikkusest ning kujundada hoiakuid,
mis toetaksid kaasaegset Gpikasitlust jm.

Toetada koolijuhtide padevust hea psiihhosotsiaalse keskkonna kujundamiseks.

Lihtsustada Oppijate vaatest pShikooli IGpetamise ja jargmisele haridustasemele suundumise
protsesse.

Uurida tdiendavalt laste Opikoormuse temaatikat, s.h Oppekavade, riigieksamite,
lapsevanemate ootuste, laste Gpioskuste jt voimalike tegurite mdju ja osakaalu.

Jalgida koolide tervisekaitse maaruse tditmist kodutéode mahu ja kontrolltddde sageduse,
koolitoode mahu, koolipdeva alguse jm osas.

Uurida vdimalusi loovainete potentsiaali paremaks drakasutamiseks noorte arengu ja vaimse
tervise toetamisel, s.h nililidisaegsete Gppemeetodite arendamist, loovisikute kaasamist jne.
Edendada formaal-ja mitteformaalhariduse 16imimist.

Toetada koolipidajate koostood ekspertidega kaasaegse flilsilise koolikeskkonna
kujundamisel.

Noored kutsehariduses

See dokument ei slivene kutseharidusele laiemalt, vaid keskendub oma sihtgrupist lahtuvalt
probleemidele, mis puudutavad alaealisi kutsehariduses. Arutleti, kuidas saaks kutseharidussiisteem
parimal viisil toetada oma O&ppureid ning kuidas jouaksid voimalikult sujuvalt kutseharidusse
pohikoolide 16petajad, kellele kutseharidus sobiks ja vdiks see pakkuda viimetekohast eneseteostust.
Muutused, mida vajalikuks peeti, on jargmised:

Tosta teadlikkust kutsedppe voimalustest ja kujundada positiivset hoiakut kutsedppe suhtes
nii laste, lapsevanemate kui pdhikoolide seas.

Pakkuda noortele kutsevaliku osas eelndustamist ja Opet nii pohikoolide kui ka
kutsedppeasutuste poolt.

Heitumise valtimiseks pakkuda haridustee jatkamise osas kohest nGustamist noortele, kes ei
padse pdrast pohikooli glimnaasiumi voi ei soorita edukalt eksameid. Esmane info voiks tulla
juba koos teatega, et soovitud kooli ei paasetud.

Voimestada kutsedppeasutusi toetama noore iseseisvumise protsessi ja maandama sellega
kaasnevaid riske; samuti toetama toimetulekuriskiga noori.

Noore heaolust Iahtudes hinnata terviklikult nende vajadusi juba 6ppima asudes, et pakkuda
talle toe saamiseks sobivaid voimalusi.

Analtisida andmete kdttesaadavuse parandamise vGimalusi, mis aitaks kutsedppeasutusel
toimetulekuriskiga noort toetada.

Kaardistada, millised on nii tdna kui edaspidi noortega tootavate inimeste teabe- ja
oskuslingad. Vajadusel tuleks tlikoolide tasemel (ile vaadata vastavate erialade 6ppekavad.

Soovitused riigile:



Toetada initsiatiive, mis aitavad kujundada positiivset hoiakut kutseGppe suhtes ja suurendada
teadlikkust kutseGppe vdimaluste kohta.

Toetada kutsedppeasutuste koost6od piirkonna pdhikoolidega.

Voimestada kutsedppeasutusi toetama noore iseseisvumise protsessi ja maandama sellega
kaasnevaid riske; samuti toetama toimetulekuriskiga noori.

Analtisida andmete kdttesaadavuse parandamise vGimalusi, mis aitaks kutsedppeasutusel
toimetulekuriskiga noort toetada.

Kaardistada, millised on nii tdna kui edaspidi noortega tootavate inimeste teabe- ja
oskuslingad. Vajadusel tuleks tlikoolide tasemel (ile vaadata vastavate erialade 6ppekavad.

TaiendusGppe prioriteetide seadmisel vGtta arvesse noorte vaimse tervise teema toetamist kui
prioriteeti.

Jatkata kutsehariduses tegutsevate tugispetsialistide vOrgustikut6d toetamist ja rolli
teadvustamist.

Huviharidus, huvitegevus ja noorsoot6o

Huvihariduses, huvitegevuses voi noorsootdds osalemine toetab laste ja noorte arengut, ennetab
riskikditumist ning pakub alternatiivset eneseleidmise ja -vadljendusvdimalust ning vaimset tuge.
Noortevaldkonnas pakutavate teenuste kvaliteedi ja osalejate turvalisuse parandamiseks pakuti valja
jargmised arenguteed:

Voimaldada huvihariduses osalemist séltumata pere majanduslikust seisust.

Uhtlustada huvihariduse ja teiste noortevaldkonnas pakutavate teenuste kvaliteeti ja tagada
osalejate emotsionaalne ja flilsiline turvalisus.

Arendada Opetajate ja noorsootdo6tajate kutse-eetikat.

Julgustada huviala eest seisvaid organisatsioone oma valdkonda korrastama, kvaliteeti
Ghtlustama ja vaarkohtlemist ennetama ning toetada mehhanismide loomist, mis aitaks
vadrkohtlemisest teatada ja juhtumeid kasitleda.

Eelistada avaliku sektori rahastamisel teenusepakkujaid, kel on tdendatud kvaliteet. Selleks
tuleb:

o Koostdos erialaliitudega koondada info usaldusvaarsetest teenusepakkujatest ja teha
see info kattesaadavaks KOV-idele ja lapsevanematele ning julgustada selle
kasutamist.

o Edendada treenerite, Opetajate ja juhendajate oskusi kvaliteetse Gpimotivatsiooni
toetamiseks ja vadrkohtlemise valtimiseks.

o Edendada huvihariduse asutuste juhtide ja pidajate teadlikkust vaarkohtlemise
ennetamiseks.

o Vaadata lle laste ja noorte spordi rahastamise pdhimotted, et valtida vaid tulemustele
orienteeritust.

o Kujundada lapsevanemate ja Uhiskonna seas laiemalt hoiakuid, mis ei toeta
vadrkohtlemist.

Soovitused riigile:

Toetada huvihariduse kattesaadavust ja kvaliteedi arendamist.



Leppida riiklikult kokku baasnduded huvihariduses juhendajate kvalifikatsioonile ja arendada
Opetajate ja noorsootdotajate kutse-eetikat.
Tagada noortevaldkonna t66tajate oskused toetada vaimse tervise raskustega noori.

Julgustada erialaliite oma valdkondi korrastama ja avalikku sektorit, s.h KOV-e, rahastama
ainult tdendatud kvaliteediga teenusepakkujaid. Koostoos erialaliitudega koondada infot
usaldusvaarsetest teenusepakkujatest ja teha see info kattesaadavaks KOV-idele ja
lapsevanematele ning julgustada selle kasutamist.

Vaadata (ile laste ja noorte spordi rahastamise pohimotted, et valtida vaid tulemustele
orienteeritust.

Tugevdada SKA voimekust koolitada ja ndustada vaarkohtlemise ennetamise teemal erialaliite
jt.

Pakkuda erialaliitudele koolitust, ndustamist ja tuge vaarkohtlemise ennetamisel ja
vadrkohtlemisest teatamiseks ja juhtumite kasitlemiseks lapsesdbralike menetlusteekondade
loomisel.

Edendada vaarkohtlemist mittetolereerivaid hoiakuid Ghiskonnas.

Kasutada noortele tasuta kdttesaadava ja arendava huvihariduse pakkumisel senisest veelgi
enam dra Kaitseliidu potentsiaali Noorte Kotkaste ja Kodutilitarde formaadis. Selleks tuleb:

o Uute noorteriihmade avamiseks arendada riihmajuhtide motivatsioonipaketti.

o Pakkuda rihmajuhtidele koolitust ja vajadusel ka ndustamist noorte vaimse tervise
toetamiseks.

Kogukonna tugi

Kogukond on noore vaimse tervise |dhim toetaja ning murede esimene markaja. Kogukonna toe
tugevdamisel on votmeroll kohalikul omavalitsusel.

Vaartustada kohalikul tasandil senisest enam vaimse tervise edendust ja riskide ennetust
Selgelt maaratleda vastutus edendust66 eest ja tagada vastutajatele vajalik ressurss to0aja
naol, vdimalusel palgata edendust6o spetsialist.

Uhtlustada praktikaid riskide varase markamise osas.

Arendada toOOriistu noorte vaimse tervise toetamiseks kogukonna tasandil koolile,
noorsootdotajale, noortele endile.

Kasutada integreeritud teenuseid ja rakendada sektorite koost66d juba ennetuse faasis.
Toetada koolides sotsiaal-emotsionaalsete padevuste arendamist.

Kasutada noortekeskuste jt lapsi ja noori kaasavate asutuste potentsiaali noortele sotsiaal-
emotsionaalsete oskuste arendamisel.

Pakkuda oma piirkonnas vanemaharidust vanematele sobivas vormis ja kohas.

Luua vaimset tervist hoidev ja toetav té6kultuur kohaliku omavalitsuste asutustes.

Soovitused riigile:

Toetada kohalike omavalitsuste ennetus- ja edendustodd neile relevantsete andmestike,
uuringute, juhiste, materjalide, koolituste ja nGustamisega.



Koost6ds kohalike omavalitsuste ja Eesti Linnade ja Valdade Liiduga to6tada valja tdoriistu (nt
riskis laste ja noorte varase markamise juhend jms), mis aitavad KOV-il laste ja noorte vaimset
tervist toetada.

Viia ellu vanemluse tegevuskava, s.h arendada kohalike omavalitsustega koost66s erinevaid
mooduseid vanemahariduse andmiseks.

Digitihiskond
Digitthiskond on tdnapdeva Uhiskonna valtimatu osa ning seal toimetulek sama oluline kui

hakkamasaamine flilsilises maailmas. Laste digioskuste arendamiseks ning seal valitsevate riskide
valtimiseks toodi valja jargnevad arengukohad:

Teadvustada lapsevanematele, lastega to6tavatele spetsialistidele ja Gihiskonnale tervikuna, et
lapse digikaitumist tuleb teadlikult juhtida.

Integreerida digiteemad vanemaharidusse ja anda vanematele selged soovitused lapse
digikditumise juhtimiseks: soovitav esmane kontakt, soovitavad ekraaniaja piirangud erinevas
eas lastele, soovitused riskide valtimiseks ning isikliku eeskuju naitamiseks.

Koolides s6lmida kokkulepped nutiseadmete targaks ja eesmargipdraseks kasutamiseks,
kaasata kokkulepete valjatootamisse ja rakendamisse lapsevanemad ja lapsed.

Kaasata nuti- ja digiteemad lasteaedade ja perede vahelise koost66 teemade hulka; vajadusel
s6lmida kokkulepped lasteaia voi lasteaiariihmade tasemel digiseadmete kasutamise kohta.
Arendada kogukondlikku koostd06d laste nutitarbimise juhtimiseks.

Kaasata noori nuti- jt digiseadmeid puudutavate reeglite valjatddtamisse ja jdustamisse.
Teadvustada noortele sotsiaalmeedia ohte ning otsida vdimalusi, kuidas vahendada
sotsiaalmeedia kahjulikku mdju noorte enesehinnangule ja vaimsele tervisele.

Pakkuda noortele vdimalikult palju alternatiive virtuaalsele meelelahutusele — huviharidust,
noortele atraktiivset linnaruumi jms.

Soovitused riigile:

Kasitleda digiteemasid vanemluse toetamise tegevuskava rakenduskavas ning integreerida
digiteemad vanemahariduslikesse sekkumistesse ja infomaterjalidesse; teha koost6od
lasteasutuste, lapsevanemaid (hendavate organisatsioonide ja vaimse tervise
organisatsioonidega vanemate teadlikkuse kasvatamisel ja vGimestamisel.

Tootada valja soovitused koolidele digiseadmete kasutamise kokkulepeteks dialoogis
lapsevanemate ja noortega.
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