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10:00 Istungi rakendamine
1. 10:02 Psuhhiaatrilise abi seaduse 8§ 3 taiendamise seaduse eelndu (115 SE) esimene lugemine

10:00 Istungi rakendamine

10:00 Aseesimees Helir-Valdor Seeder

Tere hommikust, austatud Riigikogu! Alustame Riigikogu tdiskogu Il istungjargu 2. tédnadala
teisipaevast istungit. Alustuseks on vdimalik tle anda eelndusid ja arupadrimisi. Tarmo Tamm, palun!

10:01 Tarmo Tamm

Lugupeetud Riigikogu aseesimees! Head kolleegid! Annan ule eile maaelukomisjonis algatatud
seaduseelndu, mis puudutab kalaputugiseaduse muutmise seadust. Selle mdte on see, et tindi ja radbise
puugil minnakse Ule olumpiapudgilt individuaalkvootidele. See on suur samm edasi, mida on pikalt
arutatud ja mille vastu on paris suur huvi. Ma loodan, et see saab seaduseks.

10:01 Aseesimees Helir-Valdor Seeder

Aitah! Rohkem eelndude ja aruparimiste tUleandmise soovi Riigikogu lilkkmetel ei ole. Riigikogu juhatus
menetleb Ule antud seaduseelndu vastavalt Riigikogu kodu- ja tdokorra seadusele. Kohaloleku kontroll,
palun!

Kohaloleku kontroll

Kohale registreerus 84 Riigikogu liiget, puudub 17 liiget.

1. 10:02 Psiihhiaatrilise abi seaduse § 3 tdiendamise seaduse eelndu (115 SE) esimene lugemine

10:02 Aseesimees Helir-Valdor Seeder

Laheme tanase paevakorra juurde. Tana on meil Uks paevakorrapunkt: Sotsiaaldemokraatliku Erakonna
fraktsiooni algatatud psthhiaatrilise abi seaduse & 3 tdiendamise seaduse eelndu 115 esimene
lugemine. Ma palun ettekandjaks Riigikogu lilkkme Helmen Kuti!

10:03 Helmen Kiitt

Austatud eesistuja! Lugupeetud ametikaaslased! Mul on vaga hea meel tutvustada teile
sotsiaaldemokraatide poolt eelmise aasta 3. detsembril algatatud psuhhiaatrilise abi seaduse § 3
taiendamise seadust ehk eelndu 115. Eelnduga muudetakse psuhhiaatrilise ...

10:03 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Head kolleegid! Ma palun vabandust, ettekandja! Keskendume téahelepanuga ettekandjale! Aitah!

10:03 Helmen Kutt

Ma vdin teist ka Ule raakida, kui te tahategi raakida.

Eelnduga muudetakse psthhiaatrilise abi seaduse satteid, mis reguleerivad piiratud teovéimega isikule
psuhhiaatrilise abi andmist. Tana kehtiva regulatsiooni kohaselt ei ole alla 18-aastasel noorel véimalik
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saada psuhhiaatrilist abi enne, kui tema vanem vai seaduslik esindaja selleks ndusoleku annab.
Aarmisel juhul saab selle asemel taotleda kohtu luba, kuid see vdtab aega. Ravi viivitamine v3ib aga
tuua kaasa haiguse sivenemise ning hilinenud ravi ei pruugi enam olla sama tulemuslik. Seega,
seaduses satestatu takistab p6hjendamatult kaalutlusvdimelisele alaealisele noorele psuhhiaatrilise abi
andmist, piirates tema pdhiseadusega kehtestatud enesemaaramisdigust ja digust saada kvaliteetset
arstiabi maistliku viivituseta.

Oiguskantsler poérdus eelmise aasta 3. juulil sotsiaalministri poole ettepanekuga muuta psiihhiaatrilise
abi seaduse 8 3 selliselt, et piisavalt kupsel ja kaalutlusvBimelisel alla 18-aastasel noorel endal oleks
digus anda teavitatud ndusolek psuhhiaatrilise abi saamiseks. Tana on seadusandja jatnud mitmete
tervisekUsimuste, naiteks vaktsineerimise, hambaravi ja reproduktiivtervise otsuste puhul arsti hinnata,
kas konkreetne laps v&i noor on ikka piisavalt kiips, et oma ravi Ule iseseisvalt otsustada, seevastu
psuhhiaatrilise ravi andmisel pole seda hetkel tehtud. Hetkel kehtiv seadus nduab, et peale lapse
ndusoleku on alati vaja ka vanema ndusolekut, ehk puudub v8imalus anda psuhhiaatrilist abi vanema
ndusolekuta. Enamasti tulevadki lapsed psuhhiaatri vastuvdtule koos vanemaga, sellisel juhul hindab
psthhiaater ravi vajadust ning laps ja vanem annavad raviks ndusoleku thiselt. Uha sagedamini
poorduvad aga teismelised psuhhiaatri poole Uksi, vanemaid kaasamata. Selliseid juhtumeid tuleb
Eestimaa haiglates ette igas kuus. Igal aastal tuleb ette ka juhtumeid, kui lapsevanemad v&i Uks
vanematest on kategooriliselt psihhiaatrilise abi vastu, hoolimata sellest, et noor ise soovib abi saada ja
ka pstuhhiaatri hinnangul on ravi meditsiiniliselt pdhjendatud. Neile vdidetele on ka seletuskirjas
viidatud ja need parinevad Giguskantsleri 2019. aasta llevaatest "Lapsed ja noored". Oiguskantsler on
réhutanud ja ka eelndu algatajad leiavad, et tldjuhul tulebki ja tulekski psthhiaatrilise abi andmisse
kaasata vanemad. Esineb aga erandeid, kui see ei ole véimalik - naiteks on lapsevanem valismaal tool
vOi viibib pikemat aega kodunt eemal -, ning on ka juhtumeid, kui vanema kaasamine ei ole lapse
huvides - naiteks kui laps on perevagivalla ohver v8i vanemal enesel on vaimse tervise probleemid.
Tanases digusruumis ei saa digeaegselt aidata depressiooni, s6dmishaire voi séltuvuse kaes kannatavat
alaealist noort, kes abi saamiseks ise psuhhiaatri poole on p66rdunud ja kelle abivajadus on
meditsiiniliselt pdhjendatud ja kes on psuhhiaatri hinnangul ndusoleku andmiseks piisavalt kiips. Seega
valitseb Eesti digusruumis praegu laste tervisega seotud kusimustes vastuolu. Nagu uuringud nditavad,
areneb enamik vaimse tervise probleeme valja lapsep8lves v&i varases taiskasvanueas. Kuni 50%
vaimse tervise probleemidest avaldub koguni enne 14. eluaastat. Seega vdib varajane sekkumine,
markamine ja Gigeaegne abi tdhendada, et peatatakse vaimse tervise haire hilisem avaldumine ja
vahendatakse nende hairete avaldumist. Paljud haired on ennetatavad ja mitmed ka ravitavad.
Kaesoleva eelndu kohaselt hindab piiratud teovéimega isiku kaalutlusvéimet tervishoiutdotaja.
Tervishoiutddtaja on kohustatud piiratud teovéimega isikut informeerima seadusliku esindaja v6i muu
tema jaoks usaldusvaarse taisealise teovdimelise isiku kaasamise olulisusest. Seega kaasatakse
seaduslik esindaja v6i muu taisealine teovdimeline isik raviprotsessi alaealise enda soovil. Kaasatav isik
vBib olla vanavanem, taisealine 6de vdi vend, muu sugulane, sotsiaaltédtaja voi muu lahedane
taisealine teovdimeline isik.

Ma tahan viga tanada Oiguskantsleri Kantselei laste diguste osakonna juhatajat Andres Aru, Eesti
Psuhhiaatrite Seltsi juhatuse esimeest lastepsuhhiaater Anne Kleinbergi, Sotsiaalministeeriumi
tervisesisteemi arendamise osakonna ndunikku Ingrid Ots-Vaiki, Haridus- ja Teadusministeeriumi
hariduskorralduse ndunikku Piret Liba, Eesti Puuetega Inimeste Koja ndustajat Kristi Rekandit ning
muidugi haid ametikaaslasi sotsiaalkomisjonis vaga konstruktiivse ja toetava arutelu eest. Kahtlemata
tahan ma tanada ka Vabariigi Valitsust toetava seisukoha eest sotsiaaldemokraatide algatatud
psuhhiaatrilise abi seaduse § 3 taiendamise seaduse eelndule 115. Parandusettepanekute esitamiseks
on aega kimme paeva ning sotsiaaldemokraadid on vaga avatud selle eelndu veel paremaks
muutmisele, tdiendavate ettepanekute arutelule ja nende sisseviimisele, et vastuvdetav seadus saaks
hea ja muudaks inimeste elu veel paremaks. Aitah!

10:09 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Aitah, lugupeetud ettekandja! Teile on ka ktsimusi. Liina Kersna, palun!

10:09 Liina Kersna

Suur tanu, hea juhataja! Austatud ettekandja! Suur tanu selle teema avamise eest ka siin suures saalis.
Me vBime olla vordlemisi kindlad, et see eelndu saab seaduse jdu. Me teame, et Eestis on



lastepsUhhiaatreid vaga vahe. Mina olen kuulnud, et neid on umbes 25, aga oleks vaja oluliselt rohkem.
Olge hea, delge ka sealt puldist valja, kas alaealine peab minema tingimata lastepsuhhiaatri juurde voi
ta vbib minna ka tavalise psuhhiaatri juurde.

10:10 Helmen Kutt

Suur aitah selle kisimuse eest! See on vaga oluline kisimus, sest tdepoolest on lastepsuhhiaatreid ja,
kui aus olla, ka tavalisi psuhhiaatreid vaga vahe. Neid peaks olema rohkem, et ei oleks pikki ooteaegu.
Aga abi saamiseks ei pea laps p66rduma tingimata lastepsuhhiaatri poole, vaid ta véib minna ka
tavalise psuhhiaatri vastuvotule.

10:10 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Kalle Grunthal, palun!

10:10 Kalle Griinthal

Aitah, lugupeetud istungi juhataja! Austatud ettekandja! Ma saan aru, et see praegune, teie esitatud
eelndu puudutab 18-aastaseid noori. Kuid kahjuks minu hinnangul ei korreleeru teie eelndu
tsiviilseadustiku tldosa seadusega, sest teatavasti kuuluvad piiratud teov8imega isikute hulka ka need,
kes on vaimuhaiged, ndrgamadistuslikud vdi muul viisil ei suuda oma tegevust ja toiminguid juhtida.
Sellest sdnastusest tuleb valja, et ka vaimuhaigetel on digus ilma seadusliku esindajata neid toiminguid
taotleda. Akki tuleks siin mingi parandusettepanek véi muudatusettepanek teha?

10:11 Helmen Kutt

Suur aitah selle kiisimuse eest! Teil on digus, seaduseelndu on sdnastatud nii, et see puudutab ka
taisealisi piiratud teovéimega isikuid. Seletuskirjas oleme keskendunud eelkdige sellele probleemile,
mille on Ules t&stnud diguskantsler, ja lastele. Ja tdepoolest, kimne paeva jooksul, mis
parandusettepanekute esitamiseks on antud, saab nii seletuskirjas kui ka vajaduse korral tekstis teha
muudatusi. Me ei saa lubada ebavdrdset kohtlemist. Naiteks muude valdkondade puhul - nagu ma siin
enne ka viitasin -, mis puudutavad hambaravi ja reproduktiivtervist, on taiskasvanud piiratud
teovbimega inimestel digus ilma eestkostjata vi kohtu maaratud esindajata neid otsuseid teha. Nii et
selles mdttes ma tanan teid selle kisimuse eest! Sotsiaalkomisjoni ettekandes kasitleb hea
ametikaaslane Signe Riisalo seda teemat kindlasti laiemalt. T6endoliselt tuleb nii seletuskirjas kui ka
vajaduse korral tekstis teha muudatusi. Me ei saa taiskasvanud piiratud teovdimega isikuid kohelda
ebavordselt.

10:12 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Peeter Ernits, palun!

10:12 Peeter Ernits

Hea juhataja! Hea ettekandja! Ma loen siit, et kui tahad aborti teha vdi vaktsineerimisest loobuda ja kui
sa oled kaalutlusvdimeline, siis on see vdimalik. Teine vBimalus on, et sa ei ole kaalutlusvdimeline

- mida see Uldse endast kujutab, et ei olda kaalutlusvdimeline? Aga minu pdhikisimus on see: kui suur
on see sihtgrupp lapsi v6i noorukeid, kellel vdib olla depressioon, s6dmishdire v&i sdltuvushaire ja kelle
vanemad on valismaal v8i kes on perevagivalla ohvrid? Kui suur see seltskond lapsi vdi noorukeid on,
kelle jaoks me seda seadust siin teeme?

10:13 Helmen Kutt

Aitah teile kisimuse eest! Mina t8epoolest raakisin, et tana on seadusandja andnud arstile vdimaluse
hinnata tervisekusimuste puhul vaktsineerimise, hambaravi ja reproduktiivtervisega seotud otsuseid.
Ehk et teil on digus - meil on olemas kehtiv abordiseadus, milles on selline digus juba olemas. Selle
seaduseelnduga mingit niisugust digust enam juurde ei anta, vaid me raagime digustest psuhhiaatrilise
abi seaduse kontekstis. Psihhiaatrilise abi saamine on tana alaealistele raskendatud. Nii nagu Utles
oiguskantsler oma Ulevaates ja utles ka meie komisjoni istungil osalenud lastepsthhiaater Anne
Kleinberg, p66rdub noori psthhiaatri poole iga kuu, aga psthhiaatritel ei ole vdimalik neid aidata, sest
seadus seda tana ei vbimalda. Kui palju selliseid noori on? Me vdime 6elda, kui palju meil on alla 18-



aastasi lapsi ja kui palju neist kdib vanemaga psuhhiaatri juures. Need andmed on kindlasti olemas. Aga
tegelikult on oluline see, et kui meil on ka Uks, kaks v6i kimme last - arvestades, et meil on tegelikult
vaga vahe lapsi - ja me tahame, et meie lapsed digel ajal ravi saaksid, siis kui Uks seadus muudab kas
vBi 10, 20 v3i 30 lapse elu paremaks, on see vaart, et see vastu vdetaks.

10:14 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Urve Tiidus, palun!

10:15 Urve Tiidus

Aitah, lugupeetud juhataja! Lugupeetud ettekandja! Mulle vaga meeldis teie asja 6eldud vastus, aga ma
tahan tapsustada Uhte seika. Praegune seadus takistab pdhjendamatult kaalutlusvéimelisele alaealisele
psuhhiaatrilise abi andmist, piirates alaealise enesemaaramisdigust. Nuud see digus tahetakse anda,
aga lapse kaalutlusvéimet hindab tervishoiutd6taja. Kas te palun seletaksite natukene lahti, mis astme
tervishoiutdotaja seda kaalutlusvéimet hindama hakkab?

10:15 Helmen Kiitt

No tervishoiutdotaja all on mdeldud ka psthhiaatrit. Kui alaealine p66rdub psuhhiaatri poole voi
vajaduse korral ka perearsti poole, siis temaga vesteldakse ja talle selgitatakse, et vanema, taiskasvanu
kaasamine oleks mdistlik ja noorele toeks, sest tihtipeale kaasneb abiga ka ravimite ostmise vajadus ja
kdik muu. Aga kui alaealine, juhul kui see seadus jéustub, taiskasvanu kaasamisest keeldub - siin v&ib
tegemist olla, nagu enne 6eldud, perevagivallajuhtumiga, mille korral v&ib ahistajaks olla sellesama pere
liige -, siis vanemat ei informeerita. Lapse, alaealise ndusolekul pé6rdutakse vajaduse korral ka
sotsiaalameti poole, naiteks ravimite ostmiseks toetuse saamiseks. Eelkdige seisneb kaalutlusvdime
hindamine selles, et meditsiinitddtajad - me usaldame neid, neil on vastavad teadmised - saavad
vestlemise ja kiisimuste esitamise kaudu Ulevaate, kas laps on vdimeline olukorda hindama, sellest aru
saama. Kui ma paris ausalt Utlen, siis meie noored on vaga nutikad ja tublid. Seda naitab ka see, et
jarjest rohkem on neid, kes saavad aru, et naiteks s6dmishairete korral vdib Sigeaegne pd6drdumine
padsta nad tulevikuprobleemidest. Ja v8ib olla ka nii, et noored ei taha oma vanemaid kurvastada
sellega, et neil on probleemid ja mured. See seaduseelndu annaks neile vdimaluse ise arsti poole
pdorduda.

10:17 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Anti Poolamets, palun!

10:17 Anti Poolamets

Lugupeetud juhataja! Austatud ettekandja! 2016. aastal tegid sotsiaaldemokraadid ja ka IRL-i esimees
Margus Tsahkna suuri pingutusi soovahetuse lihtsustamiseks. Nad Gtlesid oma Ghisdokumendis, et on
oluline tunnustada isiku sugu lahtuvalt tema enda tunnetusest. Nende plaani jargi pidid kdik mehed
saama diguse nduda enda tunnistamist naiseks, naised jallegi vbivad nduda enda tunnistamist meheks.
Kas selle eelnduga on plaanis ka soovahetuse osas méningaid lihtsustusi teha? Me teame Rootsist ja
Inglismaalt, et see teema on eriti suureks puhutud - ilma vanemate loata ja psuhhiaatri abiga turgutada
soovahetuse soovi teismelistel noorte, kellel vib-olla on vaimne segadus ja kes siis vanemate loata
lahevadki sugu vahetama.

10:18 Helmen Kutt

Suur aitah teile esitatud kusimuse ja tsiteeringu eest! Nimetatud eelndu ei kasitle kindlasti mitte seda
teemat, see ei ava mingeid uksi soovahetuseks. Ma lihtsalt esitan siin, nagu ka seletuskirjas on esitatud,
selle loetelu. Ja kui ma paris ausalt Utlen, siis ma arvan, et kui noor inimene psthhiaatri poole p66rdub
ja ta on segaduses, siis psuhhiaater kahtlemata informeerib teda, et kasulik oleks kaasata ka vanem,
taiskasvanud esindaja. Ta raagib ja vastab tema kusimustele. Doktor Google ei ole alati parim v&éimalus
noorel vastuseid saada, seda ei ole ka tanaval olevad sdbrad ega méni muu kamp inimesi, kes
mdjutavad teda valjaspool arstikabinetti. Nii et uskuge mind, see eelndu tuleb kasuks nendele



inimestele ja eelkdige noortele, kellel on vaimse tervise probleemid. Juhul, kui need vaimse tervise
probleemid on sellised, mis seavad tema identiteedi kahtluse alla, siis eks ta 18-aastaselt hakkab ka neid
otsuseid langetama - s6ltumata sellest, mida tema vanemad arvavad.

10:19 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Kalle Grunthal, palun!

10:19 Kalle Griinthal

Aitah, lugupeetud istungi juhataja! Austatud ettekandja! Ma saan aru teie murest, kuid mulle isiklikult
tundub, et selle seaduseelndu vastuvétmine ei ole vist vaga vajalik. Seda selleparast, et teatud mdottes
on vdladigusseaduses, millele ka te siin praegu viitate, blanketne norm olemas. Véladigusseaduse § 766
|8ige 4 satestab, et piiratud teovdimega patsiendi puhul kuulub ndusoleku saamise kohustus ja digus
patsiendi seaduslikule esindajale niivdrd, kuivbrd patsient ei ole vdimeline poolt- ja vastuvaiteid
vastutustundeliselt kaaluma. Ehk siis, Utleme, teatud madral on sellel piiratud teovdimega isikul digus
psuhhiaatrilist abi saada ikkagi juba olemas. Kuidas te seda kommenteerite?

10:20 Helmen Kutt

Suur aitah teile esitatud kusimuse eest! Kui te vaatate praegu kehtiva psuhhiaatrilise abi seaduse §& 3,
siis seal ei ole mingit viidet vBladigusseadusele. Te tsiteerisite meie eelndus esitatud
parandusettepanekut. Tana kehtiva psthhiaatrilise abi seaduse 8 3 toob valja kolm punkti. Ldige 1:
"PsUhhiaatrilist abi antakse vaba tahte avalduse alusel, st isiku soovil vdi teadval ndusolekul." Loige 2:
"Piiratud teovdimega isikule antakse psuhhiaatrilist abi tema seadusliku esindaja ndusolekul ja isiku
enda tahte alusel niivdrd, kuivérd ta on vBimeline sellekohast tahet avaldama. Seaduslik esindaja ei saa
esindatava asemel avaldada tahet psuhhiaatrilise abi osutamiseks." Ja § 3 16ige 3 toob valja:
"PstUhikahairega isiku ravi ilma tema enda teadva ndusolekuta on lubatud ainult kdesoleva seaduse §-
des 11 ja 17 satestatud juhtudel." Psthhiaatrilise abi seaduse 8 11 puudutab tahtest olenematut
valtimatut psdhhiaatrilist abi, mida saab kohaldada ainult kohtu maaruse alusel, ning § 17 toob valja
psuhhiaatrilise sundravi kohaldamise ja jarelevalve. Need on need punktid, mis on esitatud tana
kehtivas psuhhiaatrilise abi seaduses psuhhiaatrilise abi vabatahtlikkuse kohta.

Meie esitatud eelndu toob valja muudatused ehk § 3 18iget 2 muudetakse jargmiselt. Loen selle ette,
kuigi eelndu on teil kdigil tdendoliselt olemas: "Piiratud teovdimega isikule antakse psthhiaatrilist abi
tema enda teadval nBusolekul vdi seadusliku esindaja ndusolekul vastavalt vdladigusseaduse 8§ 766
|6ikele 4." Nii, nagu te tsiteerisite. Ma ei hakka seda I8iget uuesti ette lugema, mul on see siin ees kull
olemas, aga te ise juba lugesite seaduse teksti tapselt ette ja teie olete jurist, mina sotsiaaltdotaja. Lisaks

taiendatakse § 3 I1igetega 2! ja 22 sellises sBnastuses, nagu eelndus naha on.

10:22 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Kert Kingo, palun!

10:22 Kert Kingo

Aitah, hea eesistuja! Lugupeetud ettekandja! Minul tekkis kiisimus, milline oleks see psuhhiaatrilist abi,
ravi vOi protseduuri vajav olukord vdi seisund, mille korral lapsevanem, kes eelduslikult ikka hoolib oma
lapse tervisest ja tema heast elu- ja kaekaigust, on vdib-olla sellele tegevusele vastu ega anna
ndusolekut, aga see noor, alla 18-aastane piisavalt kips alaealine tunneb, et tegemist on kindlasti vaga
vajaliku protseduuriga. Kas te oskaksite selle kohta tuua konkreetse naite?

10:23 Helmen Kiitt

Suur aitah teile! Mina lIdhtun diguskantsleri p66rdumisest, mille ta esitas Sotsiaalministeeriumile - nii,
nagu alguses sai 6eldud - eelmise aasta 3. juulil. Need naited ei ole seotud mitte ainult sellega, et
vanem on vastu, vaid ka vajadusega, et laps saaks psuhhiaatri poole p66rduda ilma vanemate
teadmata. Siin on p&hjuseks naiteks perevagivald, s66mishaired, ei taheta vanematele kurvastust
valmistada sellega, et on mingid probleemid. Tihtipeale on vanematel ka tunne, et psuhhiaatri poole
podrdumine paneb nagu pitseri kilge, v&i siis vanem viibib valismaal, nii et ei ole véimalikki koos
temaga arsti juurde minna. Neid olukordi on mitmeid. Ma olen teiega vaga pari ja - nii, nagu ma ka



eelndu tutvustavas kdnes valja tdin - enamik noori péérdubki arsti poole tdepoolest koos vanemaga.
Nii see on. Aga kui on erandeid ning lapsed vajavad varast sekkumist ja abi, siis ei tohiks me nende ees
ust kinni panna. See on selle seaduseelndu m&te. Aitame neid, kes ndevad, et neil on probleemid, nad
pddrduvad arsti poole ja saavad digel ajal abi. Teinekord aitab ennetamine ja varajane markamine
hoida ara vaga tdsiseid probleeme taiskasvanuelus.

10:24 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Tarmo Kruusimae, palun!

10:24 Tarmo Kruusimae

Tanan, hea aseesimees! Hea ettekandja! Kas selle eelndu raames suureneb meil meelsusvangide arv voi
hoopis vaheneb?

10:25 Helmen Kiitt

Suur aitah teile kisimuse eest! Ma pean Utlema, et seda eelndu esitajad ei ole kaalunud, arutanud.
Kindlasti ei ole selle eelnbu eesmark see, et meelsusvange juurde tekiks. Kindlasti mitte! Ma arvan, et
selle eelndu vastuvétmisel vBiks vange tulevikus vahemaks jadada. Kui inimesed saavad oma vaimse
tervise probleemidele digel ajal abi, siis v8ib-olla taiskasvanuelus on vagivalda, koolist valjalangemist ja
kdike muud seesugust tunduvalt vahem.

10:25 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Ruuben Kaalep, palun!

10:25 Ruuben Kaalep

Aitah! Hea ettekandja! Kas saate valgustada, mis p&hjendusel on seni lapsevanema ndusolekut
psuhhiaatrilise abi puhul kohustuslikuks peetud?

10:25 Helmen Kutt

Ma paris I6ppu ei kuulnud, aga et mis need pdhjendused on vdi? Nagu ma ettekande alguses utlesin,
juhtis juba Oiguskantsleri Kantselei sellele tahelepanu ja po6rdus Sotsiaalministeeriumi poole, et
minister viiks sisse need muudatused, mis kaitsevad ja tagavad laste digusi. Nii et see on uks pdhjus,
miks me selle eelndu algatasime. Teine pdhjus: olles sotsiaaltdotaja, tean, et vaga-vaga paljud
probleemid on sellised, mida on hiljem lahendada tunduvalt keerulisem - need rikuvad inimese elu -
kui Bigel ajal abi andmise korral. Selle eelndu m&te - nagu ma alguses utlesin ja ka seletuskirjas on valja
toodud - on see, et vdimaldada alla 18-aastasel noorel saada psuhhiaatrilist abi enne, kui need
probleemid on talle kaasa toonud sellise haire, mida hiljem on keeruline likvideerida.

10:26 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Riina Sikkut, palun!

10:26 Riina Sikkut

Aitah, hea eesistujal Hea ettekandja! Kas te kommenteeriksite, mis on siis selle muudatusettepaneku
eesmark? Mina naen seda ikkagi nii, et me seisame selle eest, et igal lapsel oleks vdimalik saada abi, kui
tal on elus tdsiseid muresid. See vdib puudutada koolikiusamist, tavaparaseid suhteid vanematega. See,
et vdib-olla mdnel noorel on vaga traumaatilisi kogemusi, puudutagu need ahistamist, koduvagivalda
vOi sooidentiteedi kisimusi - jah, ka neid esineb, aga need ei ole ju selle muudatusettepaneku
fookuses. Eesmark on anda kdigile noortele abi. Noorte mured ja see tanapdeva stress vdivad olla
tingitud taiesti igapaevaelulistest kisimustest, mille puhul vdib-olla tuntakse mingil pdhjusel hirmu
vanemate poole péérduda.

10:27 Helmen Kiitt

Aitah esitatud kisimuse eest! Téepoolest, sotsiaaldemokraadid lahtusid selle eelndu esitamisel eelkdige
sellest, et iga laps on vaartuslik, iga mure, mida laps ise tunneb, on oluline. Kui noor inimene v8ib juba
16-aastaselt minna valima ja otsustada, kellele ta annab kohaliku elu korraldamisel oma haale, siis kui



ta tunneb, et tema vaimse tervise probleemid on sellised, mille lahendamisel ta vajab abi, kuid vanemad
ei pea seda oluliseks - et kull see kasvades moddda laheb -, ei tohiks see noor jaada abita. Mina usaldan
meie meditsiinitdotajaid, ma usaldan meie psuhhiaatreid. Nad ei jata vanemaid niisama kdrvale. Nad
informeerivad last, soovitavad tal siiski arutada olukord labi ka vanematega, et need saaksid teda ravi
jooksul toetada. Aga kui noor otsustab, et ta ei pea seda vajalikuks ja ta on psthhiaatri hinnangul sellise
kaalutluse osas padev neid otsuseid langetama, siis talle sellist abi ka véimaldatakse.

10:28 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Jevgeni Ossinovski, palun!

10:28 Jevgeni Ossinovski

Aitah, austatud ettekandja! See on kahtlemata hea seadus ja ma poleks muidu siia kisima tulnud, aga
kuulasin EKRE esindajate klsimusi ja sattusin teatud kimbatusse. Vdib-olla te oskate mind aidata. Kas te
oskate hinnata - vdib-olla komisjonis toimunud varasema menetluse voi siinse arutelu pealt -, kuidas
vBi mis p&hjusel on niimoodi, et laste, alaealiste vaimset tervist puudutava eelndu puhul huvitavad EKRE
esindajaid valdavalt just laste seksuaalsust puudutavad kisimused? Millest selline elav huvi?

10:29 Helmen Kutt

Aitah teile kisimuse eest! Ma arvan, et kdik kisimused, mis selle eelndu kohta esitatakse, vajavad
lahtiradkimist. Ei ole tabuteemasid. Sotsiaalkomisjoni ettekandes puudutab Signe Riisalo kindlasti ka
komisjonis arutatut. Ma ei oska vastata teie esitatud kusimusele, mis puudutab seksuaalvaldkonna
vastu huvi tundmist, aga ma utlen veel kord, et kdik kiisimused, mis esitatakse, on vaart vastuseid ja
arutelu. Uhtlasi on mul vidga hea meel, et sotsiaalkomisjonis otsustati vaga liksmeelselt ehk siis
erakondadeduleselt saata see eelndu saali esimesele lugemisele. Ja nii nagu ma oma ettekande 16pus
mainisin, on ka Vabariigi Valitsus andnud toetava seisukoha - ja tdepoolest sellegi kohta, et taiendada
ka taiskasvanute osas seletuskirja teksti. Ma arvan, et arutelud on vajalikud, aga seadus on vaga hea.
Uskuge!

10:30 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Peeter Ernits, palun!

10:30 Peeter Ernits

Hea juhataja! Hea ettekandja! Oiguskantsler on p6érdunud ministri poole sellega, et kui on tegemist
piisavalt kUipse ja kaalutlusvdimelise alla 18-aastase inimesega, siis tal peaks olema kdnealune digus.
Aga oskate te Oelda, et kui keegi on piisavalt kuips ja teine on lihtsalt kiips, siis mis vahe seal on? Hiljem
kirjeldatakse p66rdumises seda, et tervishoiutdotaja peab hindama, kas noor inimene on
kaalutlusvdimeline, aga piisavast kUpsusest enam ei raagita. Mis on kupsuse ja piisava kupsuse vahe vdi
kes selle piiri tdmbab?

10:31 Helmen Kiitt

Aitah teile kisimuse eest! Nii nagu notarid hindavad, kas inimene on lepingute sdImimisel teovéimeline,
kas ta saab aru, mida tehakse, nii on ka meditsiinitddtajatel oma hindamisinstrumendid.
Meditsiinitdotaja annab hinnangu, kas konkreetne noor saab oma soovist aru, avaldab oma soovi
selgelt, vestlustel hinnatakse selle noore kipsust - kasutame siis seda valjendit. Ma ei oska teile
tapsemini selgitada, millised on need testid ja millised on need kisimused, aga Uutlen veel kord, et ma
usaldan meditsiinitd6tajaid, ma usaldan lastepsthhiaatria seltsi. Ja ma usun, et kui diguskantsler on
selle probleemi t&statanud, siis ei p&hine see lihtsalt kellegi tundel, vaid tegemist on konkreetsete
juhtumitega, mis jadvad tana paljudes Eestimaa haiglates vdi tervisekeskustes, kuhu samuti
poordutakse psuhhiaatrilise abi saamiseks, lahenduseta. Jadvad ootele vdib-olla mitmeks aastaks, kuni
laps saab taisealiseks. Ja oluline on ka see, et tdepoolest, kui meie lapsed juba psuhhiaatri poole
pddrduvad, siis nad tajuvad seda probleemi. Kui poordutakse nalja parast, siis uskuge, psuhhiaater
tunneb selle dra ega anna ravi saamiseks ndusolekut. Mul ei ole siin teile instrumenti ette naidata.
Eelndu teise lugemise eel voime seda teemat kahtlemata ka sotsiaalkomisjonis veel arutada, aga ma
usaldan meie selle valdkonna spetsialiste.



10:33 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Ruuben Kaalep, palun!

10:33 Ruuben Kaalep
Aitdh! Ma kasin uuesti oma eelmise kusimuse. Milliseid p&hjendusi on varem toodud selle poolt, et

lapsevanema ndusolek peaks olema kohustuslik? Millistele kaalutlustele on praegune slsteem Ules
ehitatud?

10:33 Helmen Kutt

Et milliseid kaalutlusi on vastuvdetud seadustes varem toodud selle poolt, et lapsevanema ndusolek
peab olema olemas? Ma arvan, et ma sain aru. Esiteks mainin seda, et me muudame seadusi aja
muutudes. Meie noored on kindlasti hoopis teistsugused, kui nad olid kimme aastat tagasi. Ja nii nagu
ka ettekandes sai 6eldud, poérdubki enamik vastuvétule koos vanemaga. Heas peres, kus asjad
raagitakse labi, peres, kus on usaldus ja teineteisemdistmine, seda seadust vaja ei ole. Need on Uksikud
erandid, kus lapsel on tegelikult probleem, aga ta ei saa digel ajal psihhiaatri poole p66rduda. Nende
erandite jaoks see seadus ongi. See annab vBimaluse psuhhiaatri v8i tervishoiutédtaja antud
kaalutletud hinnangu p&hjal saada vajalikku ravi ka enne taisealiseks saamist.

Kui diguskantsler on Sotsiaalministeeriumi ja ministri poole pdérdunud ning pidanud seda vajalikuks,
siis temal on kindlasti ka naiteid ja muud infot. Kui te seletuskirja loete, siis naete, et meil on seal viited
oiguskantsleri valjatoodud uuringutele, pdérdumistele ja juhtumitele. Uskuge, see seadus ei muuda
kellegi elu halvemaks, ja naditeks sellise pere lapsel, kus ei ole probleeme usaldusliku suhte ega
perevagivallaga, seda seadust vaja ei ole. Aga seda on vaja nendel, kelle puhul see tana on probleemiks.

10:35 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Kert Kingo, palun!

10:35 Kert Kingo

Lugupeetud eesistuja! Hea ettekandja! Minus tekitab kisimusi see, kui sotsiaaldemokraadid
pensionireformist raakides on seisukohal, et taiskasvanud inimesed ei suuda otsustada adekvaatselt ja
digesti, kuidas oma rahaga Umber kaia, aga nuud, kui seda eelndu vaadata, on sotsiaaldemokraadid
vagagi veendunud, et alaealised, lapsed on niivdrd padevad vétma vastu oma tervist puudutavaid
otsuseid kas protseduuride voi mingi ravi osas, mis v8ib vaieldamatult kaasa tuua péérdumatuid ja
kahjulikke tagajargi. Kas te oskate p6hjendada, miks te leiate, et alaealine on vaga otsustusvdimeline,
aga taiskasvanud inimene ei suuda oma asjade Ule otsustada?

10:35 Helmen Kutt

Suur aitah teile esitatud kusimuse eest! Uskuge mind, seda eelndu esitades ei analttsinud
sotsiaaldemokraadid, kas pensionireform vdiks sellega kuidagi haakuda. Selle seaduse sisu puudutab
erijuhtumeid psuhhiaatrilise abi saamisel, millele on viidanud nii diguskantsler kui ka mitmed
psuhhiaatrid. Probleemid lastega on tekitanud selle seaduseelndu koostamise vajaduse.

10:36 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Tarmo Kruusimae, palun!

10:36 Tarmo Kruusimae

Tanan, hea aseesimees! Hea ettekandja! Mulle pakub huvi just see kiipsuseteema ja mul on arvamus, et
akki meie otsustajad ja menetlejad on juba liiga kiipsed, et otsustada, mis hetkest alaealine on kups voi
ei ole. Tana tuleb valja, et alaealine on 16-aastaselt kiips valima kohalikku omavalitsust, aga 17,5-
aastaselt ei ole ta veel kiips, et osta endale energiajooki vdi, mis veel hullem, alkoholivaba &lut. Kui kiips
on kaps ja millal on ta nii kipse, et vajab abi?

10:37 Helmen Kiitt

Suur aitah teile selle kiisimuse eest! Minu meelest vdiksite peale esimest lugemist tulla kdnepulti ja
sellel teemal kdnelda ning muudatusettepanekute esitamise ajaks teha ettepanekuid vdi algatada



naiteks eelndu, mis puudutab tervise vdi energiajookide teemat. Selle seaduse mdistes, Utlen veel kord,
lahtume me psuhhiaatrilisest abist ja kui sdna "kips" on sellise kdlaga, mis tekitab ktsimusi, siis
paneme "on padev otsustama", "on vdimeline otsustama". Kasutame muud s6na. Aga kindlasti me teise
lugemise eel sotsiaalkomisjonis selle kipsuseteema ette vGtame, ma luban teile isiklikult ja annan

teada. Aitah!

10:37 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Paul Puustusmaa, palun!

10:37 Paul Puustusmaa

Aitah! Hea ettekandja! Mul on vaga sugav kahtlus, et tegemist on taas sellise poliitilise, tellitud
seaduseelnduga, mille m&te on ikka Uks: suruda alla sellised &igused ja kohustused, kahandada
vBimalikult palju selliste diguste ja kohustuste teket, et lapsi saaks jarjest rohkem ja rohkem poliitikasse
tuua ning anda neile suuremad vdimalused teha valikuid ilma, et vanemad neid suunata saaks, neid
valjastpoolt suunata saaks. Selline tunne tekib. Ja selleparast ma igaks juhuks kusin - et neid kahtlusi
pisut hajutada -, kui suur statistiliselt vdi hinnanguliselt ikkagi on selliste kaasuste vdi nende asjade arv,
mis uldse pdhjustavad sellise seaduse vajaduse. Kui palju on neid juhtumeid, mida varem pole olnud ja
mis viimasel ajal vOi viimastel aastatel on tekkinud, et ntud hirmsasti on vaja sellist seadusemuudatust?

10:38 Helmen Kiitt

Suur aitah teile esitatud kusimuse eest! Mul on hea meel, et kui on kahtlusi ja kdhklusi, siis need
esitatakse ja nende kohta kusitakse. Ja tdenaoliselt saavad kusimused arutelude kaigus ka vastused.
Sotsiaalkomisjoni ettekandja kindlasti valgustab seda arutelu. Ka teie esindaja sotsiaalkomisjonis saab
selle seaduseelndu teiseks lugemiseks ettevalmistamisel ja menetlemisel neid kisimusi esitada. Mina
jaan siiski alguses 6eldu juurde. Nii nagu on valja toodud seletuskirjas ja nii nagu on 6eldud ka
diguskantsleri péérdumises, tuleb tdhelepanu suunata nendele eranditele, mille korral praegu alaealine
ei saa abi, kuigi ta p66rdub psthhiaatri poole - olgu pdhjuseks s6omishaire, olgu selleks siis, ma ei tea,
murtud suda, dnnetu armastus. Ta naeb, et tal on probleem, ning ta vajab abi ja tuge. Mida varem ta abi
saab, seda tugevam on ta tdiskasvanueas.

Selle kohta, et eelndu on poliitiline, ttlen, et jah, see eelndu puudutab tervishoiupoliitikat. See eelndu,
mis puudutas valimisdigust, on juba vastu vdetud ja selle alusel 16-aastased ldhevadki valima. See
eelndu on aga tervishoiupoliitiline.

10:39 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Paul Puustusmaa, palun!

10:39 Paul Puustusmaa

Aitah! Ma saan aru, aga ma Utlen, et need kuuluvad nagu Ghte kimpu. Aga ikkagi statistiliselt - kui palju
neid erilisi vajadusi peegeldavaid sindmusi on? Kas on mingit statistikat selle kohta?

10:40 Helmen Kiitt

Jaa, aitah teile selle kisimuse eest veel kord! Kahju, et te selle kisimuse ntidd minu peale ara raiskasite.
Komisjonis peetud aruteludes oleks ka Signe Riisalo kindlasti vastanud. Aga kuna ma ise osalesin
komisjoni istungil, siis ma vdin 6elda, et nii nagu seletuskirjas ja minu ettekandes mainitud, neid
pddrdujaid ja erandeid on. Peaaegu iga kuu po6rdub keegi psuhhiaatri voi lastepsuhhiaatri poole, kuid
abi ei saa, sest seadus selle vdimaluse ilma vanema ndusolekuta valistab. Kui ei ole vdimalust
pdordumiseks, siis ei oska me ka statistikat paremini anda. Tutvuge diguskantsleri 2019. aasta
Ulevaatega "Lapsed ja noored", seal on need andmed valja toodud.

Ma arvan, et hirm selle ees, et lapsed vdi noored p6dérduvad varakult spetsialisti poole, kui nad
tunnevad, et neil on probleem, on asjatu. Psihhiaater soovitab neil radkida vanematega, juhul kui
perekond on olemas - aga mitte perevagivalla korral -, leida endale see, kellega teemat arutada, kas voi
vanavanem, et mitte paris Uksi jaada. Uskuge, tana valitsev olukord, kus lapsed kasutavad Google'it ja
tanaval teatud kambad selgitavad, kuidas pariselt elu kaib, on noortele palju ohtlikum kui see, et nad
saavad kvalifitseeritud ja vaga kérgetasemelist pstuhhiaatrilist abi.



10:41 Aseesimees Helir-Valdor Seeder

Aitah, lugupeetud ettekandja! Teile rohkem kusimusi ei ole. Ma palun ntud kaasettekandjaks
sotsiaalkomisjoni liikme Signe Riisalo!

10:41 Signe Riisalo

Hea juhataja! Head kolleegid! Mul on vaga hea meel, et nii oluline seadus, mis on suunatud eeskatt laste
abistamisele, on tekitanud niivdrd elava diskussiooni ning mul on vaga hea meel just seda seadust siin
komisjoni nimel tutvustada. Uhtlasi soovin ma eriliselt tdnada sotsiaaldemokraatide fraktsiooni, et nad
selle eelndu on esitanud.

Seda eelndu on sotsiaalkomisjonis arutatud kahel korral, 17. detsembiril ja 13. jaanuaril. 17. detsembril
osales arutelul suurem kaasatute ring. Lisaks komisjoni liikmetele olid kohal Sotsiaalministeeriumi
ndunik Ingrid Ots-Vaik, Haridus- ja Teadusministeeriumi néunik Piret Liba, Oiguskantsleri Kantselei
esindaja Andres Aru, Eesti Puuetega Inimeste Koja esindaja Kristi Rekand ja Eesti Psuhhiaatrite Seltsi
juhatuse esimees, lugupeetud lastepsuhhiaater Anne Kleinberg.

Arutelu kaigus olid kdik osapooled selle poolt, et anda lastele piisava klipsuse korral ligipaas
psUhhiaatrilisele abile. Diskussiooni tekitas aga asjaolu, et esitatud eelndu satted laienevad ka piiratud
teovdimega taisealistele isikutele. Seletuskiri selle kohta taiendavat selgitust ei anna, keskendudes
ainult alaealistele, kellele selle eelnduga lubatakse ligipaas psuhhiaatrilisele abile ilma seadusliku
esindaja ehk vanema ndusolekuta. Oiguskantsleri Kantselei esindaja jai seisukohale, et tulenevalt
puuetega inimeste konventsiooni Uldisest pdhim®&ttest on ka puuetega inimeste puhul, kellel on piiratud
teovdime, mdistlik ja vajalik anda sarnane ligipaas psuhhiaatrilisele abile. Samal seisukohal olid ka
Sotsiaalministeerium ja Eesti Puuetega Inimeste Koda. Peale komisjoni arutelu saime ka kirjalikud
seisukohad. Kirjaliku seisukoha saime muu hulgas Eesti Puuetega Inimeste Kojalt, kes Utles, et toetab
eelndu, kuid nende soov on, et seletuskirja taiendataks selles osas, mis puudutab tdisealisi piiratud
teovdimega inimesi. Hea meel on ka valitsuse seisukoha Ule, sest valitsus on seda eelndu toetanud
hoolimata asjaolust, et neil on tegelikult kavas kogu psuhhiaatrilise abi seadust terviktekstina
uuendada. Valitsus pidas piisavalt oluliseks ja vajalikuks, et alaealistele ja piiratud teovéimega
taisealistele tagataks ligipads psuhhiaatrilisele abile juba varem. 13. jaanuaril oli komisjoni kutsutud
Sotsiaalministeeriumi esindaja Ingrid Ots-Vaik, kes tutvustas valitsuse seisukohta. Komisjon tegi
konsensuslikud otsused: vbtta eelnbu paevakorda tanaseks, teha ettepanek esimene lugemine
|dpetada, anda kimme paeva aega muudatusettepanekute tegemiseks ja maarata mind ettekandjaks.
Endise lastekaitsetdotajana tahan omalt poolt delda seda, et psthhiaatriline abi ei ole midagi sellist,
mida peaks pelgama. Psuhhiaatriline abi, lisaks medikamentoossele ravile, on kindlasti ka teraapia. Kui
me raagime lastest ja noortest voi ka piiratud teovdimega inimestest, kes vdiksid sedalaadi abi vajada,
siis tegelikult me radgime nendest lastest, kes kasvavad peredes, kus vanemlik praktika on kas
autokraatne, ambivalentne vdi lausa hoolimatu ehk vagivaldne ja lapse vajadusi mitterahuldav. Helmen
Kutt tdi vaga hasti valja ka selle asjaolu, et lapse vaimse tervise arengule luuakse baas vdi alus just
varases lapsepdlves ja perekonnal on selles vaga-vaga suur roll. Ma kindlalt usun, et enamik Eesti
peresid hoolivad oma lastest ja teevad kdik endast sdltuva.

Siin oli kisimus numbritest. Kahjuks me teame, et statistika jargi oli Eestis 2018. aastal registreeritud
9500 abivajavat last. Nende laste abivajadused on erinevad, kdik ei ole seotud psuhhiaatrilise
abivajadusega. Aga kdigi nende laste puhul vdib esineda teatav risk, mille realiseerumist annab
ennetada. Need on lapsed, kes on labi elanud trauma. Mis on trauma? Vanemate kaotus, vanemate
surm, vanemate lahutus, aga ka vanemate poolt huljatud olemine. Samuti v8ib selliste laste hulgas olla
neid, nagu siin juba varasemalt margitud, kelle probleemiks on koolikiusamine kas kaasépilaste vai siis
kahjuks ka tana veel dpetajate v6i muu koolipersonali poolt. Me radgime seksuaalsest vaarkohtlemisest.
2018. aastal oli seksuaalse vaarkohtlemise ohvreid Lastemajas ca 200. Kusjuures need juhtumid olid
ainult Tallinna ja Tartu ehk Pdhja- ja Lduna-Eesti juhtumid, sest Lastemaja, mis abistab seksuaalselt
vadrkoheldud lapsi, ei ole meil tana kahjuks veel Ida-Virumaal ega Laanemaal. Nende majade loomine
on plaanis. Mdtleme ka nende laste peale, kelle vanemad té6tavad valismaal. Umbes 3% Eestimaa
alaealistest lastest on need, kelle vanemad t66tavad kas [Uhemat v3i pikemat aega valismaal, ja esineb
perioode, kus lapsel v8ib tekkida vajadus ligipaasuks ka pstuhhiaatrilisele abile.

Niipalju siis sellest, kes on need lapsed ja kui palju neid vdib olla. Aga taitsa kindel on see, et seaduse
jéustumine ei too kaasa masspo6rdumist psihhiaatrite poole. Teadlikkus sellest, et niisugune véimalus
on lastel ja noortel olemas, kasvab ajapikku. Samamoodi ei ole praktika, kuidas arsti poole p66rduda,



lastele teada vdi pole see lihtne. Tihtipeale on tegelikult koolipsihholoogid, lastekaitsetdotajad ja
perearstid need, kes aitavad teavet vahendada ja suunata lapsi eriarstiabi juurde, mida psuhhiaatriline
abi ilmselgelt on. Vaga oluline on siinkohal réhutada sedagi, et psuhhiaatriline abi on tegelikult
tegelemine tagajargedega. Kui me pariselt tahame ennetada laste vaimse tervise probleeme, siis peame
senisest enam tahelepanu pdéérama esmatasandi tervishoiule, see hdlmab koolitervishoidu, vaimse
tervise kabinettide t6hustamist, vaimse tervise ddede toimetamist laste ja noortega ning kliiniliste
psuhholoogide toid ja tegemisi. K&ik me teame, et nii koolipstihholoogid kui ka kliinilised psihholoogid
vajavad oma kutseaasta labimiseks riigieelarvest enamat ressurssi, mis kdesoleva aasta eelarvesse
kahetsusvaarselt ei jdudnud.

Meil oli komisjonis arutelu all ka teema, mida teha seoses sellega, et lastepstihhiaatreid napib, nagu
varasemalt oli juttu. PsUhhiaatrias ei tehta seaduse tasandil vahet selles, kas tegemist on
lastepsuUhhiaatriga voi tavalise psuhhiaatriga. Kdik pstihhiaatrid on vdimelised lapsi ja noori aitama. Ja
tegelikult on vaga oluline see, et neid muid abistajaid esmatasandil juurde tuleks. Kisimused, kallid
kolleegid!

10:50 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Aitah! Riina Sikkut, palun!

10:50 Riina Sikkut

Aitah! Mul on vaga hea meel, et valdkonnas t66tanud ja seda stgavalt tundvad inimesed nagu Helmen
Kutt ja Signe Riisalo on sellise eelndu eest seismas ja sellist muudatust meie laste jaoks ette vétmas. Ma
kusiksin - just arvestades seda, et sul on nii pikk lastekaitse kogemus -, kas lisaks kdigile vaga tdsistele
traumadele ja aarmuslikele juhtumitele esineb ka situatsioone, kus lapse mure vdivad olla pdhjustanud
naiteks vanemate omavahelised suhted, laste stressi on tinginud vanemad ja seet&ttu on soov kellegi
teisega raakida. Kas esineb juhtumeid, kus laps soovibki sidant puistata v6&rale inimesele, mitte
pdorduda oma vanemate poole? Kas esineb juhtumeid, kus see, mida vanemad lapselt ootavad, naiteks
Oppeedukuse mattes, ...

10:51 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Aitah! Kisimuse esitamise aeg on moddas.

10:52 Riina Sikkut
... vVOib olla stressi ja depressiooni pdhjuseks, mistdttu soovivad nad pddrduda védra inimese poole?

10:52 Signe Riisalo

Aitah, Riina Sikkut, vaga hea kusimuse eest! Jah, perevagivald, olgu see siis lapse vastu suunatud vdi laps
selle pealtnagija, on igal juhul see faktor, mis tekitab lapsele trauma. Tanapdeva aju-uuringud naitavad,
et vaikelapseeas vagivaldsete peresuhete pealtnagijaks olemine mdjutab oluliselt aju struktuuri ja
seelabi ka vaimset tervist. Nii et taiesti kindel on see, et vagivaldsed peresuhted on lapsele - mitte
Uksnes ohvri, vaid ka pealtnagija rollis - kahjulikud ja mdjutavad tema vaimset tervist.

NUud kasimuse teine pool. Kas on neid olukordi, kus laps soovib oma muredest raakida valjaspool
perekonda ja mingil pdhjusel ei usalda vdi ei saa usaldada oma vanemaid? Need mured vdivad olla
seotud 6ppimisega, need mured vdivad olla seotud laste endi vaheliste, s6pradevaheliste suhetega, aga
need mured voivad olla seotud ka vanematevaheliste suhetega. Vastus on kindlasti "Jah". Vaga hea
naide on meil lasteabitelefon, mida lapsed vaga aktiivselt kasutavad. Ma peast statistikat ei Utle, aga
need arvud ainult kasvavad. Lapsed kusivad ndu vaga erinevate olukordade ja juhtumite puhul.
Kusjuures lapsed ei kiisi n6u mitte ainult ennast puudutavates kusimustes, vaid nad kusivad ndu ka
oma sBprade kohta, et neid abistada ja neid suunata.

Aga ma vaga loodan, et need juhtumid, mida sa kirjeldasid, Riina, ei jdua psuhhiaatri kabinetti, sest
nende juhtumite jaoks peaks olemas olema Usna mitu alamat v8rku, kus need lapsed juba kinni
puutakse, neid lapsi margatakse. Naiteks lasteasutustel on kohustus teavitada lastekaitsetootajaid.
Lastekaitsetdotajatel on vaga suured volitused vanemaid juhendada ja neile I6puks kohaliku
omavalitsuse haldusaktina ka ettekirjutusi teha, et nad puuaksid oma lapsi paremini aidata. On veel
koolipsuhholoogid, perearstid, kindlasti vaimse tervise 6ed - s6ltub lapse vanusest, olukorrast ja



situatsioonist.

Aga mis on suureks mureks? Uks asi on see, kui lapsel on trauma p&hjustatud kahjustus. Aga suureks
mureks on tegelikult hoopis need vaimse tervise probleemid, mis on geneetilist paritolu ja mida
soodustavad sotsiaalsed tegurid. Me raagime siin naiteks aktiivsus- ja tahelepanuhdirega lastest, kelle
hulk on kogu maailmas drastiliselt kasvamas ja Eesti ei ole kaugeltki mitte erand. Ehk tegelikult me ei
raagi ainult sotsiaalsetest oludest, vaid me radagime ka haigustest, mis meie lapsi vaevavad.

10:55 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Helmen Kutt, palun!

10:55 Helmen Kiitt

Suur aitah, austatud eesistuja! Lugupeetud ettekandja! Jarsku te natuke puudutate seda teemat, mille
Sotsiaalministeeriumi esindaja tdi valja just nimelt psthhiaatrilise abi seaduse ettevalmistamise
protsessis. Seal toodi valja ka see, et see protsess vdib vitta aega paar aastat. Kas ma maletan digesti?

10:55 Signe Riisalo

Jah, sa maletad digesti. Sotsiaalministeeriumi esindaja Ingrid Ots-Vaik kinnitas, et kuigi selle seaduse
muutmine on olnud kavas juba mitu aastat, siis tegelikult tdna ei ole veel satete kirjutamiseni jéutud.
Puhas loogika Utleb meile seda, et valitsuses v6i ministeeriumis ette valmistatud seaduste menetlemise
tingimused tahendavad seda, et kulub umbes kaks aastat, enne kui kdnealune seadus vdiks Riigikokku
jouda.

Aga mul on, Ruuben Kaalep, sulle ka vdib-olla natuke detailsem vastus. Sa kusisid ennist mitu korda
proua Helmen Kutilt, mis oli see pdhjus, miks varem oli seaduses satestatud ndue, et vanema ndusolek
on psuhhiaatrilise abi saamise puhul hadavajalik. Ma olen radkinud nende inimestega, kes kehtivat
seadust toona kirjutasid. Nende hulgas oli nii ministeeriumi ametnikke kui ka Eesti Psuhhiaatrite Seltsi
inimesi. Nad on kinnitanud mulle, et toona seadust tehes oli see natuke ka mdéodalaskmine, sest kui
raagiti piiratud teovdimega inimesest voi isikust, siis ei mdeldud selle all last. See ei olnud algne méte. Ja
selleparast on mitmed psuhhiaatrite seltsi inimesed mulle 6elnud, et see viga tuleks parandada. Sellist
ideed algselt ei olnud, et piirame teatud liiki arstiabi kattesaadavust, sest ma tdepoolest ei nae riske,
mida psuhhiaatri kiilastus voiks lapsele kaasa tuua.

Mitu korda on kusitud ka ktpsuse kohta. Mis on piisav kipsus? Mis on kupsus? Esiteks, séna "piisav"
kasutatakse seaduses Uldjuhul juriidilise terminina ja sdna "kupsus" ei ole tegelikult ju seaduses
kasutatud. Me oleme seaduses raakinud "teadvast ndusolekust", mis on juriidiline termin. Aga klpsust
kui sellist hindavad kdige paremini tdepoolest nii kliinilised pstihholoogid kui ka pstuhhiaatrid. See, kas
inimene on antud ajahetkel adekvaatne midagi otsustama, on antud psuhhiaatrite padevusse juba Usna
mitmes teiseski eluvaldkonnas - kas me raagime relvaloast, kas me raagime autojuhtimise digusest,
neid asju vOib tuua veel ja veel. Jah, ka soovahetus on seotud psuhhiaatritega, sest psuhhiaatri arvamus
on soovahetuseks vajalik. Kull aga ei toimu soovahetus psuhhiaatri juures ja psihhiaatri teenusena.
Seda otsustab tegelikult Sotsiaalministeeriumi juurde loodud eraldi komisjon ja seal tehakse eraldi
arstlik ekspertiis, mille tulemusena langetatakse otsus. Kusjuures puhveraeg on kaks aastat ja
alaealistele soovahetust ei vdimaldata.

10:58 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Kalle Grunthal, kas teil on protseduuriline kiisimus?

10:58 Kalle Griinthal
Ei ole.

10:58 Aseesimees Helir-Valdor Seeder

Siis ei saa me teile kisimisvéimalust suures saalis praegu lubada. Kert Kingo, kas on protseduuriline
kUsimus? Ei ole. Helmen Kutt, palun!

10:58 Helmen Kiitt



Suur aitah, eesistuja! Austatud ettekandja! Utlen stenogrammi huvides, et mitte nende 16igete
kirjutamiseks ei lahe Sotsiaalministeeriumil aega kaks aastat, vaid ette vBetakse terve psuhhiaatrilise abi
seadus. Seetdttu leidis Sotsiaalministeeriumi esindaja, et oleks dige nende |8igetega seotud otsused
juba varem dara teha. Terve psuhhiaatrilise abi seaduse kirjutamine on aga pikk protsess, kus on vaja
koosk®dlastusi ja kdike muud. Kas on nii?

10:59 Signe Riisalo
Jah, see on nii, vastab t&ele.

10:59 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Marko Sorin, palun!

10:59 Marko Sorin

Aitah, eesistuja! Hea ettekandja! Valjendan samuti simpaatiat selle muudatusettepanekuga tegelemise
vastu. Psuhholoogilised vajakajaamised on ju sellised, mis inimesel valja ei paista. Aga kuna oli juttu, et
praegune eelndu on vigade parandus kunagi tehtud vdi kahe silma vahele jadnud aspekti suhtes, siis
kdsin, et missugune on see ajaaken, millal see seadus vastu vdeti, mida me nuldd parandame.
Iseenesest on tore, et meie Uhiskond areneb, me saame aru, et kunagi tehtud vead tuleb parandada,
aga Oelge umbmaaraselt - ma ei nbua kuupaeva ega aastat -, kas see on naiteks kolm aastat vdi
rohkem.

11:00 Signe Riisalo

Ei, ma ei Utle teile praegu seda aastanumbrit, aga see on oluliselt rohkem kui kolm v&i viis aastat. See on
kindlasti ule kimne aasta. Aga peast ma teile seda psthhiaatrilise abi seaduse vastuvdtmise kuupaeva
praegu ei Utle.

11:00 Aseesimees Helir-Valdor Seeder
Aitah! Kai Rimmel, palun!

11:00 Kai Rimmel

Aitah, harra koosoleku juhataja! Hea ettekandja! Proua Riina Sikkut radkis tegevustest, mis lahevad
psuhholoogilise nGustamise alla, aga seaduses on radgitud psuhhiaatrilisest abist. Milliseid
konkreetseid tegevusi on seaduses silmas peetud?

11:01 Signe Riisalo

Psuhhiaatriline ravi puudutab diagnostilise kodifikatsiooni RHK-10 kohaselt neid diagnoose, mis seal on
Ules loetud, ja hdlmab nende diagnooside korral pakutavat ravi, aga eeskatt diagnoosimist. Enamik
psuhhiaatrilisi diagnoose on vdimalik panna tingimusel, et kindel arv simptomeid - neid vdib olenevalt
diagnoosist olla 3-10, iga diagnoosi puhul on see arv erinev - on teatud aja jooksul korduvalt esinenud.
See tahendab, et psuhhiaatriline sekkumine medikamentoosselt v3i teraapiate kaudu ei ole esimene
asi, millega psuhhiaater seda noort inimest vdi piiratud teovdimega taisealist kohtlema hakkab.
Kdigepealt toimub diagnoosimine, seda tehakse mitmes etapis, ja alles seejarel, kui diagnoos on
pandud, minnakse vastavalt kehtestatud ravijuhistele ravimisega edasi.

Me teame ju tegelikult sedagi, et naiteks depressiooni ja stressi - Eesti koolinooredki on avalikult valja
Oelnud, et stress ja depressioon ning vaimse tervise probleemid on nende jaoks tana thed suurimad -
raviga ei tegele mitte ainult psihhiaater, vaid ka perearst. Me teame, et ka perearstil on &igus
diagnoosida depressiooni kui kdige levinumat psthhiaatrilist hairet ja valjastada retsepte
medikamentoosseks raviks.

11:02 Aseesimees Helir-Valdor Seeder

Aitah! Austatud ettekandja, teile rohkem kusimusi ei ole. Kas fraktsioonidel on soov avada
labiraakimised? Labiradkimiste soovi ei ole. Juhtivkomisjoni ettepanek on eelndu 115 esimene lugemine
|dpetada. Esimene lugemine on I8petatud. Maaran muudatusettepanekute esitamise tahtajaks k.a 4.



veebruari kell 17.15. Head kolleegid! Tanane paevakord on ammendunud ja istung Idppenud. Aitah!

Istungi 16pp kell 11.03.



