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Lisa 2. "Heaolu Eesti laste kasitlustes” ldbiviimise kavand

Andmekogumise "Heaolu Eesti laste kasitlustes” eesmark on teada saada suuremas riskis elavate ja
andmestikes vahemesindatud laste subjektiivne vaade heaolule, et luua laiem teadmispdhine alus
Eesti laste heaolu mudelile.

Uurimiskiisimused:

1. Kuidas andmetes vahem esindatud, sh suuremas riskis elavad lapsed mdistavad head elu?

2. Milliseid valdkondi ja teemasid toovad andmetes vahem esindatud, sh suuremas riskis elavad
lapsed esile raakides laste heaolust?

3. Mida saaksid laste arvates tdiskasvanud teha, et lastel oleks Eestis parem elada?

Teostamise aeg: veebruar 2026 — november 2026

Tabel 1. Andmete kogumise ja analiiisimise etapid
Etapid Periood
Uuritavate varbamine: AKI kooskdlastuse olemasolul algab koost6d | Jaanuar-veebruar
lasteasutuste kontaktisikutega. Toimub laste vanemate/eestkostjate ja | 2026

laste teavitamine ning neilt ndusoleku saamine, samuti kokkulepete
tegemine andmekogumise toimumise aja ja koha suhtes.

Andmete kogumine: loovmeetodil grupiintervjuude labiviimine lastega. Veebruar-aprill 2026
Andmete to6tlemine ja analiiis. Aprill 2026
Kokkuvotte koostamine. Mai-november 2026

Valim ja metoodika

Valimi moodustavad Eestis elavad lapsed. Valim on moodustatud sihiparaselt tuginedes teooriale ja
olemasolevate andmete kaardistusele ning hélmates laste riihmi, kes tavapdraselt vdivad jaada
uuringutest ja andmekogumistest kdrvale vGi kes vGivad andmete esituse kaigus jadda ndhtamatuks
tingituna vaheesindatusest (sh suuremas riskis elavad lapsed). Valimi sihtriihmade moodustamiseks
on saadud sisendit uurimisprojekti raames teostatud dokumendianaliilisist ja Laste heaolu
andmeseminaril (08.12.25) toimunud valdkondade (ileste laste heaolu ekspertide to6toast.

Andmeid kogutakse: 1) lastelt vanuses 3-7 eluaastat, kes oma ea tottu jadvad sageli korvale
tavaparastest laste heaolu uuringutest ; 2) 10-17 aastastelt lastelt, kes elavad suuremas riskis ning kelle
puhul ei ilmne sageli tavaparaste uuringute kaudu nende heaoluga seotud véimalikud erisused.

Tabel 2. Andmekogumise sihtgrupid ja nende kaasamise korraldus (tdpsem varbamisprotsessi kirjeldus
on toodud edasises parast tabelit)

Téapsustatud Eeldatav | Kontakti loomine Meetodid Lihenemine
sihtgrupp valimi
suurus
Lasteaia-ealised 10-15 Lasteaia juhiga | Mangulised Turvaline ja tuttav
lapsed (3-7- | last eelkokkulepe tegevused, keskkond,
aastased) andmekogumise joonistamine, eale | lihikesed
labiviimiseks Uihes vo0i | vastavalt sessioonid,
mitmes lasteaiariihmas | sGnastatud visuaalne tugi.
kiisimused.
Oigusrikkumise 5-15 Kinnise lasteasutuse | Usalduslikud Traumateadlik ja
taustaga lapsed | last kontakt (nt AS | aruteluringid, taastav
(10-17 aastased) Hoolekandeteenused visuaalsed [ahenemine, lapse
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Valgejoe vGi Emajde | meetodid soovil  tugiisikute
keskus) (joonistus vOi | (asutusesisene)
kollaaz). kaasamine.
Asendushooldusel | 5-15 Sotsiaalkindlustusameti | Usalduslikud Traumateadlik ja
viibivad lapsed last asendushoolduse aruteluringid, taastav
(10-17 aastased) noorte esindus visuaalsed lahenemine, lapse
meetodid. soovil  tugiisikute
(asutusesisene)
kaasamine.
Lapsed teisest | 5-15 Eestis tegutsevate | Usalduslikud Struktureeritud,
riigist / kultuurist | last teiste kultuuride | aruteluringid, kuid kaasav,
(10-17 aastased) vabalhenduste kaudu | visuaalsed kultuuri- ja
kontakteerumine  (nt | meetodid. keeleteadlik
Ukraina Noorte Liit) ldhenemine.
Ukraina vm keelse
toe kaasamine
andmekogumisse.
Erivajadusega 5-10 Kooli direktor (nt Heleni | Individuaalne vGi Koostoo Opetajate
lapsed last kool, Masingu kool, | vdikeses grupis. ja
(10-17 aastased) Voru Jarve kool vm | Kohandatud tugispetsialistidega.
erivajadustega laste | suhtlusvahendid Lapsest lahtuv ja
haridusasutus) (nt piktogrammid, | paindlik
alternatiivne lahenemine.
kommunikatsioon),
vajadusel
lihtsustatud
kiisimused.
Torjutuse  riskis | 5-10 LGBT+ (ihing, MTU Sa | Usalduslikud Identiteediteadlik,
olevad lapsed last Suudad, KOV | aruteluringid, turvaline, toetav ja
(10-17 aastased) lastekaitsetodtaja  vOi | visuaalsed mittehinnanguline
noortekeskus meetodid. keskkond.

*Sihtgruppide tdpsemas maaratluses vGi kaasatute arvus vGib tulenevalt teooriast, kontaktide
valmidusest, riskide kaardistusest tulla vdiksemaid tapsustusi, mis kooskdlastatakse AKI-ga kui need ei
peaks kdesoleva taotlusega enam kattuma.

Osalemiskriteeriumid

1. Lapsel peab olema isiklik soov osaleda, mida ta kinnitab iseseivalt voi tdiskasvanu abiga
tdidetud ndusolekulehel.
2. Alla 15- aastase lapse osaluseks on vajalik seadusliku esindaja (vanema vGi eestkostja) kirjalik

nousolek.

3. Osalemine ei ole piiratud soo, keele ega muude isikutunnuste alusel.

Varbamisprotsess

Lastelt andmekogumine eeldab koost6dd asutuste vGi esindusorganisatsioonide kontaktisikute ja

tootajatega, kes on igapdevaselt nende lastega kontaktis.

Asutuse vOi esindusorganisatsiooni kontakt:

e informeerib lapsi ja vanemaid andmekogumisest;
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e edastab uurija poolt koostatud andmekogumise kutse (tutvustuse) ja informeeritud ndusoleku
vormi lapsevanemale (lisa 2) ja lapsele (lisa 3);

e toetab lapse ja perede teadlikku otsuse tegemist osalemise kohta;

e vajadusel toetab laste osalust voimaldades tugiisikul viibida andmekogumise labiviimise
juures.

Lapsevanemal ja lapsel on v&imalus uuringu kohta kisida lisainfot nii oma austuse /
esindusorganisatsiooni kontaktisikult kui ka uuringu kontaktisikult. Kui laps ja tema seaduslik esindaja
(vanem voi eestkostja) on ndus uuringus osalema, siis allkirjastavad nad ndusolekulehed, mis antakse
Gle uurijale enne andmekogumist. Koost6ds asutuse esindajaga leitakse sobiv aeg lapsele sobivas
keskkonnas (eelduslikult samas asutuses) andmekogumise labiviimiseks. Kui laps avaldab soovi
uuringus osaleda, kuid seaduslik esindaja ei ole nusolekut andnud, siis pakub uuringu vastutav isik
vanemale voi eestkostjale voimaluse kontakteeruda ja korraldatakse soovi korral individuaalne ja
selgitav vestlus vanema voi eestkostjaga. 15—-17-aastaste laste puhul vGetakse arvesse laste iseseisvat
nousolekut uuringus osaleda (Teadus- ja arendustegevuse ning innovatsiooni korralduse seadus § 28,
|Gige 4).

Andmekogumise korraldus:

Uurijad kohtuvad kokkulepitud ajal ja kohas (eeldatavasti lapsele tuttavas asutuses vm talle sobivas
keskkonnas) grupi lastega, kelle puhul on tdidetud osalemiskriteeriumid (vt eespool). Uhes
andmekogumise grupis on kuni 7 last. Loovmeetodile tuginev andmekogumine kestab 45 minutit kuni
1,5 tundi tulenevalt laste vanusest, soovist ja voimekusest. Andmekogumine lastelt koosneb neljast
osast:

1. Sissejuhatus: uurijate ja uurimuse tutvustus. Tdiendav suuliste néusolekute kiisimine.
2. Looviilesanne (temaatiline kaeline tegevus, nt joonistamine, kollaaz) teemal “Hea elu”.
3. Grupiintervjuu laste arvamuste ja vaadete kogumiseks tuginedes eelnevalt valminud

loomingulisele t66le. Tapsemalt arutletakse lastega véimalikult vabas vormis teemadel,
mis teeb laste elu heaks ja mida taiskasvanud saaksid teha, et laste elu parandada.
4, Kokkuvéte ja tagasipeegeldus lastele.

Osalemine on vabatahtlik ja valmisolekut lapse osaluseks kiisitakse veelkord kohapeal, vahetult enne
andmekogumist. Lapsel on 0igus osalus katkestada ilma pdhjendusteta, keelduda intervjuude
salvestamisest, loobuda looviilesandest v6i lahendada see just talle sobivas vormis vdi jatta vastamata
arutelu kisimustele, millele ta ei soovi vastata.

Uuring viiakse labi eesti keeles, kuid vajadusel kaasatakse andmekogumisse vastava keelepadevusega
kaasuurija s6ltuvalt lapse keele-eelistusest. Vajadusel kohandatakse loovmeetod v6i mdni selle osa (nt
intervjuu) lapsele vastavamaks, nt vanusele ja vaimse arengu tasemele kohasemaks, nt kasutades
lihntsustatud sdnastust voi visuaalseid toetavaid vahendeid. Lapse soovil voi vajaduse korral on
vBimalus jagada ka individuaalselt oma métteid ja vaateid.

Uuringus kasutatakse loovmeetodit, mis on segu traditsioonilistest uurimismeetoditest (intervjuu,
fookusgrupp, vaatlus) ning projektiivtehnikatest ja loovatest ilesannetest (SAMM, 2025). Loovmeetodi
eeliseks on uuritavate tavaparasest aktiivsem osalus ja kaasatus, kuna selline andmekogumise viis
pakub mangurddmu ja hoiab tdhelepanu. Kaeline tegevus aitab haalestuda ja teemat motestada,
jargnevas grupiintervjuu osas saab osaleja tugineda eelnevale protsessile ja valminud té6le. See toetab
lapse sOnalist enesevaljendust. Loovuurimismeetodit peetaksegi eriti tdhusaks just nendes gruppides,
kus sBnaline valjendusoskus v&ib olla madalam (nt lapsed, vaimupuudega inimesed), voi teemade
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puhul, millest on keeruline kénelda (nt riskikditumine, negatiivsed isiklikud elukogemused) (SAMM,
2025).

Lastele selgitatakse uuringu labiviimist, sh looviilesannet ja kiisimuse tdhendust eakohasel ja
arusaadaval viisil. Uurija Glesanne ei ole suunata vastuseid, vaid toetada arusaamist. Arvestatakse laste
tahelepanuvoime ja koormustaluvusega. Voetakse arvesse, kui moni laps tunneb vasimust, vajab pausi
vOi valjendab soovi katkestada. Grupiintervjuus lahtutakse taastava praktika pdhimé&tetest pakumaks
osalejatele turvalist, hinnanguvaba ja lksteist austavat keskkonda oma motete valjendamiseks.

Andmekogumisel lastelt kogutakse jargmisi andmeid:

e (ildandmed: lapse vanus, lapse sugu, emakeel;

e |aste individuaalsed loovtood voi fotod tema loovtoddest;
e |aste arvamused, mis teeb laste elu heaks;

e |aste ettepanekud laste heaolu tdstmiseks.

Terviseandmeid, sliliteo- ega karistusandmeid, raviinfot ega muid tundlikke isikuandmeid lastelt ei
koguta. Andmekogumisel keskendutakse lapse arvamustele ja vaadetele seoses laste heaoluga. Lapsi
ei suunata otse jagama oma isiklikke kogemusi, kuid grupiintervjuudes on véimalik, et nad soovivad
tuua naiteid oma elust ja jagavad motteid, mis lahtuvad nende isiklikust kogemusest.

Andmekogumise kaigus teeb uurija vajadusel markmeid Gldistatud kujul ja kasutades osalejate
tahistamisel loodud pseudoniiime (mis vGivad olla lihendid 16plikest analiisis kasutatavatest), mis
koosnevad tdhe- ja numbrikombinatsioonidest (I6plikud pseudontiimid sisaldavad infot lapse soo,
vanuse, emakeele, sihtgrupi ja intervjuu toimumisaja kohta, osa sellest infost saab uurija lisada parast
intervjuu toimumist). Loovtdddel kasutatakse samu pseudoniiiime, mis véimaldab loovtddde ja
grupiintervjuude kdigus avaldatud info Ghendamist hilisemas anallisis. Intervjuud salvestatakse
audiofailina. Salvestamine toimub ainult lapse ja lapsevanema voi eestkostja ndusolekul, mida lisaks
nousoleku vormile kisitakse grupiintervjuude eel osalejatelt veelkord suuliselt (salvestamise
alustamisel). Lapsele selgitatakse helisalvestamise eesmarki ja seda, et salvestus ei jagata avalikult
vGi uuringuvaliste isikutega (sh lapse haridus- vm asutuse td6tajatega) ning salvestust kasutatakse
ainult vestluse sisu transkribeerimiseks (seejarel salvestis kustutatakse). Kui moni lastest keeldub
salvestamisest, siis kasutatakse ainult alternatiivseid Iahenemisi (markmete ja loovtoode tegemine).

Uuringu teema, heaolu, peaks olema lastele pigem helge ja ei tohiks tekitada emotsionaalseid
raskuseid, kuid kui mdnel lapsel siiski seotuna isiklike kogemustega peaks esinema ebamugavusi voi
emotsionaalseid raskuseid, siis neid maandatakse trauma- ja lapsesGbraliku uuringukorraldusega.
Arvesse vOetakse iga lapse osalusvdoimekust ning toetatakse lapse emotsionaalset turvatunnet.
Kisimuste sdnastus seatakse Uldine ja ei puudutata otse lapse isiklikku kogemust. Laps voib radkida
just nii palju kui ta soovib ja hetkel valmis on. Uuringu ajakavas on arvestatud lisaajaga, et vajadusel
toetada lapsi, et uurija saab vajadusel pdorata lapsele tahelepanu, kui nt moni laps soovib jatkata
vestlust vGi soovib esitada tdiendavaid kiisimusi, saada selgitusi voi lihtsalt vdljendada oma tundeid
seoses toimunud protsessiga. Uuringu viivad labi uurijad Kristi Asser ja Kadi Saar, kellel on taust lastega
tootamise valdkonnas (sotsiaal-, noorsootd6, sh suuremas riskis elavate lastega). Kristi Asseril on
manguterapeudi vdljadpe ja praktiline kogemus. Vajadusel pakutakse psiihhosotsiaalset tuge koostdds
asutuse tootajatega ning julgustatakse pédrduma lasteabi poole. Vajadusel kaasatakse kaasuurijaid, nt
tulevalt keelepadevusest.

Andmete kasutus ja analiiiis

Uuringu kaigus kogutavad andmed:
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e laste ja vanemate/eestkostjate ndusolekud (nime ja kuupdevaga allkirjastatud dokumendid),
mida analuusiks ei kasutata;

e (ildised taustatunnused (nt vanus, sugu, emakeel);

e sihtgruppi tunnus;

e intervjuu toimumise aeg ja koht;

e |aste loovtodd voi fotod nende loovtdodest;

e helisalvestised grupiintervjuudest;

e uurija tehtud markmed kohtumisest.

Laste suuliselt antud vastused (markmed, transkriptsioonid) ja loovt66d saavad olema analiisiks
omavahel seostatavad loodava pseudoniiiimi kaudu, mis sisaldab lapse sugu, vanust, emakeelt ja
sihtgrupi tunnust (tabel 1 alusel antakse igale sihtgrupile vastav tdhe-numbrikombinatsioon) ning
intervjuu toimumise aega. Pseudontiiimi saab uurija luua koheselt (sh algselt selle l[lihema versiooni,
kus on vaid sel intervjuul osalevate eristuseks mdned tunnused) ja andmete kogumise jargselt seda
tdiendada vGi pseudoniidm lisada materjalile (nt loovtodle lisab markamise ja markmete jargi parast
intervjuud pseudoniidmi) ja pseudoniilimivotit luua vaja pole. See tagab, et otse isikuga taas kokku viia
kogutud andmeid tagantjargi ei ole voimalik.

Kvalitatiivseid andmeid (laste arvamused ja ettepanekud, loovt6od) anallilsitakse temaatilise
sisuanaltitisi meetodil, mille abil tuuakse esile laste tdhenduslikud kogemused ja ettepanekud.
Tulemusi esitatakse dldistatud kujul ning asjakohasuse voi seotuse korral (st kui moni jargnevalt
loetletud tunnus ei ole oluline/tahenduslik, siis seda ei kasutata) lapse soo, vanuse, emakeele ning
sihtgrupi tapsustusega (sihtgruppi kuulumine tabel 1 alusel).

Loovtoode puhul kontrollitakse otsest véi kaudset tuvastamist véimaldava info olemasolu ja vajadusel
eemaldatakse / kustutakse see (nt kui laps on kirjutanud ikkagi oma nime to6le kuigi seda ei paluta).

Intervjuude salvestused transkribeeritakse esimesel voimalusel peale intervjuude toimumist, need
pseudontiiimitakse ja eemaldataks ka sisust isikuga otse seondav kui seda esineb. Audiofailid
kustutakse koheselt peale transkribeerimist.

Nousolekulehed havitatakse hiljemalt 3 kuud peale andmekogumise |6ppu, mis on eeldatavasti 2026.
aasta Il kvartalis. Kuni ndusoleku lehtede sailitamiseni on uuringus osalenul véimalik tagasiulatuvalt
oma ndusolekut tagasi votta, kuid ainult juhul, et tema andmete tuvastamine kogutust on vdimalik,
sest isikuga seos otse pseudontiiimimise kaudu kaob. Kuna aga intervjuul vdis osaleda ka pseudokoodi
tunnuste jargi unikaalne laps (nt vdis olla osalejaks ainult ks 10 a poiss, teised olid kas k&ik tidrukud
vOi teisest vanusest), siis konkreetse isiku andmete uuringust valjavotmise vdimalus siiiski vGib olla ka
vOimalik. Sellest vGimalusest, selle piiratusest ja Gigusest antakse osalejatele teada ndusolekulehe
kaudu.

Digitaliseeritud loovtodd, intervjuude transkriptsioonid ja uurija tehtud markmed pseudoniimiseeritud
kujul jaavad alles teaduslikuks kasutuseks.

Tulemuste esitluse eel kontrollitakse tdiendavalt kaudset tuvastamist véimaldava informatsiooni
olemasolu. Uuringu tulemusi ei jagata dratuntavate naidetena, vaid ainult Uldistatud kujul, et kaitsta
iga lapse identiteeti.

Isikuandmete turvalisus:

Isikuandmetega seonduvad: ndusolekulehed ja audiofailid; paigutatakse enne nende analiisiks
ettevalmistust ja havitamist piiratud ligipaasuga Tartu Ulikooli turvaserveris analiiisifailidest eraldi.
Kogu andmeanaliils tehakse pseudoniiiimsete andmete alusel.
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1. Laste ja vanemate /eestkostjate néusolekulehed

Laste ndusolekuleht kogutakse paberkandjal. Neid hoitakse lukustatud kapis, skaneeritakse PDF-iks ja
sailitatakse Tartu Ulikooli turvaserveris. Paberoriginaalid hivitatakse parast skaneerimist.

Vanema/eestkostja ndusolekud kogutakse elektrooniliselt (digitaalselt allkirjastatud vdi skaneeritud
allkirjastatud PDF) v&i paberkandjal. Vanema poolt allkirjastatud fail edastatakse uuringu vastutavale
isikule e-kirjavahetuse teel v&i kdest katte. Allkirjastatud ndusolekuvormid laetakse tiles Tartu Ulikooli
turvaserverisse. Paberkandjal olevad ndusolekuvormid skaneeritakse ja laetakse seejirel Tartu Ulikooli
turvaserverisse, paberdokumendid havitatakse parast skaneerimist.

Ligipdas nousolekulehtedele (nii laste kui vanemate) on ainult uuringumeeskonna vastutaval liikmel.
Neid ei jagata kolmandatele isikutele, sh lasteasutuse to6tajatele. NGusolekulehed havitatakse Tartu
Ulikooli serverist kolm kuud peale andmekogumise |dbiviimist (eeldatavasti 2026. aasta Il kvartali
IGpus).

2. Audiosalvestused

Salvestus tehakse vastutava uurija seadmel, mis on tdisketta kripteeringuga (BitLocker/FileVault)
stlearvuti vdi krupteeritud diktofon. Failivorming: WAV vdi M4A (monokanaal, 16-bit/44,1 kHz), et
tagada hea transkribeeritavus. Failile antakse neutraalne nimi (ei sisalda laste ega asutuse taisnime).
Faili ei salvestata pilveteenustesse ega isiklikesse seadmetesse. Audiofailid laaditakse otse Tartu
Ulikooli turvaserverisse eraldi kaitstud kausta ja sellele on ligipaas ainult uurimisprojektiga seotud
vastutaval uurijal). Transkriptsioon tehakse TU turvaserveris, ilma viliste pilveteenusteta.
Transkriptsiooni kdigus eemaldatakse lapse nimi ja muud isikuandmed, haruldased siindmused ja
muud kaudset tuvastamist voimaldav informatsioon. Analllsi jaoks kasutatakse ainult
pseudontitimset transkriptsiooni. Audiofaili ei jagata edasi ja see kustutatakse turvaliselt (sh jaakfailide
véltimine) koheselt peale transkribeerimist.

Kasutatud allikad:

RT I, 12.07.2025, 1. Kasutatud 03.12.2025 https://www.riigiteataja.ee/akt/112072025001

SAMM, Kasutatud 03.12.2025, https://samm.ut.ee/loovuurimismeetodid/
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