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JARELEVALVE AKT
. ULDSATTED
1.1. Jarelevalve teostamise diguslik alus: sotsiaalhoolekande seaduse (SHS) § 157 Idige 1.
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1.4.
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Jarelevalve teostamisel kontrolliti valjaspool kodu osutatava Uldhooldusteenuse
(UHteenus) osutamise vastavust SHSis ja sotsiaalkaitseministri 19.06.2023 maéaruses nr
36 ,Nouded valjaspool kodu osutatavale 66paevaringsele Uldhooldusteenusele® (maarus)
satestatud nduetele ning majandustegevuse nduete taitmist tulenevalt majandustegevuse
seadustiku ildosa seaduse (MSUS) § 30 Idikest 2 Sihtasutuses Viljandi Haigla (registrikood
90004585).

Jarelevalve teostamise koht: Pargi tee 8a, Jamejala kula, Viljandi vald, Viljandi maakond,
71024.

Paikvaatluse aeg: 12.11.2025.

Jarelevalve teostajad: Sotsiaalkindlustusameti (SKA) uldosakonna jarelevalve talituse
peaspetsialistid Ulle Sihver ja Inna Tamm (jarelevalvemeeskonna juht).

Jarelevalvemenetluses kasutatud meetodid: paikvaatlus, dokumentige vaatlus ja anallUs,
vestlused, e-kirjavahetus, paringud andmeregistrites STAR, MTR, TOR.

Jarelevalvetoimingutes  osalesid: Sihtasutus Viljandi Haigla Hoolekande- ja
rehabilitatsioonikeskuse juhataja Rita Kerdmann ja hoolekande osakonna juhataja Moonika
Pukk.

Il. JARELEVALVE TULEMUSED

Sotsiaalkindlustusamet tuvastas, et Sihtasutus Viljandi Haigla (edaspidi Hooldekodu) ei
ole taitnud jargmisi digusaktides satestatud noudeid:

2.1. MSUS § 30 Iéige 2, mille kohaselt on ettevétja kohustatud tegevusloa kontrolliesemega

seotud asjaolude ja kdrvaltingimustega seotud asjaolude muutumisest teatama tegevusloa
andmiseks padevale majandushaldusasutusele viivitamata, kuid hiljemalt viie td6dpaeva jooksul.
MTR ja TOR andmete kontrollimisel selgus, et Hooldekodu ei ole hiliemalt viie téopaeva jooksul
SKAd teavitanud tegevusloa kontrolliesemega seotud muudatustest. 07.11.2025 MTRi andmetel
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osutasid Hooldekodus vahetult teenust kokku 18 tootajat, kellest Uhe toodtaja toosuhe ol
Hooldekoduga 18ppenud. Detailsemalt on rikkumine kajastatud akti punktis 3.

Hooldekodu korrastas jarelevalvemenetluse ajal MTRi ning 02.12.2025 seisuga on rikkumine
korvaldatud (vt punkt 3.1).

2.2. SoMm nr 36 § 2 I6ige 8, mille kohaselt tuleb teenusesaajaid abistada ja juhendada lle keha
pesemisel ning teostada Ule keha pesu vastavalt vajadusele, kuid mitte harvem kui ks kord
nadalas.

Paikvaatlusel pesemise graafikutest tehtud fotodel (augustist novembrini 2025) nahtub, et Ule
keha pesemist ei teostada Uks kord nadalas.
Detailsemalt on rikkumine kajastatud akti punktis 3.2.4.

2.3. SHS § 154 punkt 1 alusel tuleb teenuse osutajal lisada tegevusloale maksimaalne isikute
arv, kellele on lubatud samal ajal teenust osutada.

MTRi andmetel on tegevusloal nr SUH000018 lubatud maksimaalseks isikute arvuks 56.
10.11.2025 STAR registri paringust selgus, et hooldusteenusel oli 59 teenusesaajat. Sihtasutus
Viljandi Haigla ei ole jarginud hooldusteenuse osutamisel tegevusloal nr SUH000018
lubatud maksimaalset isikute arvu, mis on 56. Detailsemalt on rikkumine kajastatud akti
punktis 3.2.10.

Vottes arvesse, et Hooldekodu on asunud jarelevalvemenetluse ajal rikkumisi korvaldama
ja on koostoovalmis, ei pea Sotsiaalkindlustusamet otstarbekaks ettekirjutuse tegemist.
Jarelkontroll rikkumiste korvaldamise iile toimub peale 01.03.2026.

ll. JARELEVALVEMENETLUSE KOKKUVOTE

SKA algatas jarelevalvemenetluse Sihtasutuses Viljandi Haigla (edaspidi: Hooldekodu)
07.11.2025 ning etteteatamata paikvaatlus viidi labi 12.11.2025. Hooldekodule on 27.11.2019
véljastatud tahtajatu tegevusluba SUH000018 UHteenuse osutamiseks maksimaalselt 56le
inimesele (Pargi tee 8, Jamejala killa, Viljandi vald, Viljandi maakond), teenust osutatakse
ringmajas aadressil Pargi tee 8a, Jamejala kula, Viljandi vald, Viljandi maakond. Paikvaatluse
paeval viibis Hooldekodus 57 inimest.

Sihtasus Viljandi Haigla kodulehel on leitav ka UHteenuse osutamist puudutav teave: Hooldekodu
kontaktandmed, asukoht, teenuste kirjeldus. Info kohamaksumuse, sh info hoolduskulu
komponendi kohta on avaldatud tasuliste teenuste rubriigis, info leidmine vdib osutuda
keeruliseks.

Jérelevalvemenetluses oli seatud fookus uldtunnustatud kvaliteedipdhimétete ( SHS § 3 I6ige 2 )
jargimisest isikukesksuse, isiku diguste kaitse (turvalisus) ja kaasamise rakendamisele.

3.1. Majandustegevusnouete taitmine

MSUS § 30 Iéike 2 kohaselt on tegevusloa omajal kohustus teavitada tegevusloa véljaandjat
(SKA) tegevusloa kontrolliesemega ja korvaltingimustega seotud asjaolude muutumisest (nt
toéolepingu sdlmimisest, I6ppemisest vb6i ametikoha muutumisest abihooldustodtajast
hooldustdodtajaks) viivitamata, kuid hiljemalt viie tddpaeva jooksul.

Jarelevalvemenetluse algatamisel (07.11.2025) osutasid MTRi andmetel Hooldekodus vahetult
teenust kokku 18 tOotajat, kellest Uhe tootaja todsuhe oli Hooldekoduga I6ppenud. Hooldekodu
esitas 24.11.2025 jarelevalvemenetluseks vajaminevad dokumendid. Esitatud nimekirja jargi on
hooldusteenust vahetult osutatavaid té6tajaid 20 (15 hooldustddtajat ja viis abihooldustdoétajat).
MTRi 02.12.2025 andmetel on tegevusloalt eemaldatud kahe hooldustootaja andmed, kes ei oma
toosuhet Hooldekoduga ning lisatud nelja hooldustdétaja andmed, kes osutavad
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teenusesaajatele vahetult teenust. Hooldekodu poolt esitatud tootajate nimekiri langes kokku
MTRis ja TORIis esitatud andmetega.

SKA seisukoht: Hooldekodu teavitas jarelevalvemenetluse ajal SKAd toimunud muudatustest
ning korvaldas rikkumise 02.12.2025.

3.2. SHSis ja maaruses nr 36 satestatud nouete taitmine

3.2.1. SHS § 20 I6iked 1-3 kohustavad teenuseosutajat tagama teenusesaajatele

turvalise keskkonna ja toimetuleku, teenusesaajate majutamise ja toitlustamise ning
abivajadusest lahtuvad hooldustoimingud ja muud toimetulekut toetavad toimingud, mis on
maaratud hooldusplaanis.

Hooldekodu tegutseb kaasaegses liftiga ringmajas, mille arhitektuuriline lahendus arvestab
dementsusega inimeste vajadusi. Teenusesaajate suletud liikkumisrada aitab valtida segadust ja
ekslemist ning toetab turvalist liikkumist pakkudes fliUsilise aktiivsuse vdimalusi vastavalt
teenusesaaja voimekusele.

Hooldusteenust osutatakse hoone kahel korrusel Uhe-, kahe-, v6i kolmekohalistes tubades.
UHteenuse osutamise ruumid (Uldruumid, teenusesaajate toad) olid puhtad, aknad varustatud
ruloodega, kasutusel olid orienteerumist, paevakava ja tegevusi selgitavad piktogrammid. Hoone
keskmes on ringikujuline sisehoov, mis pakub véimalust jalutada piiratud alal turvaliselt, puhata
vOi vastavalt hooajale osaleda kergetes aiatéddes. Jalutamiseks pakuvad vdimalust ka pikemad
avatud jalutusrajad pargis.

Hooldusteenusele vdetakse erineva hooldusvajadusega teenusesaajaid, ligi pooled
teenusesaajatest on suure hooldusvajadusega (dementsusega, voodikesksed). UHteenuse
saajatele on ligipaasetavus tagatud, hoones on lift, kasipuud, teise korruse trepile on turvalisuse
tagamiseks paigaldatud lihtsasti avatav varav. Hooldekodu on UHteenuse osutamiseks soetanud
vajaliku inventari, funktsionaalvoodid, abivahendid (ratastoolid, kaimisraamid, pesuraamid,
potitoolid, tdstukid, asendiraviks vajalikud tarvikud jms), kasutusel on videovalve, rajatud on abi
kutsumise slUsteem. Soovi korral on teenusesaajal voimalik Hooldekodusse kaasa votta isiklik
abivahend.

Teenuseosutajal on korraldatud teenusesaajate toitlustamine, toit kolmeks pdhitoidukorraks ja
Ohtuooteks valmib haigla koogis. Kasutusel on termoskandikud, vdimalus on pakkuda
erimenuuga personaalset toitu ja sonditoitu.

Hooldekodus on vélja td6tatud mitmeid téokorralduse ja teenuse osutamisega seotud juhiseid (nt
ametijuhendid, tegutsemise juhendid UHteenuse osutamisel, kaebuste ja ettepanekute
lahendamise kord), mille Uldiseks eesmargiks on kvaliteetse ja turvalise teenuse osutamine.
Hooldustoimingud ning muud vajaminevad teenused on korraldatud. Teenusesaajatele on
koostatud hooldusplaanid, mis lahtuvad teenusesaajate individuaalsest abivajadusest ning
muudest tegevustest (vabaaja tegevused, terviseseisundiga seotud tegevused), et tagada
teenusesaajate heaolu.

Jarelevalve kaigus peetud vestlustest teenusesaajate lahedastega selgus rahulolu teenuse
osutamise kohaga, (kompetents teenuse osutamiseks dementsusega inimestele,
tervishoiuteenuse kattesaadavus, hooldustédtajate hoolivus). Sama kinnitasid ka intervjueeritud
kohalikud omavalitsused.

SKA seisukoht: Hooldekodu on lahtunud UHteenuse osutamisel SHS § 20 I6igetest 1-3.

3.2.2. SHS § 20 I6ike 4 alusel on sotsiaalkaitseminister kehtestanud tapsustatud

nduded véljaspool kodu osutatavale UHteenusele. Maaruse § 2 satestab nduded teenuse sisule,
kus maaratletud on hooldustoimingud (isikuhooldustoimingud, terviseseisundiga seotud
toimingud ning fudsilise, vaimse ja sotsiaalse aktiivsusega seotud toimingud), mida tuleb lIahtudes
teenusesaaja abivajadusest talle osutada. Hooldustoimingute teostamisel tuleb arvestada
teenusesaajate privaatsuse, tahte ja véimekusega. Hooldekodul on hooldustoimingute tegemisel
selgitamiskohustus ja teenusesaajate ldhedaste viivitamata teavitamiskohustus. Hooldekodul
tuleb véimaldada lahedastel tutvumist teenusesaaja hooldusplaaniga.
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3.2.3. Maaruse § 2 l6igete 1 — 4 nduded
Hooldekodu on koostanud teenusesaajatele hooldusplaanid, mis sisaldavad tegevusi
isikuhoolduses, vabaaja sisustamisel ja terviseseisundiga seotud toimingutes.

Hooldekodus on tagatud teenusesaaja tahte ja vdimekusega arvestamine ning
selgitamiskohustus. TooOtajate sb6nul enne hooldustoimingu teostamist selgitatakse
teenusesaajale selle sisu, arvestatakse tema tahte ja vdimekusega tegevustes osalemisel.
Paikvaatlusel selgus, et teenusesaajate tubades on olemas vahekardinad, mis tagavad
privaatsuse hooldustoimingute tegemisel. Kui teenusesaaja seisundis (tervise- voi muu olukord)
on ilmnenud oluline muutus, siis hooldustddtaja teavitab sellest koheselt 6de. Séltuvalt murest
suhtleb lahedastega 6de voi sotsiaaltootaja. Vestlustest teenusesaajate lahedastega (viie
lahedasega) selgus, et teave teenusesaaja olukorra kohta on valdavalt olemas (Uhe teenusesaaja
lahedane t6i valja info takerdumisest tingitud viivituse dige teenuse saamiseks), hooldustdotajad
on UHteenuse osutamisel abivalmid ja sébralikud ning leiavad aega vestlemiseks ja
selgitamiseks.

Teenusesaajatele on koostatud hooldusplaanid. Jarelevalvemenetluses kontrollitud A.A, O.H.,
H.M., M.S. H.H. ja M.P. hooldusplaanid I&htuvad teenusesaajate individuaalsest abivajadusest
ning muudest tegevustest (vabaaja tegevused, terviseseisundiga seotud tegevused), et tagada
teenusesaajate heaolu.

Vestlustest teenusesaajate |dhedastega (viie lahedasega) selgus, et nad on Hooldekodule
andnud sisendi lahedaste vajadustest ja eripdradest, Ukski ldhedane ei olnud tutvunud
hooldusplaaniga ja Uks Iahedane oli teadlik hooldusplaani olemasolust.

SKA seisukoht: Hooldekodu taidab valdavalt maaruse § 2 16igete 1 - 4 ndudeid.
3.2.4. Maaruse nr 36 § 2 16ike 5 nduded

Hooldekodu tagab teenusesaajatele jarelevalve ja hooldustoimingud, mida teostatakse lahtudes
teenusesaaja abivajadusest. Joogitopsid asuvad kaeulatuses ja voodikesksetele
teenusesaajatele kaiakse juua pakkumas 2-3 tunni jarel. Toit teenusesaajatele valmib haigla
kodgis ning teenusesaajatele pakutakse toitu, mis vastab nende vajadusele (dieettoit, sonditoit
vm). Teenusesaajad sO6vad soOOgisaalis vdi oma toas. Hooldustootajad abistavad suure
hooldusvajadusega teenusesaajaid soomisel.

Kdik teenusesaajad kasutavad oma isiklikke réivaid ja jalatseid, hooldekodul on ka oma riiete
tagavara. Hooldustddtajad abistavad teenusesaajaid riietumisel, riiete pesemisel ja jalandude
korrashoiul. Teenusesaajatele on tagatud abi ja juhendamine liikumisel, asendivahetustel ja
abivahendite kasutamisel. Tegevusjuhendajad motiveerivad teenusesaajaid liikuma, tegevused
on nii individuaalsed kui grupis. Teenusesaajaid suunatakse suuhtgieenitoiminguid tegema,
vajadusel puhastavad hooldustdotajad teenusesaajate proteese. Tualetitoimingutes on
teenusesaajatele abi ja juhendamine tagatud, tualettruum asub toa kérval, vajadusel on tubades
kasutusel potitoolid, mahkmete vahetus toimub vahemalt kolm korda paevas voi vastavalt
vajadusele. Suure hooldusvajadusega teenusesaajatel teostatakse asendivahetust.
Hooldekodus abistatakse ja juhendatakse teenusesaajaid Ule keha pesemisel, abistatakse
kllnte, juuste ja habeme korrastamisel, korraldatakse vajadusel transport valjapoole maja.
Hooldekodu kulastab kaplan, vajadusel toetatakse nii teenusesaajat kui tema l|dhedast
eluldputoimingutes. Juuksuri ja pedikuuri teenust tellitakse vastavalt vajadusele ja on tasuline.
Hooldustoimingute dokumenteerimiseks on kasutusel rakendus eHL, kus hooldustddtajal on taita
oma alalik.

Hooldekodu pesemisgraafikutest nahtub, et teenusesaajate Ule keha pesemine toimub Uheksa
kuni kimne péaeva tagant, mis on harvem kui SoMm nr 36 § 2 I16ike 5 punkti 8 alusel ette nahtud.

SKA seisukoht: Hooldekodu tagab maaruse § 2 I6ikes 5 loetletud isikuhooldustoimingud, valja
arvatud Ule keha pesemine, mis on korraldatud harvem kui ette nahtud.

3.2.5. Maaruse § 2 16ike 6 nduded

Teenuseosutaja tagab teenusesaajatele vaga hea tervishoiuteenuste kattesaadavuse. Teenust
osutavad kaks Sihtasutus Viljandi Haigla dde, kes té6tavad kokku koormusega 1,5. Oed viibivad
kohapeal tddpéeviti kell 8.00-16.00. Ode jargib teenusesaajate raviskeeme, teeb koostédd
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teenusesaajate perearstidega, vajadusel ka eriarstidega. Hooldekodul on kord nadalas vdimalus
kasutada haigla arst-konsultandi abi. Teenusesaajate personaalsed ravimikarbid taidab
ravimitega 6de. Hooldajad jagavad ravimid topsidesse ja jagavad vélja vastavalt kellaajale. Ode
juhendab hooldustddtajate tegevusi terviseseisundiga seotud tegevustes (nt teenusesaajate
veresuhkru ja vereréhu médtmine, silmatilkade panemine), infot vahetatakse hommikuringis ja
jaetakse infostendile. Hooldustdotajate sonul oskavad nad jalgida teenusesaajate
terviseseisundit, sealhulgas toitumist ja vedeliku tarbimist. Hooldustodtajad selgitasid, et
kukkumisi teenusesaajate seas on pigem harva ning voodikesksetel teenusesaajatel toimub
regulaarne asendivahetus. Lamatiste ennetamiseks on kasutusel ka 6hkmadratsid. Hooldajad
annavad 6ele infot suuliselt, info dokumenteerimiseks on kasutusel rakendus eHL.

SKA seisukoht: Hooldekodu tagab maaruse § 2 16ikes 6 loetletud terviseseisundiga seotud
toimingud.

3.2.6. Maaruse § 2 I6ike 7 nduded

Fuusilise, vaimse ja sotsiaalse aktiivsuse seotud toiminguid viivad labi kaks tegevusjuhendajat,
kes tegutsevad vastavalt aastaplaanile. Teavet paevategevustest ja korraldatavatest Uritustest
leiab infostendilt. Tegevused on nii grupile kui individuaalsed, mis arvestavad teenusesaaja
hooldusplaani.

Hooldekodu kilastusaeg on 10.00-18.00, Hooldekodu vdimaldab ette teatamisega lahedasi
kilastada ka valjaspool tédaega. Juhuvalimina valitud vestlused lahedastega kinnitasid, et
suhtlemist teenusesaajatega toetatakse, vajadusel abistatakse helistamisel, vdimalikud on ka
videokdned. Teenusesaajad saavad viibida sisedues, jalutada koos tegevusjuhendajaga
pargialal voi pikemal jalutusrajal, kokkuleppel viibida véljaspool Hooldekodu territooriumit. Ka
voodikeskseid teenusesaajaid viiakse soovi korral due.

SKA seisukoht: Hooldekodu tagab maaruse § 2 I6ikes 7 loetletud flUsilise, vaimse ja sotsiaalse
aktiivsuse toetamisega seotud toimingud.

3.2.7. SHS § 21 satestab hooldusplaani koostamise kohustuse ja hooldusplaani sisu.

SHS § 21 Idike 1 kohaselt peab kohaliku omavalitsuse tksus (KOV) inimese UHteenusele
suunamise haldusaktis (nt korraldus) voi halduslepingus koos teenust saava inimese ja teenuse
osutajaga maarama kindlaks toimingud, mis tagavad inimesele turvalise keskkonna ja
toimetuleku (sh pdhivajaduste katmise). Viljandi Linnavalitsuse haldusakt sisaldab ametniku
otsust teenusele suunamise kohta, taiendavate rahaliste vahendite vajaduse korral menetleb
pddrdumist vastav komisjon ja ettepanek raha eraldamise kohta suunatakse Viljandi
Linnavalitsusele kinnitamiseks. Parnu Linnavalitsuse haldusakt sisaldab abivajaduse hindamise
tulemusi, abivajaduse ulatust ja teenuse rahastamist. Tagasisidet andnud kohalikud
omavalitsused tunnustasid dementsuse suunitlusega teenusepakkuja kompetentse, hindasid
koost6déd Hooldekoduga konstruktiivseks ja ladusaks, kuid lisasid, et tdpsemat rahulolu
teenusega oskavad anda lahedased.

SHS § 21 I6ike 2 kohaselt tuleb teenuseosutajal koostdds teenusesaajaga voi kui teenusesaaja
pole kontaktne, siis teenuse rahastajaga, koostada 30 pdeva jooksul teenuse alustamisest
arvates hooldusplaan.

SKA kontrollis teenusesaajate A.A, O.H., H.M., M.S. H.H. ja M.P. hooldusplaani vastavust SHS
§ 21 Idigetes 2-5 satestatud nduetele.

Kontrollitud kuuest hooldusplaanist tiks (H.H.) olid koostatud hiljem kui 30 paeva jooksul alates
teenusesaajale teenuse osutamisest.

SHS § 21 I6ike 5 kohaselt vaatab teenusosutaja hooldusplaani Gle vahemalt Uks kord poolaastas.
20.02.2025 teenusele tulnud M.S. hooldusplaan oli koostatud tahtaegselt, kuid paikvaatluse
paevaks (12.11.2025) oli hooldusplaani Ule vaatamata.

Hooldusplaanide koostamise eest vastutab sotsiaaltddtaja, hooldusplaani koostamisel osalevad
hoolekande osakonna juhataja, dde, tegevusjuhendaja ja hooldusttétaja, kus viimane on
vastutav temale kinnitatud teenusesaajate (3-4) abivajaduse andmete kuu koondi koostamise
eest. Ode annab hinnangu ning juhised tervishoiuteenuse vajaduste kohta. Hooldusplaanid olid
koostajate poolt allkirjastatud. Hooldekodu pidas kull elektroonilist arvestust OGigeaegse
hooldusplaanide koostamise ja Ulevaatamise kohta, kuid kdik plaanid ei ole koostatud ja Ule
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vaadatud tahtaegselt. Juhataja Moonika Puki sénul on kdesolev aasta t00 Umberkorralduste
aasta, 2026. jaanuaris loodetakse jouda olukorrani, kus hooldusplaanid on koostatud ja Ule
vaadatud tahtaegselt.

Tagasisidet andnud viiest teenusesaaja lahedastest oli Uks hooldusplaani koostamisest teadlik.

SKA seisukoht: Hooldekodu taidab valdavalt SHS § 21 I6ikes 2 satestatud ndudeid.
SKA seisukoht: Hooldekodu taidab SHS § 21 I6igetes 3 ja 4 satestatud néudeid.
SKA seisukoht: Hooldekodu taidab valdavalt SHS § 21 I6ikes 5 satestatud ndudeid.

3.2.8. SHS § 22 satestab teenuseosutaja kohustuse tagada ddpaevaringselt personali
olemasolu, kelle kvalifikatsioon ja koormus vdimaldavad tegevusi ja toiminguid viisil, mis on
kindlaks maaratud hooldusteenust saavate isikute hooldusplaanis. Hooldusteenust osutavad
vahetult hooldustddtaja ja abihooldustddtaja, viimase t66d juhendab hooldustddtaja.

UHteenuse osutamise tagamiseks t6otab Hooldekodus 20 hooldustddtajat, kellest
abihooldust6o6tajaid on viis. Té6vahetused on 24-, 12- ja 8- tunnised. Paevasel ajal on kummalgi
korrusel 166l kolm hooldusttoétajat, disel ajal kummalgi korrusel (ks tdé6taja. Juhataja sonul
koostatakse tddaja graafik viisil, et 24-tunnises vahetuses t66tab alati hooldustddtaja, nii on
tagatud abihooldaja juhendamine hooldaja poolt. Lisaks toé6tavad paevasel ajal sotsiaaltodtaja,
hooldustd6 koordinaator, vanemtegevusjuhendaja ja tegevusjuhendaja, ded ja kummalgi korrusel
puhastusteenindaja. Hooldekodu t&dajatabelitest (september—november 2025) nahtus, et
tédvahetused on planeeritud nii, et abihooldustdétaja t66d juhendab hooldustdédtaja.

SHS § 22 I6ike 5 kohaselt ei tohi teenust vahetult osutada isik, kelle karistatus tahtlikult
toimepandud kuriteo eest vbib ohtu seada teenust saama digustatud isiku elu, tervise ja vara.
Juhataja sonul kontrollitakse andmeid karistusregistrist enne téésuhte loomist ja vastavalt
vajadusele, kaesoleval aastal on paringuid karistusregistrisse tehtud 26.11 - 05.12.2025.
Jarelevalve kaigus kontrolliti karistusregistrist teenust vahetult osutavate toodtajate karistatust,
Hooldekodu tootajatel SHS § 22 16ikes 5 satestatud tédtamise piiranguid ei tuvastatud.

SKA seisukoht: Hooldekodu on taitnud SHS § 22 Idigete 1-5 nbuded. Tootajate arv vastab
maaruse nr 36 § 3 ndudele (rakendub 01.07.2026).

3.2.9. SHS § 22" 16ike 6 kohaselt tuleb UHteenuse osutajal avalikustada teenuskoha
maksumus ja kdesoleva paragrahvi I6ikes 2 satestatud hooldusttoétajate ja abihooldustddtajate
tegelike kulude maksumus Uhe teenusesaaja kohta.

Sihtasutus Viljandi Haigla kodulehel on avalikustatud:

Hooldusteenus | (keskmise korvalabi vajadusega inimesele) 1611 eurot, millest
hoolduskomponent on 550 eurot;
Hooldusteenus Il (ulatusliku kdrvalabi vajadusega inimesele) 1754 eurot, millest

hoolduskomponent on 721 eurot. )
Ravimid kuuluvad tasumisele isikupdhiselt koostatud arve alusel. Uks kord kvartalis lisandub
juuksuriteenuse kasutamine teenusepakkuja poolt esitatud arve alusel.

Rahandusministeeriumi koostatud hoolduskulu mudeli soovitusliku naidiskalkulaatori andmetel
(2024. a) peaks Hooldekodus hoolduspersonali kulu esitatud personaliandmete pdhjal olema Ghe
teenusesaaja kohta 853 eurot kuus. Kalkulaatoris on hooldus- ja abihooldustédtaja tdétasudena
arvesse voetud meditsiinististeemis td6tavate hooldus- ja abihooldustodtajate téétasud.

SKA seisukoht: Hooldekodu on taitnud SHS § 22" I16ike 6 ndude.

3.2.10. SHS § 154 punkti 1 alusel tuleb teenuse osutajal lisada tegevusloale maksimaalne isikute
arv, kellele on lubatud samal ajal teenust osutada. MTRi andmetel on Hooldekodule on
27.11.2019 vélja antud hooldusteenuse tegevusluba SUH000018. Nimetatud tegevusloa alusel
on lubatud maksimaalselt hooldusteenust osutada 56le inimesele (alus: Terviseameti 21.11.2024
terviseohutuse hinnang nr 9.3-2/24/11178-4, Pargi tee 8, Jamejala kula, Viljandi vald, Viljandi
maakond, teenust osutatakse ringmajas aadressil Pargi tee 8a, Jamejala kulla, Viljandi vald,
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Viljandi maakond). Paikvaatluse paeval (12.11.2025) viibis Hooldekodus 57 inimest. 10.11.2025
STARi andmetel oli Hooldekodu nimekirjas 59 inimest.
Juhataja 26.11.2025 selgituskirja kohaselt:

P.P. on ekslikult kantud UHteenuse saajate nimekirja. Seda kinnitas ka P.P.
elukohajargne KOV ja 27.11.2025 oli isik nimekirjast eemaldatud.

[.U. on kantud teenusesaajate nimekirja, kuid ei viibi veel Hooldekodus, varasema
kokkuleppe kohaselt on tasunud broneeringu eest.

A.E. likumine hospiitsteenusele oli takerdunud, mistéttu oli teenusesaajaid tegevusloal
lubatust rohkem.

SKA seisukoht: Hooldekodu ei lahtunud hooldusteenuse osutamisel SHS § 154 punkti 1 ndudest.

IV. TAHELEPANEKUD/ETTEPANEKUD/SOOVITUSED

41.

4.2,

4.3.

4.4,

4.5.

SKA juhib tdhelepanu, et hooldus- ja abihooldusttoétajaid puudutavatest muudatustest
(té6le asumine, t66suhte I16petamine) tuleb MTRi kaudu teavitada SKAd viie t66paeva
jooksul. Hooldus- ja abihooldustdétajale SHSis satestatud nduded on Uks tegevusloa
kontrolli ese, mistdttu on oluline, et nende kdikide puhul on nduded taidetud.

Kaasata hooldusplaani koostamisse ja tutvustada hooldusplaani teenusesaajatele ja
nende lahedastele ning selgitada plaanide koostamise eesmarki.

Motiveerida hooldusttétajaid nagema ja kasutama hooldusplaane hooldustoimingute
tegemise alusdokumendi ja tdévahendina.

Koondada kodulehel UHteenusest parema iilevaate saamiseks teenust puudutavad
andmed teenuse alalbiku kokku.

Kontrollida regulaarselt t6dtajate karistusregistrit, et veenduda to6tamise piirangute
puudumises.

(allkirjastatud digitaalselt)
Inna Tamm
peaspetsialist (jarelevalve)
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