Sotsiaalkaitseministri 17. martsi 2021. a maaruse nr 7 ,,Sotsiaalhoolekandealaste
statistiliste aruannete koostamise néuded, andmete koosseis ja esitamise kord*
muutmise maaruse eelndu seletuskiri

1. Sissejuhatus
1.1. Sisukokkuvote

Maarusega muudetakse sotsiaalkaitseministri 17. martsi 2021. a maarust nr 7, millega on
kehtestatud sotsiaalhoolekandealaste statistiliste aruannete vormid ja aruannete esitamise
kord.

Maaruse muudatused jatkavad sotsiaalvaldkonnas olnud pikemaajalist suunda koondina
vahendada esitatavate aruannete mahtu. Muudatused hdlmavad tapsustusi seoses aruannete
kogumise ja ule vaatamise rollidega, vaiksemaid sisulisi ja tehnilisi muudatusi kaheksas
aruandevormis ning Uhe aruandevormi ara jatmist ja Uhe vormi lisandumist. Aruannete
kogumise, Ule vaatamise ja kinnitamise puhul satestatakse Sotsiaalkindlustusametile selge
vastutus, mis loob selguse rakendusasutuse rollist sotsiaalhoolekande statistika kogumisel ja
avaldamisel. Muudatused kaheksas vormis on vaiksemad kohandused, mis on tehnilised
pisiparandused vdi vajalikud sotsiaalpoliitika kujundamise seisukohast ja sotsiaalhoolekande
seaduses tehtud muudatustega kooskdlla viimiseks. Lisanduv vaimse tervise teenuse aruanne
on seotud alates 2025. aastast riigieelarvest kohaliku omavalitsuse Uksustele (edaspidi KOV)
maaratava uue toetusega psthhosotsiaalse ja psuihholoogilise abi (edaspidi vaimse tervise
teenus) korraldamiseks. Kehtetuks tunnistatav lapsehoiuteenuse aruanne on seotud teenuse
Uleminekuga haridusvaldkonna alla.

1.2. Maaruse ettevalmistaja

Maaruse ja seletuskirja on koostanud Sotsiaalministeeriumi laste ja perede osakonna ndunik
Mari Sarv (e-post: mari.sarv@sm.ee), anallisi ja statistika osakonna juhtaja kohusetaitjana
hoolekande- ja rahvatervisepoliitika anallusijuht Marion Rummo (e-post:
marion.rummo@sm.ee) ning anallutikud Tiina Linno (e-post: tiina.linno@sm.ee), Svetlana
Karpovit$ (e-post: svetlana.karpovits@sm.ee) ja Kadri Kallip (e-post: kadri.kallip@sm.ee).

Statistiliste ~ aruannete  vormide  muutmise  ettepanekute  tegemisel  osalesid
Sotsiaalministeeriumi vaimse tervise osakonna kogukonna teenuste koordinaator Kaidy
Aljama (kaidy.aljama@sm.ee), laste ja perede osakonna ndunik Britt Tammiste, hoolekande
osakonna ndunikud Ketri Kupper (e-post: ketri.kupper@sm.ee), Tarmo Kurves (e-post:
tarmo.kurves@sm.ee), Elen Preimann (e-post: elen.preimann@sm.ee) ja Liisa Paeske (e-
post: liisa.paeske@sm.ee) ning hulvitiste ja pensionipoliitika osakonna majandusliku
toimetuleku juht Kati Nolvak (e-post: kati.nolvak@sm.ee) ja ndunik Kaie Pukk (e-post:
kaie.pukk@sm.ee).

Maaruse juriidilise ekspertiisi on teinud Sotsiaalministeeriumi 6igusosakonna &igusloome ja
isikuandmete kaitse ndunik Alice Sindema (e-post: alice.sundema@sm.ee).

Maaruse on keeletoimetanud Rahandusministeeriumi Ghisosakonna dokumendihaldustalituse
keeletoimetaja Virge Tammaru (e-post: virge.tammaru@fin.ee).

1.3. Markused

Maarus on seotud 01.01.2025 jéustunud sotsiaalhoolekande seaduse ja kdibemaksuseaduse
muutmise seadusega (vaimse tervise teenus) (RT I, 11.12.2024, 2), sotsiaalhoolekande
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seaduse ja teiste seaduste muutmise seadusega (erihoolekandeteenused ja elukoha aadressi

muutmine) (RT I, 18.10.2024, 1), sotsiaalhoolekande seaduse ja tervishoiuteenuste
korraldamise seaduse muutmise seadusega (iseseisev d&endusabi 0d0paevaringse
erihooldusteenuse osutamisel) (RT I, 11.12.2024, 1) ning 01.09.2025 joustuva

alusharidusseadusega (RT I, 09.01.2025, 1).
Maarus ei ole seotud isikuandmete t66tlemisega isikuandmete kaitse Gldmaaruse tdhenduses.

Maarusega muudetakse sotsiaalkaitseministri 17. martsi 2021. a maaruse nr 7
~ootsiaalhoolekandealaste statistiliste aruannete koostamise ndéuded, andmete koosseis ja
esitamise kord“ redaktsiooni, mis on avaldatud Riigi Teatajas avaldamismarkega RT I,
28.03.2024, 7.

2. Maaruse sisu ja vordlev analiius

Punktiga 1 tunnistatakse kehtetuks aruanne ,Lapsehoiuteenus”. Teenuse Kkorraldus
(alushariduse osana), sealhulgas edaspidine vajalik andmekorje ja selle korraldus, laheb (le
Haridus- ja Teadusministeeriumi vastutusvaldkonda. Sotsiaalvaldkonna korraldada jaab
endiselt suure hooldus- ja abivajadusega laste hoiuteenus, millega seotud aruandluskohustus
on kaetud teise aruandega.

Punktiga 2 nimetatakse Umber endine aruanne ,Lapsehoiu-, rehabilitatsiooni- ja
ndustamisteenuse ning muude sotsiaalteenuste osutamine suure hooldusvajadusega lastele
ja nende peredele® (lisa 17). Aruande uus nimetus on ,Hoiu-, rehabilitatsiooni- ja
ndustamisteenuse ning muude sotsiaalteenuste osutamine suure hooldus- ja abivajadusega
lastele ja nende peredele“. S6nastuse muudatused tulenevad 2025. aastal kehtima hakkava
alushariduse ja lapsehoiu seaduse muutmise seadusest, kus teenuse nimetuses ja teenuse
sihtrihma nimetuses on tehtud samad sénastusmuudatused.

Punktiga 3 lisatakse maaruse § 2 Idikesse 1 punkt 12 ,Vaimse tervise teenuse toetusfondi
vahendite kasutus ja jaak*“ (lisa 18). Sellega kehtestatakse KOV-idele uus aruandevorm, mis
on tingitud 01.01.2025 jéustuva sotsiaalhoolekande seaduse § 156 Ibigete 3° ja 3'°
taiendustest, mille kohaselt maaratakse alates 2025. aastast riigieelarvest KOV-ile riigieelarve
vdimalustest lahtudes toetus pslihhosotsiaalse ja psiihholoogilise abi (edaspidi koos vaimse
tervise teenus) korraldamiseks. Nimetatud vaimse tervise teenuse aruandega kogutakse KOV-
idelt jargmisi andmeid vaimse tervise teenuse osutamise kohta: teenusele kulutatud vahendid,
riigieelarvest jagatud toetusfondi vahendite jaak, isikute vanuseriihma ja soo jargi vaimse
tervise teenuseid saanud isikute arv ja teenuse saamise kordade arv teenuseliikide kaupa.
Aruande kaudu kogutavad andmed vdimaldavad = Sotsiaalkindlustusametil ja
Sotsiaalministeeriumil saada Ulevaate vaimse tervise teenuse osutamisest ja arendamise
vajadusest ning annavad aluse riigieelarveliste rahastusotsuste jatkamiseks.

Punktiga 4 lisatakse maaruse § 3 I6ikesse 1 viide ka lisale 12, milleks on aruanne ,Vaimse
tervise teenuse toetusfondi vahendite kasutus ja jaak®, mille puhul hakkab KOV-i jaoks kehtima
samasugune kord nagu teiste sotsiaalhoolekandealaste aruannete esitamisel. Andmed
esitatakse Sotsiaalkindlustusametile Uks kord aastas eelneva aasta kohta 15. veebruariks S-
veebi kaudu. Esimest korda esitavad KOV-id aruande 2026. aastal 2025. aasta kohta. Tapne
andmekoosseis on ndhtav aruandevormis (maaruse eelndu lisas 10).

Samuti tehakse parandus maaruse § 3 I16ikes 2, millega tapsustatakse Sotsiaalkindlustusameti
rolli aruannete kogumisel. Sotsiaalkindlustusametil oli varem kehtinud satte kohaselt nimetatud
aruannete koondamise ja 1. martsiks Sotsiaalministeeriumile esitamise kohustus. Taienduse
kohaselt on Sotsiaalkindlustusametil jatkuvalt sama kohustus, kuid lisatud on S-veebis
aruannete kogumise tagamise Ulesanne, kohustus maarata aruannete esitajad aruannete
kaupa ning aruannete kogumise juures ka aruannete Ulevaatamise roll. Praktikas on
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Sotsiaalkindlustusamet ka seni aruannete esitajatele avanud aruanded taitmiseks ja tuletanud
meelde aruannete esitamist, kuid varem polnud see maaruses satestatud (aruannete
esitajateks on KOV-id ja hoolekandeasutused lahtuvalt SHS § 11 maaratlusest, kuid
teenuseosutajad véivad aastati muutuda, mistottu tuleb esitajad igal aastal uuesti kaardistada).
Varem ei olnud ka maaruses kindlaks maaratud, kes tagab, et aruanded oleksid e-keskkonnas
ette valmistatud ning kas aruannete koondamine on ainult tdhtaegse aruande koondi tegemine
vOi see eeldab ka loogilist kontrolli, mis on andmekvaliteedi tagamiseks vajalik ja seostub ka
tehniliste kontrolltingimuste loomisega aruannete ettevalmistamisel (ehk eelt6édde kaudu saab
ka automaatselt osaliselt tagada, et andmete sisestamisel ei saa teha inimlikke vigu).
Tapsustused on vajalikud, et Sotsiaalkindlustusametil oleks edaspidi diguslik alus ja kohustus
aruandeid tehniliselt ette valmistada, avada aruanded esitajatele taitmiseks tahtaegselt ja
tagada andmete kvaliteet eeltédde ja andmete llevaatamisega.

Punktiga 5 tunnistatakse kehtetuks edaspidi ebavajalikud maaruse § 3 I6iked 3-5. Need
puudutasid aruande ,Lapsehoiuteenus® esitamise ja kogumise ulesandeid ning pole seoses
kaesoleva maaruse punktiga 1 selle aruande kehtetuks tunnistamisega enam vajalikud.

Punktiga 6 taiendatakse maaruse § 3 Idiget 11, millega tapsustatakse sarnaselt eelnevate
punktidega Sotsiaalkindlustusameti rolli aruannete kogumisel. Sotsiaalkindlustusametil oli
varem kehtinud satte kohaselt 16ike 10 kohaselt esitatud aruannete koondamise ja 15. martsiks
Sotsiaalministeeriumile esitamise kohustus. Taienduse kohaselt on Sotsiaalkindlustusametil
jatkuvalt samad kohustused, mis varem, kuid lisatud on kohustus tagada H-veebis aruannete
kogumine, ma&arata nende esitajad aruannete kaupa ning aruannete kogumise juures ka
kohustus need Ule vaadata (need kohustused olid varem maaruses satestamata). Tapsustus
on vajalik, et Sotsiaalkindlustusametil oleks edaspidi Giguslik alus ja kohustus aruandeid
tehniliselt ette valmistada, avada aruanded esitajatele taitmiseks ja tagada andmete kvaliteet
aruannete Ulevaatamise kaudu ka I6ike 10 kohaselt esitatavate aruannete puhul ehk maaruse
punktid 4 ja 6 taotlevad uUhtset lahenemist Sotsiaalkindlustusameti rolli puhul aruannete
kogumisel.

Punktiga 7 sonastatakse Umber maaruse § 4 I6ikeid 1 ja 2, millega jaetakse ara
hoolekandestatistika keskkondade eest viide, et need kuuluvad Sotsiaalministeeriumi
kodulehele, kuna tegemist on ebatdpsusega ja keskkondadel on omad eraldiseisvad
veebilehed.

Punktiga 8 muudetakse maaruse lisasid ehk aruandevorme ,Eluruumi tagamise teenus®,
,Koduteenus®, ,Lastekaitse kohaliku omavalitsuse Uksuses®, ,Volandustamisteenus®, ,Hoiu-,
rehabilitatsiooni- ja ndustamisteenuse ning muude sotsiaalteenuste osutamine suure hooldus-
ja abivajadusega lastele ja nende peredele, ,Asendushooldusteenuse osutamine perekodus
ja asenduskodus ning  jarelhooldusteenuse osutamine samas asutuses®,
.Erihoolekandeteenused®, .varjupaigateenus* ja »Valjaspool kodu osutatav
uldhooldusteenus®.

Neist kahe puhul (lisa 3 ,Lastekaitse kohaliku omavalitsuse Uksuses® ja lisa 5
»+Asendushooldusteenuse osutamine perekodus ja asenduskodus ning jarelhooldusteenuse
osutamine samas asutuses®) on tegemist ainult reanumbri ja paise valemi parandustega ehk
aruandevormis ei muutu midagi sisulist ja tegemist on tehniliste vigade parandusega.

Maaruse lisa 1 ,Eluruumi tagamise teenus” aruandevormis muutub tabel 2 ,Andmed elanike
likumise kohta“. Tabelist jaetakse valja andmete kisimine selle kohta, kust voi millist teenust
saamast inimesed tulid. Kisitakse vaid andmeid aruandeaasta jooksul teenust saama tulnud
inimeste arvu kohta kokku. Loobutakse ka teenust saamast lahkunud inimeste lahkumise koha
andmete kusimisest ehk kuhu vai mis p&hjusel mindi, v.a juhul, kui teenuse saamise jarel mindi
eraelamispinnale. Need andmed on vajalikud Rahandusministeeriumi loodud KOV-i teenuste



olukorrast llevaate andva andmete ja mdddikute tdé6laua (minuomavalitsus.ee) taiskasvanute
sotsiaalhoolekande teenusetasemete indikaatori arvutamiseks.

Maaruse lisa 2 ,Koduteenus® aruandevormis tehakse muudatus tabelis 2 ,Koduteenuse saajad
S00, vanuse ja osutatud teenuse mahu jargi“. Tabelis koondatakse veerus A ridade 01 ja 02
vanuserihmad 18—49 ja 50-64 Uheks vanuserihmaks 18—64, kuna praktika on naidanud, et
regulaarselt on kasutatud eelkdige seda vanuserihma.

Maaruse lisa 4 ,Volandustamisteenus” aruandevormis tehakse mdned sisulised muudatused.
Aruandevormist jdetakse valja tabel 4 ,Teenust osutanud vdlandustajad ja nende erialane
ettevalmistus”. 74 KOV-ist, kus oli korraldatud volandustamisteenus, suunati 2023. aastal
66 KOV-is inimesi lepingulise vdlandustaja juurde voi osteti teenust sisse. Sellisel juhul, kui
KOV ise teenust ei osuta, ei ole tal ka tapseid andmeid vdlandustajate arvu ja nende
kutsetunnistuse vdi labitud koolituste kohta. Lisaks saab sama teenuse pakkuja osutada
teenust erinevatele KOV-idele, mistottu kajastuvad samad vdlandustajad erinevate KOV-ide
aruannetes topelt. Seega on koonduvad andmed suure tdendosusega ebatapsed, mistottu ei
ole nende kasutatavus pdhjendatud, samal ajal kaasneb andmete esitamisega
halduskoormus. Seetdttu I6petatakse nende andmete parimine aruandevormis. Andmed
teenuse saamise ja selle kohta, kas teenust osutas erialase ettevalmistusega teenuseosutaja,
kajastuvad jatkuvalt aruande tabelis 1 (mitut inimest KOV-is esmandustas sotsiaalspetsialist,
kellel puudus vajalik ettevalmistus, mitmele inimesele osutas teenust KOV-i
sotsiaaltodspetsialist, kellel oli vastav ettevalmistus ja mitmele inimesele osutasid teenust
vBlandustajad valjaspool KOV-i, kelle juurde nad olid suunatud).

Maaruse lisa 6 ,Erihoolekandeteenused® tabelitesse 1 ,Riigieelarvevaliselt rahastatavate
erihoolekandeteenuste saajad soo, vanuse ja teenuse liigi jargi“, 2 ,Riigieelarvevaliselt
rahastatavate erihoolekandeteenuste saajad soo, vanuse ja teenuse liigi jargi“ ja 4
.Erihoolekandeteenuste osutamise kulud, v.a riigieelarve eraldised“ lisatakse 01.01.2025
lisanduv uus paeva- ja nadalahoiuteenus. Samal ajal jaab Uleminekuajaga kehtima ka
diferentseeritud hinnaga igapaevaelu toetamise teenus, mille kohta jaetakse samadesse
tabelitesse andmete markimise vdimalus. Tabelite 1 ja 2 veeru A pealkiri viiakse vastavusse
tabeli 4 veeru A pealkirjaga ,teenuse liik“. Tabelis 4.1 ,Erihoolekandeteenuste osutamise
meditsiini- ja higieenikulud® |6petatakse sisseostetud 6endusabiteenuse kogukulu ja
sisseostetud 6endusabiteenuse tundide mahu andmete kogumine, sest 01.01.2025 jéustub
muudatus, mille alusel peab erihoolekandeteenuse osutamisel dendusabi osutamise eest tasu
saamiseks olema éendusabi osutajal leping Tervisekassaga ja vastavad andmed koonduvad
Tervisekassasse.

Maaruse lisas 7 ,Varjupaigateenus® tehakse muudatused tabelis 4 ,Varjupaigateenuse
saajatele osutatavad lisateenused”. Nimekirjast jaetakse valja isikukaitsevahendite (sh
naomaskide) ja desinfitseerimisvahendite olemasolu ning andmed toidupakkide jagamise ja
riete pesemise vbimaluste kohta, kuna need on eeldatavasti olemas koikides teenust
osutavates asutustes ning andmete kogumine nende teenuste olemasolu kohta ei ole maistlik.

Maaruse lisa 8 ,Valjaspool kodu osutatav Gldhooldusteenus® aruandevormi tehakse mdéned
sisulised muudatused ja tehniliste vigade parandused. Tabelis 1 ,Teenusesaajad soo, vanuse
ja dementsuse diagnoosi jargi“ ja tabelis 6 ,Paevahoiuteenuse saajad vanuse ja dementsuse
diagnoosi jargi“ Uhtlustatakse vanuserihmad, et vdimaldada Gldhooldus- ja paevahoiuteenuse
andmete omavahelist vordlemist vanuse alusel. Uued vanuserihmad on jargmised: 18-64,
65-79, 80-84 ja 85+. Seetbttu koondatakse kdne all olevate tabelite veergude 1 ja 2
varasemad vanuserihmad 18-49 ja 50-64 Uheks vanuserihmaks 18-64. Tabelis 1
Uhendatakse lisaks veergude 3-5 vanuserGhmad 65-69, 70-74 ja 75-79 uUheks
vanuseruhmaks 65-79, kuna praktika on naidanud, et nii detailset jaotust ei ole vaja. Tabelis 6
tehakse muudatus ka rea 04 vanuserihmades: senise vanuserihma 80+ asemele tulevad



vanuserihmad 80-84 ja 85+. Tehniliste vigadena korrigeeritakse tabelites 3a ja 6 rea ja paise
valemeid.

Maaruse lisa 9 ,Hoiu-, rehabilitatsiooni- ja ndustamisteenuse ning muude sotsiaalteenuste
osutamine suure hooldus- ja abivajadusega lastele ja nende peredele (endise nimetusega
.Lapsehoiu-, rehabilitatsiooni- ja ndustamisteenuse ning muude sotsiaalteenuste osutamine
suure hooldusvajadusega lastele ja nende peredele®) aruandevormis muudetakse vastavalt
2025. aastal kehtima hakkavale SHS-i muudatusele teenuse nimetust ja teenuste sihtriihma
nimetust (seotud ka 2025. aastal kehtima hakkava alushariduse seaduse muudatusega, mille
kohaselt liigub tavaline ehk suurema hooldus- ja abivajaduseta laste lapsehoid
haridusvaldkonda). Muudatuse kohaselt muudetakse aruande pealkirjas, aruande tabelite
pealkirjades ja kummagi tabeli Uhel real teenuse nimetus ,lapsehoiuteenus” nimetuseks
»hoiuteenus® ning teenuse sihtrihma nimetus ,hooldusvajadusega lapsed ja nende pered*
nimetuseks ,hooldus- ja abivajadusega lapsed ja nende pered®.

Punktiga 9 tiiendatakse maarust lisaga 18 ,Vaimse tervise teenuse toetusfondi vahendite
kasutus ja jaak“, mis on kaesoleva maaruse lisa 10 ja mille sisuline kirjeldus on esitatud
kaesoleva seletuskirja punktide 1 ja 2 juures, mis kirjeldavad aruande kehtestamise satteid ja
avavad ka uue, kehtestatava aruande sisu.

3. Maaruse vastavus Euroopa Liidu digusele
Mé&arus ei ole seotud Euroopa Liidu digusega.
4. Maaruse mojud

Maaruse muudatused omavad méju aruandeid esitavatele asutustele, KOV-idele ja aruannete
esitamisega seotud riigiasutustele: Sotsiaalministeeriumile, Sotsiaalkindlustusametile ja
Tervise ja Heaolu Infosusteemide Keskusele.

Aruandevormides tehtavate muudatuste eesmark on kindlustada vajalike andmete olemasolu
ja jarjepidevus poliitikakujundamiseks ja rahvusvaheliste kohustuste taitmiseks, sealhulgas
koguda andmeid kooskdlas kehtestatud seadustega ning arvestada Uhiskondlikke olulisi
muutusi, mis mdjutavad ka poliitikakujundamist. Aruandevormide muudatuste puhul on jalgitud
nullbirokraatia eesmarki vahendada aruandlusest ja andmete edastamisest tingitud
halduskoormust. Kokku tehakse vaikseid muudatusi kaheksas aruandevormis ning kaotatakse
Uks aruandevorm, mis vahendavad esitatavate aruannete mahtu, kuid kuna lisatakse uUks
aruandevorm, siis maht koondina markimisvaarselt neist muudatustest ei muutu. Maaruse
muudatustega tapsustatakse ka Sotsiaalkindlustusameti rolli aruannete kogumisel.

Kuivérd maaruses esitatud juba kehtivate aruandevormide muudatused on vaga vaiksed ja
naevad eelkdige ette aruande esitajate koormuse vahendamist, ei ole mdjusid nende
aruandevormide puhul hinnatud ning valja on toodud vaid kokkuvdtlik mdju. Eraldi on hinnatud
mdju uue kehtestatava aruandevormiga ,Vaimse tervise teenuse toetusfondi vahendite
kasutus ja jaak“ kaasnevalt ning Sotsiaalkindlustusameti aruannete kogumist tapsustavate
muudatuste raames.

Muudatuste rakendamisel vdib eeldada moju esinemist riigivalitsemisele, sealhulgas
riigiasutuste ja kohaliku omavalitsuse korraldusele, moju majandusele, sealhulgas
andmeesitajate halduskoormusele, ja moju infotehnoloogilistele arendustele.

Mojude olulisuse tuvastamiseks hinnati moju nelja kriteeriumi alusel: méju ulatus, moju
avaldumise sagedus, mojutatud sihtrihma suurus ja ebasoovitavate méjude kaasnemise risk.

MGoju riigivalitsemisele, sealhulgas riigiasutuste ja kohaliku omavalitsuse korraldusele
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Madju riigiasutuste korraldusele

Aruannete muudatustel ja aruannete kogumist tapsustavatel muudatustel on moju nendele
riigiasutustele, kes korraldavad aruannete kogumist ja koondamist: Sotsiaalministeeriumile,
Sotsiaalkindlustusametile ning Tervise ja Heaolu Infoslisteemide Keskusele.

M&bju Sotsiaalministeeriumile, Sotsiaalkindlustusametile ja Tervise ja Heaolu Infosisteemide
Keskusele seisneb aruandevormide muudatuste tegemises S- ja  H-veebi
aruandluskeskkonnas, et aruannete taitjatel oleks voimalik muudatuste kohaseid vorme taita
ja esitada. See eeldab Sotsiaalkindlustusametilt muudatuste tehnilist kirjeldamist ning Tervise
ja Heaolu InfosUsteemide Keskuselt nende IT-arenduste hankepartnerile edastamist ja
seejarel aruandevormide testimist S- ja H-veebis Sotsiaalkindlustusameti vastavate tddtajate
poolt. Kuivord maarus tapsustab Sotsiaalkindlustusameti kohustust tagada aruannete
kogumine ja seni on maaratlematuse téttu Sotsiaalministeerium praktikas seda Ulesannet ise
taitnud, peab Sotsiaalministeerium sellega kaasnevalt andma Sotsiaalkindlustusametile Ule
vormide tehnilise kirjeldamise, juhendite koostamise ja ndustamise varasema praktika.
Sotsiaalkindlustusamet peab leidma ressurssi aruandevormide tehniliseks kirjeldamiseks ja
vajaduse korral nbustamiseks ning parast arendusi nende S- ja H-veebis testimiseks, samuti
aruandevormide taitmise juhiste Ulevaatamiseks ja tdiendamiseks. Kohustuste maaramise ja
aruannete koondamisega tegeles Sotsiaalkindlustusamet ka varem, kuid maaruses tehtavad
tapsustused toovad esile, et Sotsiaalkindlustusameti llesandeks on ka aruannete esitamise
ettevalmistustddd ja aruannete uUlevaatamine nende kvaliteedi tagamiseks. Aruannete
ulevaatamise rolli lisamine on osaliselt seotud ka aruandevormide ettevalmistusega, mille
kaudu saab luua tehnilisi tingimusi, mis valdivad andmesisestaja inimlikke eksimusi, kuid
andmete Ulevaatamine hdlmab naiteks ka loogilisi eksimusi, mille puhul ei pruugi tehnilised
tingimused alati olla rakendatavad (nt arvuliste naitajate formaadi voi suuruse tingimusi saab
kull seada, kuid alati ei saa erineva teenusemahuga asutuste puhul neid Uhtselt rakendada).

Edaspidi annab Sotsiaalministeerium vajaduse korral Sotsiaalkindlustusametile ndu, naiteks
kui aruandevormide puhul on vaja tdlgendada sisulisi seadustest ja maarustest |ahtuvaid
pdhimétteid. Sotsiaalkindlustusamet ndustab aruannete esitajaid edaspidi lisaks tehniliste
murede puhul ka sisulistes kiisimustes, mis oli samuti praktikas varem aruannete taitjate jaoks
ebaselgelt jaotunud. Praegu on Sotsiaalkindlustusametis olemas erinevate sotsiaalteenuste
ekspertiis ja ka praegu ndustatakse KOV-e teenuste korralduse kisimustes, mistottu ei ole
asjakohane suunata aruannete esitajaid osades klsimustes Sotsiaalministeeriumi poole.
Praktikas ei olnud aruannete esitajate jaoks ka selge, kes neid milles saab néustada, mistéttu
joudsid nii  Sotsiaalministeeriumi  kui ka Sotsiaalkindlustusametini vaga erinevad
ndustamisvajadused, sh mdlemani nii sisulised kui tehnilised kisimused (nt kasutajate
keskkonda loomine vdi aruandekohustuse edasiandmine). Osati on Sotsiaalkindlustusamet ka
ise teenuste korraldaja (nt erihoolekandeteenus), mistéttu oleks kdikne andmekorje ka
loomulik teenuse korraldamise osa. Sotsiaalministeeriumis on seni olnud neli anallitikut, kes
taitsid neid lGlesandeid muu t66 korvalt, edaspidi saab kandva rolli Sotsiaalkindlustusamet.
Sotsiaalministeeriumi neli analtitikut hindasid Uleantava Ulesande koormuseks kokku
0,5 kohta aastas, see jaotub aasta peale erineva intensiivsusega ning eeldab sotsiaalteenuste
osutamise ja korraldamise padevust, mistéttu on Sotsiaalkindlustusametil oma rolli taitmiseks
eeldatavasti vaja kasutada erinevates osakondades olemasolevat ekspertiisi (nt laste heaolu,
KOV-i ndustamine, erihoolekande korraldamine, andmete té6tlemine, IT tehnilised kirjeldused
jne ). Naiteks on Sotsiaalkindlustusameti laste heaolu osakond juba varem panustanud S- ja
H-veebi andmete Ulevaatamisse ja vordlusse STAR-iga sarnaste andmete puhul, mis on
aidanud kaasa nii STAR-i kvaliteedile ja vajalikele parandustele kui ka S- ja H-veebi
aruannetes sisalduvate andmete korrektsusele. Kuna suures osas on S- ja H-veebi kaudu
kogutavad andmed seotud KOV-ide poolt STAR-i sisestatavate andmetega ja seelabi ka
STAR-i tulevaste arendustega, on mdistlik, et veebidest paritavat haldab sama asutus, kes
vastutab ka STAR-i arenduste ja andmekvaliteedi eest. Niisamuti on erihoolekandeteenuse

6



puhul Sotsiaalkindlustusameti hallatavas sotsiaalkaitse infoslisteemis andmed riigieelarvest
teenuse osutamise kohta ning H-veebis kogutakse suuresti samadelt asutustelt andmeid
riigieelarvevalise teenuse osutamise kohta. Pikemas perspektiivis vdimaldaks erinevate
infosisteemide maistlikum kasutuselevott optimeerida andmekorjet ja rakendada tdhusamalt
nullbirokraatia péhimdtet. Eesmargiks on, et andmeid paritaks voimaluse korral Uiks kord ning
nii andmeesitajatele kui ka -kogujatele vahem ressurssi kulutavalt. Samal ajal arendatakse
STAR-is, SKAIS-is vdi muus sotsiaalvaldkonna infosisteemis Uhtset sotsiaalteenuste
andmete kattesaadavust, valtides dubleerivat andmekorjet. Kui andmekorje kui rakenduslik
tegevus antakse (le Sotsiaalkindlustusametile, siis aruandevormide kehtestamise ja selleks
vajaliku sisendi kogumine poliitikavaldkondadest jaab endiselt Sotsiaalministeeriumi
kohustuseks (sotsiaalkaitseministri maaruse ,Sotsiaalhoolekandealaste statistiliste aruannete
koostamise nduded, andmete koosseis ja esitamise kord“ muutmine), mida taidetakse jatkuvalt
koostd0s andmeesitajate ja aruannete koondaja Sotsiaalkindlustusametiga.

Muudatus, mille kohaselt edaspidi tapsustub Sotsiaalkindlustusameti roll H- ja S-veebis
esitatavate aruannete tagamisel ja kogumisel (sh aruannete Ulevaatamisel), toob kokkuvottes
kaasa moju eelkdige Sotsiaalkindlustusametile. Luhemat aega mdjutab see ka
Sotsiaalministeeriumit ning Tervise ja Heaolu Infoslisteemide Keskust. Tervise ja Heaolu
Infoslisteemide Keskuse senine peamine koostdopartner aruannete Ulesehitamisel ja
aruannete IT-lise esitamise ettevalmistamisel on olnud Sotsiaalministeerium. Edasine partneri
vahetus ei oma olulist méju ning osapoolte kohanemine on eelduslikult Kiire.
Sotsiaalministeeriumi jaoks avaldub Ilhiajaline mdju seoses info ja varasema praktika
Uleandmisega Sotsiaalkindlustusametile. 2025. aasta jooksul on kavandatud, et
Sotsiaalministeerium ndustab ja juhendab Sotsiaalkindlustusametit vajaduse korral vastavalt
aruandluse protsessile: esmalt aruannete kogumisel ja aruannete esitajate ndustamisel,
seejarel andmete Ulevaatamisel ja vimaks uue perioodi aruandluse ettevalmistamisel (annab
edasi IT-arenduste tellimise ja testimise senise praktika, sh eelnevate aastate
sisenddokumendid IT-arenduste tellimiseks aruandevormide Ullesehitamiseks). Eesmark on,
et 2025. aasta slgiseks on Sotsiaalministeerium andnud Sotsiaalkindlustusametile lle koiki
tegevusi puudutava kogemuse. Seega kaasneb muudatustega Sotsiaalministeeriumi jaoks
IGhiajaline juhendamise koormuse kasv, millega on 2025. aasta té6plaane tehes ka arvestatud.
Pikemaajaline moju on muudatustel Sotsiaalkindlustusameti jaoks, kes vdtab 2025. aastal
tegevused Ule ja  kohaneb  rolliga. Eeldatavasti  kaasneb  muudatustega
Sotsiaalkindlustusametile Glesannete kasv seoses aruandlusega, kuid seda saab leevendada,
optimeerides andmekorjet, rakendades jark-jargult registripdhisele andmekasutusele
Uleminekut ja kasutades olemasolevate ametnike ekspertlust ehk sisuteadmisi
sotsiaalvaldkonna teenuste korraldusest. Muudatustega ebasoovitavaid riske ei kaasne.
Sotsiaalkindlustusametile sotsiaalvaldkonna statistika kogumisel vastutava rolli UGleminekut
saab lugeda oluliseks riski maandavaks teguriks — selliselt on paremini maandatud risk, et
sotsiaalvaldkonna statistikavajaduste kaetus ei ole kooskdlas registrite arenduste
prioriteetidega. Kuivord ka sotsiaalvaldkonna oluliste registrite STAR ja SKAIS arendused on
Sotsiaalkindlustusameti vastutada, voimaldab see, kui mdlema tegevussuuna puhul on Uks
vastutaja, paindlikumalt ja paremini rakendada ka praktikas registripdhisele andmekorjele
Uleminekut. Kokkuvdttes on muudatuste moju Sotsiaalministeeriumi ja Sotsiaalkindlustusameti
tookorraldusele oluline ning valdkonna arengu seisukohast maistlik ja positiivne.

Mdju kohaliku omavalitsuse korraldusele

Muudatused aruandevormides ,Eluruumi tagamise teenus®, ,Koduteenus®, ,Lastekaitse
kohaliku omavalitsuse Uksuses* ja ,Volandustamisteenus® puudutavad koiki KOV-e, kuivord
kéik nad on nende aruannete esitajad. Niisamuti on aruannete ,Asendushooldusteenuse
osutamine perekodus ja asenduskodus ning jarelhooldusteenuse osutamine samas asutuses®,
,=Erihoolekandeteenused®, ,Varjupaigateenus® ja ,Valjaspool kodu osutatav uldhooldusteenus*
muudatustest puudutatud need KOV-id, kellel on endal vastava teenuse osutamise asutus.
Kuna nimetatud aruannete muudatused on vaga vaikesed, puudutavad kas tehnilisi parandusi
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vOi vaikseid kohandusi, mis ei mdjuta oluliselt aruande sisu vbi enamasti vahendavad
esitatavate andmete mahtu (tabelite arajatmine, vanuseriihmade kokkutoomine), on nende
aruannete muudatuste moju hinnatud kokkuvdtvalt: muudatused aruannetes ei mdjuta
andmete kogumise ega esitamise sagedust, mdjutatud on kdik teenuseid osutavad KOV-id,
kuid kuna eelkdige vaheneb esitatavate andmete maht ja ebasoovitavaid mojusid
aruandemuudatustega ei kaasne, on mdju kohaliku omavalitsuse korraldusele vaheoluline.
Kaasuvalt vaheneb ka esitatavate aruannete maht KOV-idele tulenevalt aruande
.Lapsehoiuteenus® kehtetuks tunnistamisega.

Keskmiseks saab lugeda moju KOV-idele uue aruandevormi ,Vaimse tervise teenuse
toetusfondi vahendite kasutus ja jaak“ kehtestamise kaudu. Sarnaselt on andmeid (ks kord
aastas eelneva aasta kohta) varem esitanud ka need KOV-id, kes on osalenud vaimse tervise
teenuse osutamist toetavas taotlusvoorus. Paritav andmekoosseis vormis on koostatud
samaselt taotlusvooru nduetega, sealhulgas arvestusega, et KOV-ide koormus andmete
esitamisel ei suureneks ning samal ajal oleks tagatud minimaalne andmekoosseis, mis
vbimaldaks arendada teenuseid peamisi sihtriihmi silmas pidades ja toetada rahaliselt KOV-e
vaimse tervise teenuse korraldamisel. Samas on see osadele KOV-idele uus Ulesanne ja
eeldab kohanemist. Alates taotlusvooru algusest (2021. aastal) on taotluse esitanud KOV-ide
arv olnud kasvutrendis: 2021. aastal (september—detsember) 21 KOV-i, 2022. aastal 41 KOV-
i ja 2023. aastal 48 KOV-i. Arvestades toetusfondi eelarve jaotuse pdhimdtteid, on tagatud
teenuse potentsiaalne rahastus kdigile 79 KOV-ile. Vaimse tervise teenuse aruande andmete
maht on kokkuvdttes vaike. Kahes tabelis kogutakse andmeid vaimse tervise teenuse
osutamise kohta toetusfondi vahenditest: vahendite kasutamine teenuse liigi jargi ning
teenusesaajad soo jargi ja viies vanusertihmas (lapsed 0-6, 7-12 ja 13-17; taisealised 18—64
ja 65+). Andmete esitamine on ka KOV-ide huvides, et riik toetaks neid sihtotstarbeliselt
vaimse tervise teenuse korraldamisel ja seelabi saaksid KOV-i elanikud paremini toetatud, mis
on iga KOV-i oluline eesmark. Kokkuvotvalt ei mdjuta vaimse tervise teenuse aruande
kehtestamine andmete kogumise ega esitamise sagedust. Mojutatud on kéik KOV-id
(eeldatavasti hakkavad vaimse tervise teenust osutama kdik 79 KOV-i). Eelkdige voib
kaasneda vahesel maaral esitatavate andmete mahu kasv neil KOV-idel, kes varem vaimse
tervise teenust pole osutanud. Siiski on ka sel juhul lisanduv andmemaht vaike ja kogu
aruandlusest moodustab see vaikse osa, mistottu voib eeldada, et muudatusega kohanetakse
kergelt. Ebasoovitavaid mojusid eeldatavasti ei kaasne. Kokkuvdttes voib lugeda selle
muudatuse mdju kohaliku omavalitsuse korraldusele vaikseks vdi kuni keskmiseks juhul, kui
KOV-il ei ole eelnevat kogemust vaimse tervise teenuse korraldusega ega vastava
andmekorjega.

M6ju majandusele, sealhulgas andmeesitajate halduskoormusele

Majanduslikke mdjusid saab hinnata aruandevormide ,Asendushooldusteenuse osutamine
perekodus ja asenduskodus ning jarelhooldusteenuse osutamine samas asutuses®,
,Erihoolekandeteenused®, ,Varjupaigateenus* ja ,Valjaspool kodu osutatav uldhooldusteenus*
aruannete muudatustega ja aruandevormi ,Lapsehoiuteenus” kehtetuks tunnistamisega
kaasnevalt neid teenuseid osutavatele eraasutustele. Nimetatud aruannete muudatused on
vaga vaikesed, puudutavad kas tehnilisi parandusi vdi vaikseid kohandusi, mis ei mdjuta
oluliselt aruande sisu ja enamasti vahendavad esitatavate andmete mahtu (tabelite arajatmine,
vanuserihmade kokkutoomine). Aruandevormi ,Lapsehoiuteenuse” kehtetuks tunnistamine
vahendab aruande esitajatele andmete esitamise kohustust. Seetéttu on pohjendatud nende
aruannete muudatuste méju hinnata koos kokkuvotvalt: muudatused aruannetes ei mdjuta
andmete kogumise ega esitamise sagedust, mdjutatud on kéik nimetatud aruannete teenuseid
osutavad asutused, kuid kuna esitatavate andmete maht vaheneb ja ebasoovitavaid méjusid
aruandemuudatustega ei kaasne, on moju asutustele kokkuvottes vaheoluline ja tapsemalt
seda ei hinnata.

Moju infotehnoloogilistele arendustele



Aruandevorme taidavad andmeesitajad e-keskkondades (S-veeb ja H-veeb). Aruannete
muudatuste voi uute vormide loomise korral tuleb e-vorme Umber seada ja see eeldab e-
keskkondade IT-arendust, mille korraldab Tervise ja Heaolu Infosisteemide Keskus
(arendushankega) koos Sotsiaalkindlustusametiga. Vastavad e-arendused on regulaarses
korras ette ndhtud ja seega on mdju infotehnoloogilistele arendustele vaheoluline.

Muudatuste koondmoju riigiasutuste, ettevotete ja/voi kodanike halduskoormusele

Koondina on muudatuste mdju andmeid esitavatele asutustele, KOV-idele ja
infotehnoloogilistele arendustele vaheoluline. Kuigi maaruse muudatused jatkavad
sotsiaalvaldkonnas olnud pikemaajalist suunda vahendada esitatavate aruannete mahtu ja
selleks on tehtud vaiksemaid aruannete vormide muudatusi ja jaatakse ka ara Uks
aruandevorm, mis |abi maht ja halduskoormus vahenevad, siis vajadus kehtestada uus
vaiksemahuline aruanne vaimse tervise teenuste osas, toob siiski juurde lisa mahtu. Seega
koondina aruannete maht esitajatele jaab samaseks, kuid arvestusega et jargnevatel aastatel
aruannete vahendamise trend jatkub ja taotletakse Uhe enam registripdhise andmekorje
vBimaluste loomist.

Muudatustega kaasneb ajutine halduskoormus rollide Uleminekuga seelabi, et
Sotsiaalministeerium annab rakendusliku tegevuse Ule Sotsiaalkindlustusametile, mis on
nende asutuste rolle silmas pidades praktiline ja optimeerivate vdimalustega ja ajutine.

5. Maaruse rakendamisega seotud tegevused, vajalikud kulud ja maaruse rakendamise
eeldatavad tulud

Maaruse rakendamiseks tehtavad kulutused hdlmavad kulutusi aruannete elektrooniliseks
(veebipbhiseks) kogumiseks, st aruande taitjatele aruandevormide veebikeskkonnas
kattesaadavaks tegemine ja aruandevormides tabelitele tingimuste programmeerimine.
Veebide arendamisega seotud kulud on eraldiseisvad ja neid ei ole siin arvestatud.

Hinnanguliselt vdivad muudatuste tegemise kulutused olla eelmise aasta kogemust
arvestades kuni 9000 eurot. Kulutused kaetakse Tervise ja Heaolu Infoslsteemide Keskuse
eelarvest S- ja H-veebi arendusteks kavandatud summast.

Maaruse rakendamisega kaasneb ka kulutuste kasv Sotsiaalkindlustusametile, mis tuleneb
aruannete ettevalmistamise, aruannete esitajate ndustamise ja andmete Ulevaatamise rolli
tapsustamisest. Kulutuste kasvu katteks annab Sotsiaalministeerium
Sotsiaalkindlustusametile eelarvelisi vahendeid arvestusega aasta kohta 21 200 eurot alates
maaruse joustumise hetkest.

Maaruse rakendamisega eeldatavaid tulusid otseselt ei teki, kill aga vdib osade
aruandeesitajate aruande taitmiseks kuluv aeg liheneda.

6. Maaruse joustumine

Maarus joustub uldises korras.

7. Maaruse kooskodlastamine, huviriihmade kaasamine ja avalik konsultatsioon
Maaruse eelndu esitatakse kooskdlastamiseks Regionaal- ja Pdllumajandusministeeriumile ja
Haridus- ja Teadusministeeriumile ning arvamuse avaldamiseks Sotsiaalkindlustusametile,

Eesti Linnade ja Valdade Liidule, Statistikaametile, Hoolekandeteenused AS-ile ja Tallinna
Sotsiaal- ja Tervishoiuametile.



