SOTSIAALKINDLUSTUSAMET

Lustivere Hooldekodu
lustiverekodu@gmail.com

Mobisa tee 2, Lustivere kila, Pdltsamaa vald
Jégeva maakond, 48032

20.12.2023 nr5.1-3/41231-6

JARELEVALVE AKT

I. ULDSATTED

1.1. Jarelevalve teostamise diguslik alus: sotsiaalhoolekande seaduse ( SHS) § 157 Idige 1.

1.2. Jarelevalve teostamisel kontrolliti valjaspool kodu osutatava lldhooldusteenuse (UHteenus)
osutamise vastavust SHSis ja sotsiaalkaitseministri 19.06.2023 maaruses nr 36 ,Néuded
véaljaspool kodu osutatavale 66paevaringsele Uldhooldusteenusele® (maarus) satestatud nduetele
ning majandustegevuse nduete taditmist tulenevalt majandustegevuse seadustiku Uldosa
seadusest (MSUS) Lustivere Hooldekodus (hooldekodu), registrikood 80134157, telefon +372
53414653, e-post: lustiverekodu@gmail.com.

1.3. Jarelevalve teostamise koht: Mdisa tee 2, Lustivere kila, Pdltsamaa vald, J6geva maakond,
48032.

1.4. Paikvaatluse aeg: 16.11.2023.

1.5. Jarelevalve teostajad: Sotsiaalkindlustusameti (SKA) biguse ja jarelevalve osakonna
jarelevalve talituse peaspetsialistid Tdnis Palgi, Kadri Plato ja Ulle Sihver (jarelevalvemeeskonna
juht).

1.6. Jarelevalvemenetluses kasutatud meetodid: paikvaatlus, dokumentide vaatlus ja anallus,
vestlused, e-kirjavahetus.

1.7. Jarelevalvetoimingute juures viibis juhatuse liige ja hooldekodu juhataja Hille Uus (juhataja).

Il. JARELEVALVE TULEMUSED

SKA tuvastas, et hooldekodu ei ole tditnud UHteenuse osutamisel jargmisi digusaktides
satestatud noudeid, mis on kirjeldatud punktides 2.1. — 2.9.

2.1. SHS § 21 I6ige 2, mille kohaselt teenuseosutaja koostab koostdds teenuse saajaga voi juhul,
kui teenuse saaja pole kontaktne, teenuse rahastajaga 30 paeva jooksul teenuse osutamise
alustamisest arvates isikule hooldusplaani.

Hooldusplaanid ei ole koostatud koostoos teenuse saajaga voi juhul, kui teenuse saaja pole
kontaktne, teenuse rahastajaga 30 paeva jooksul teenuse osutamise alustamisest arvates.

2.2. SHS § 21 loige 3, mille kohaselt hinnatakse hooldusplaani koostamisel hooldusvajaduse
korval ka tervishoiuteenuse vajadust ja hinnangu tervishoiuteenuse vajadusele annab vastava
kvalifikatsiooniga tervishoiutdotaja.

Teenuseosutaja ei ole hooldusplaani koostamisel hinnanud hooldusvajaduse koérval ka
tervishoiuteenuse vajadust.
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2.3 SHS § 21 Ioige 4, mille kohaselt peab hooldusplaan sisaldama hooldusteenuse osutamise
eesmarki, eesmargi saavutamise tegevusi ja sagedust ning teenusosutaja hinnangut tegevuste
elluviimise kohta.

Teenusesaajate H.B., E.M. ja S.V. hooldusplaanides puudusid tegevuste méddetav sagedus ja
teenuseosutaja hinnang tegevuste elluviimise kohta.

2.4. SHS § 21 Ioige 5, mille kohaselt tuleb teenuseosutajal hooldusplaan vaadata lle ja vajadusel
korrigeerida vahemalt Uks kord poolaastas.

Kontrollitud H.B. hooldusplaan ei olnud Ule vaadatud ja korrigeeritud vahemalt Uks kord
poolaastas.

2.5 SHS § 22 loige 4, mille kohaselt teenust vahetult osutaval hooldustéotajal peab olema
taidetud Uks SHS § 22 I16ike 4 punktides 1 kuni 3 satestatud hooldust6o6taja ettevalmistusnduetest.

Hooldekodus té6tas septembris ja oktoobris hooldustddtajana P.O., kellel ei olnud taidetud ks
SHS § 22 |6ike 4 punktides 1 kuni 3 satestatud hooldustbdtaja ettevalmistusnduetest.
Hooldekodus taitis september kuni 23.12.2023 hooldustddtajana tooulesandeid
abihooldusttétajana majandustegevuse registrisse (MTRI) kantud M.L., kelle vastavuses SHS §
22 |6ike 4 punktides 1 kuni 3 satestatud hooldustddtaja ettevalmistusnduetele ei olnud
teenuseosutaja veendunud.

2.6. SHS § 22’ 1dige 6, mille kohaselt UHteenuse osutaja avalikustab SHS § 22! I16ikes 2
satestatud hooldustodtajate ja abihooldustddtajate tegelike kulude maksumuse Uhe teenusesaaja
kohta.

Hooldekodus on avalikustamata hooldustddtajate ja abihooldustdétajate tegelike kulude
maksumuse Uhe teenusesaaja kohta.

2.7. Maaruse § 2 loige 3, mille kohaselt tuleb hooldustoimingute tegemisel tagada
teenuseosutaja privaatsus.

Hooldekodu ei ole taganud hooldustoimingute tegemisel teenusesaajale privaatsust. Detailsemalt
on nimetatud rikkumine kajastatud akti punktis 3.4.

2.8. MSUS § 6 1dige 6 punkti 2, mille kohaselt isikulise majandustegevuse ndude taitmiseks
ettevdtja poolt piisab, kui ndudele vastab ettevdtja heaks lepingu alusel tegutsev flusiline isik.

Hooldekodus hooldustodtajana tootava A.K.-ga ei olnud sdlmitud sisu- ja vorminduetele vastavat
lepingut, puudus kanne tddtamise registris (TOR). Teenuseosutaja likvideeris rikkumise
jarelevalvemenetluse jooksul.

2.9. MSUS § 29, mille kohaselt ettevétia on majandustegevuse teostamise kaigus kohustatud
votma meetmeid majandustegevuse nduete ning tegevusloa korvaltingimuste olemasolu korral
ka nende taitmise tagamiseks ja majandustegevuse nduetele voi kdrvaltingimustele
mittevastavuse viivitamatuks kérvaldamiseks (hoolsuskohustus). MSUS § 30 16ike 2 kohaselt
peab ettevdtja tegevusloa andmiseks padevale majandushaldusasutusele (SKA) teatama
ettevotjast sbéltumata aset leidnud tegevusloa kontrolliesemega seotud asjaolude ja
kdrvaltingimustega seotud asjaolude muutumisest (esitama majandustegevuse muutumise teate)
viivitamata, kuid hiljemalt viie tdédpaeva jooksul.

Hooldekodu ei olnud taitnud MSUS § 29 satestatud ettevétjia hoolsuskohustust ning ei olnud
teatanud majandustegevusega seotud asjaolude muutumisest (nt téolepingu sdlmimisest,
tédsuhte I6ppemisest, ametinimetuse muudatusest) tegevusloa andmiseks péadevale
majandushaldusasutusele (SKA). Kontrollimistel (16.11.2023 ja 22.11.2023) selgus, et
majandustegevuse registrisse (MTR) oli kantud 13 vahetu teenuse osutajat (Uheksa
hooldustdétajat ja neli abihooldustdétajat), kuid hooldekodus osutavad vahetult UHteenust 14
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to6tajat. Puudusid andmed hooldustdoétaja A.K. kohta, tema vastavus SHSis satestatud nduetele
ei ole teada. Muutmata olid abihooldustédtaja P.O. andmed. Teenuseosutaja esitas
muutmistaotluse 27.11.2023, seisuga 28.11.2023 on andmed MTRis muudetud ja rikkumine
koérvaldatud.

SKA saatis 13.12.2023 jarelevalve akti kavandi hooldekodule arvamuse andmiseks ja
vastuvaidete esitamiseks hiljemalt 19.12.2023. Hooldekodu juhataja teatas 19.12.2023, et
arvamused ja vastuvaited puuduvad. Arvestades asjaolu, et Lustivere Hooldekodu on
jarelevalvemenetluse ajal asunud puuduseid kérvaldama ja hooldekodul on valmisolek puudused
korvaldada, ei pea SKA otstarbekaks aktis toodud rikkumiste kdrvaldamiseks ettekirjutuse
tegemist. Jarelkontroll on planeeritud 2024. aasta teise kvartalisse.

ll. JARELEVALVEMENETLUSE KOKKUVOTE

3.1. SKA algatas jarelevalvemenetluse 13.11.2023. Ette teatamata paikvaatlus toimus
16.11.2023.

3.2. Jarelevalvemenetluses on seatud fookus UHteenuse osutamise kontrollimisel jargmistele
kvaliteedipdhimdtetele, mis tulenevad SHS § 3 I6ikest 2 ja on kirjas UHteenuse kvaliteedijuhises:
3.2.1. isikukesksuse kvaliteedipdhimdte, mis on taidetud siis, kui UHteenuse osutamisel
kasitletakse inimest tervikuna, arvestades tema ajas muutuvat vaimset ja fuusilist seisundit ning
vajadusi, soove ja voimalusi;

3.2.2. isiku diguste kaitse (turvalisuse) kvaliteedipohimdte, mis on taidetud siis, kui on tagatud
UHteenusel oleva inimese ja todtaja flusiline ning emotsionaalne kaitstus, toetus ja heaolu,
millest tuleneb parim vdimalik hakkamasaamine ja turvatunne;

3.2.3. kaasamise kvaliteedipdhimdte, mis on taidetud siis, kui UHteenuse osutamise
protsessidesse ja arendamisse on kaasatud kdik osapooled — UHteenusel olev inimene, tema
l&hedane, to6taja, juht, koostddvorgustik.

Jarelevalvemenetluse kokkuvbttes kasitletakse punktis 3.2 nimetatud pShimétete jargimist koos
UHteenuse osutamist reguleerivate digusaktidega.

3.3. Hooldekodule on 19.12.2019 antud aadressil Moisa tg_ze 2, Lustive__re kula, Poltsamaa vald,
Jogeva maakond, 48032, tahtajatu tegevusluba nr SUH000109 UHteenuse osutamiseks
maksimaalselt 60le inimesele. MTRi andmetel on:

3.3.1. Paasteamet 22.11.2019 hinnanud UHteenuse osutamise koha tuleohutusnduetele
vastavaks;

3.3.2. Terviseamet 18.12.2019 objekti vastavuse kontrollimisel (kontrollakt nr 9.3-2/19/6868-1)
tuvastanud puudused: tervisekaitsenduetele ei vasta hooldekodu jarsud trepid, mis on
ebamugavad liikumispuudega klientidele ja mis raskendavad klientide liikumist korruste vahel
ning valjapaasu territooriumile, WC pottide arv ei vasta nduetele, osade klientide riidekapid
asuvad saalis, halvas olukorras ja raskesti puhastatav on esimese korruse puitparkettpdrand.

3.4. SHSi ja maaruse nouete taitmine

3.4.1. SHS § 20 Idigete 1, 2 ja 3 kohaselt on UHteenuse eesmark turvalise keskkonna ja
toimetuleku tagamine taisealistele isikutele, kes terviseseisundist, tegevusvdimest voi
elukeskkonnast tulenevatel pdhjustel ei suuda kodustes tingimustes ajutiselt voi puUsivalt
iseseisvalt toime tulla. Teenuse osutaja peab tagama UHteenuse saajale majutamise ja
toitlustamise, hooldustoimingud ning muud toetavad ja toimetulekut tagavad toimingud ja
teenused, mis on maaratud hooldusplaanis.

Hooldekodu tegutseb kunagises mdisahoones mida kohandatakse UHteenuse osutamiseks.
Paikvaatluse ajal remonditi esimesel korrusel Gihte dusSiruumi ja ehitati juurde uut. Juhataja sénul
on hiljuti remonditud parkettpdrandad, hoovi trepp, uuendatud elektrisisteemi. Paikvaatluse ajal
oli maja kilm. Juhataja sonul testiti paar paeva enne paikvaatlust uut automaatset katlastisteemi
ja selle reguleerimisega oli probleeme.
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https://sotsiaalkindlustusamet.ee/sites/default/files/content-editors/Sotsiaalteenused/Kvaliteet/valjaspool_kodu_osutatava_uldhooldusteenuse_kvaliteedijuhis.pdf

Paikvaatluse ajal oli nimekirjas 55 klienti, kellest tiks viibis haiglaravil ja Uks oli kodus. Kohapeal
oli 53 Kklienti. Valdavalt on UHteenusel lahivaldade (Jdgeva ja Pdltsamaa vald) inimesed,
UHteenusele jarjekorda ei ole. Juhataja sdnul voetakse UHteenusele erineva abivajadusega
inimesi, ei voeta sondiga toitmist vajavaid kliente. Teenusesaaja hooldusvajaduse ulatus selgub
siis, kui ta on UHteenusele saabunud.

Hooldekodus osutatakse UHteenust kahel korrusel kolmes osakonnas. Elanikud on majutatud
kahe- kuni neljakohalistesse magamistubadesse. Neljakohalisi tube on kokku kumme ja
kahekohalisi tube kaks. Voodikohti on esimesel korrusel 35 ja teisel korrusel 25. Hooldekodus
puudub lift, teisele korrusele viiv trepp on jarsk. Pesemisruumid ja tualetid asuvad valjaspool
klientide tubasid. Liikumisvdimelised kliendid elavad teisel korrusel, likumisraskusega kliendid
esimesel korrusel. Uhte tuppa on paigutatud voodikeskseid ja likumisvdimelisi kliente, kes
saavad vajadusel abi kutsuda. Juhataja sdénul on 55st kliendist seitse voodikesksed.
Osakondadesse ja tubadesse paigutamisel ja Umberpaigutamisel lahtutakse klientide
hooldusvajadusest, eriparadest, vdimalusel arvestatakse klientide soovidega ja omavahelise
sobivusega. Esimesel korrusel elavatel klientidel on kasutusel funktsionaalvoodid, teise korruse
klientidel on nii funktsionaal- kui tavavoodid. Uhel kliendil on kasutusel lamatistevastane
kompressoriga madrats. Tubades oli ndha kaasa vodetud isiklikke pilte vdi malestusesemeid,
raadio, Uhel kliendil isiklik teler. Isiklikest asjadest on klientidel peamiselt riided ja jalandud,
kantakse ka hooldekodu riideid ja jalatseid. Riided ja jalatsid on markeeritud numbriga.
Hooldekodul on olemas hadavajalik riiete varu. Moned kliendid kasutavad isikliku
suhtlusvahendina mobiiltelefoni.

Hooldekodus on olemas vajaminevad liikumis- ja hooldusabivahendid nii klientidele kui
hoolduspersonalile (kdetoed, kasipuud, rulaatorid, ratastoolid, libilinad, tdstuk, pesemisraamid ja
-toolid, lohistid jms) ning nende olemasolu peavad t66tajad piisavaks, juhataja sdnul soetatakse
uusi abivahendeid vajaduse tekkides juurde. Paikvaatlusel oli ndha kulunud ja narmendav
pesuraam. Juhataja teavitas 21.11.2023, et on tellinud uue pesuraami.

Hooldekodus puudub abikutseslisteem. Abi kutsub kas toakaaslane vdi hdigatakse, mobiiltelefoni
omavad kliendid helistavad. Oiguskantsleri 08.01.2018 kontrollaktis on leitud, et hooldekodu
peaks kaaluma tOotajate valjakutse susteemi rajamist. Juhataja sénul on hooldekodu vétnud
hinnapakkumisi automaatkutsungisusteemi kasutuselevétuks, kuid hinnad on kallid ja ststeemi
ei ole soetama asutud. Kill on tehtud Iahedastele ettepanek rentida kutsunginupud, kuid sellega
ei ole lahedased ndustunud. Téoétajate sdnul teevad nad majas pidevalt ringkaike, teatakse neid
kliente kes vdivad rohkem abi vajada, klientide hdikamist nad oma t66ruumi ei kuule.
Tahelepanekud kantakse elektroonilisse hoolduspaevikusse.

Hooldekodu toit valmistatakse kohapeal kddgis kus Uhes vahetuses tootavad kokk ja kokaabi.
Nadalamenll koostab laospetsialist ja menud on valja pandud korruste s6ogisaalide seinale ja
fuajee stendile. Klientide toitlustamise eripdrade kohta annab teavet meditsiinidde. Sooja toitu
pakutakse kolm korda paevas, viimane sodgikord on kell 16.30 ja siis antakse kliendile kaasa
kohapeal kupsetatud saiake vdi pirukas kella 19.00 ajal toimuvaks teepausiks. Toitlustatakse
klientide magamistoas, esimese ja teise korruse saalis ja kddgi korval sddgisaalis. Esimese
korruse saalis on klientide istekohad margistatud nimesiltidega. Voodikeskseid Kkliente
abistatakse s6Omisel, vajadusel sbddetakse. Klientide hinnangul on toit maitsev, kdhu saab tais.

Hooldekodul on kodukord kus on kirjas UHteenusele votmise tingimused, péaevakava,
kilastamise kord, kliendi digused ja kohustused, vastutus. Paevakavasse on planeeritud ajad nii
hooldustoiminguteks kui vaba aja sisustamiseks ja Uhistegevusteks. Kodukord on véljas fuajees
ja tehtud kattesaadavaks kdikidele klientidele nende tubades.

Ettepanekute ja kaebuste lahendamise kord on kinnitatud 2013. aastal ja selle korra jargi saab
esitada ettepanekuid ja kaebuseid nii suuliselt kui kirjalikult. Kord on avalikustatud fuajees,
kirjalike dokumentide postitamiseks on fuajee aknal postkast koos avalduse vormiga. Juhataja
sBnul postkasti dokumente pandud ei ole, kliendid ja ldhedased pddérduvad oma soovide ja
vajadustega tdotajate poole suuliselt, ldhedased helistavad juhatajale vbi hooldustddtajale,
pdordumised lahendatakse voimalikult Kkiiresti. Korra punktis 2.2.15 on kirjas erinevad
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asutusevalised kontaktid kuhu soovijatel on véimalik pédrduda. Nimetatud kontaktid vajavad
ajakohastamist, naiteks ei ole enam maavalitsust jms.

Kummagi korruse kohta on koostatud hooldustoimingute ja tegevuste juhend tdétajatele. Seal on
kellajaliselt kirjas isikuhooldustoimingute tegemine ja ravimite jagamine vastavalt raviskeemile,
samuti aeg klientidega suhtlemiseks ja aktiveerimiseks ning 6ise kontrollringkaigu aeg kell 2.00—
2.30. Oo6paeva jooksul toimunu kajastavad hooldustdétajad iga osakonna ja kliendi kaupa
elektroonilises hoolduspéevikus.

Isikuhooldustoimingutest dokumenteeritakse klientide Ule keha pesemine mis toimub
pesemisgraafiku kohaselt kord nadalas. Pesemisgraafikus on taiendavalt kirjas, et igal
pesupdeval korrastada ja puhastada kliendi voodi, 66kapp ja riiete kapp ning abivahendid.
Klientidele on teada, millisel nadalapaeval lle keha pesu toimub. Pesemine margitakse ka
hoolduspaevikusse. Vestlustest selgus, et seoses esimese korruse pesemisruumide remondiga
ei ole saanud esimese korruse kliente Gle keha pesta kolm nadalat, oodatakse remondi |dppemist
ja tooritmi taastumist.

Hooldekodu mitmekohalistes magamistubades ei kasutata hooldustoimingute (nt mahkmete
vahetus) tegemisel privaatsust kaitsvaid meetmeid. Paikvaatlusel selgus, et sirmid on olemas
mdlemal korrusel, kuid aktiivselt neid ei kasutata. Sirmi olemasolu oli naha thes neljakohalises
naiste toas. Uhe hooldust6dtajate sénul on sirm olemas ja ta ka kasutab seda, kuid paikvaatluse
ajal selle kasutamist ei toimunud. Teine 164l olnud hooldustddtaja ei teadnud sirmi olemasolust.
Vestluses raakisid kliendid, et toas on sirmi jaoks vahe ruumi, seda ei kasutata, samuti ka seda,
et potitooli kasutavate naiste tubadesse vaatavad sisse meeskliendid ja see on vaga hairiv.
Juhataja s6nul on sirmid olemas ja ta ka eeldab, et té6tajad seda kasutavad, kontrollinud ei ole.

Maaruse § 2 16ike 3 kohaselt tuleb hooldustoimingute tegemisel tagada kliendi privaatsus ning
arvestada tema tahte ja vdimekusega ning eelnevalt selgitada hooldustoimingute tegemist.
Maaruse seletuskirjas on selgitatud, et kdikidele teenusesaajatele tuleb tagada nende Gigus
privaatsusele. Privaatsust rikutakse, kui naiteks mahkmeid vahetatakse vdi potitooli kasutatakse
toanaabri(te) nagamisulatuses. Niisamuti voib toanaabri hooldus- ja intimtoimingute nagemine
hairida teisi teenusesaajaid. Seega tuleb rakendada madistlikke meetmeid privaatsuse kaitseks
niivdrd, kui see on inimese abivajadust arvestades véimalik. Privaatsuse tagamiseks kasutatavaid
vahendeid tuleks kasutada ka siis, kui teenusesaaja otsesdnu nende kasutamist ei ndua.

Terviseseisundiga seotud toiminguid juhendab voéi teeb meditsiinidde. Hooldekodus osutab
kodudendusteenust TNP Konsultatsioonid OU. Kahest tervishoiutdotajast (iks on tddl tédgraafiku
alusel esmaspaevast reedeni kell 8.00—16.00. Tervishoiuteenuse osutamine on dokumenteeritud,
kasutusel on infosusteem HEDA. Hooldustddtajad oskavad ara tunda lamatisi ja ohtlikke
terviseseisundeid, oskavad anda esmaabi ja elustada. Hoolduspersonali Utluste kohaselt on
lubatud meditsiinidele helistada ka valjaspool tema t60 aega, vajadusel kutsutakse kiirabi.
Tervisenaitajad nagu vererdhk, veresuhkur jm kajastatakse hoolduspéaevikus, samuti salvitamine,
kéhu labi kaimine, muutused sddgiisus. Eraldi tehakse kirjalikud kanded kasimuugiravimite
andmise kohta, kukkumise juhtudel, kiirabi valjakutse kohta. Vedeliku tarbimist ei fikseerita.

Kliendid saavad viibida varskes ohus hoone sisedue terrassil véi duealal, kus on pingid
istumiseks. Territoorium on osaliselt piiritletud laguneva kiviaiaga. Nii hoone peatrepp kui sisebue
viiv trepp on jarsud ja kdrgete astmetega, sisedue pool olev kaldtee on pikk ja jarsk ning
abivahendiga Uksinda liikumine ei ole seal voimalik. Rulaatorit kasutav klient mainis, et kuna ta
treppidest alla ei saa ja pika ja jarsu kaldtee ees on hirm, ta dues ei kai. Kuna tubadel on kdérged
kahe poolega raskelt kaivad uksed, mida tuleb tuppa sisse- vdi valjapaasemiseks lahti hoida, ja
lavepakk, on liikumisraskusega ja/voi abivahendit kasutavatel klientidel likumine takistatud ning
nad soltuvad korvalabist.

Klientidele on loodud vdimalused kohtuda ja vestelda kilalistega fuajees, verandal véi ilusa
iimaga dues. Kilastussoovist on kohustuslik ette teatada. Hooldekodu peauksel olid juhised
kilalistele: kanda maski, kiilastamine toimub fuajees, kllaline tubadesse ei lahe. Kodukorra jargi
on hooldekodu kulastajatele avatud toopaeviti kell 14.00-18.00 ja nadalavahetustel kell 10.00—
20.00. Murekohaks on suurtes kogustes toiduained ja maiustused, mida ldhedased soovivad
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kliendile Ule anda. Seeparast on meeldetuletusena peauksel teade, et suurtes kogustes
toiduained on Uleliigsed ja riknevad ning palutakse kulastajatel sellega arvestada.

Hooldekodu kummagi korruse saalides suheldakse ja tehakse vabaajategevusi. Olemas on
istumisnurgad, lauad ja tugitoolid, telerid, raamaturiiulid. Klientidele jdukohase ja mdtestatud
tegevuste korraldamine ja nende aktiveerimine nagu vdimlemine, kaelised tegevused,
lauamangud, joonistamine, vestlusringid on hooldustédtaja H.K. Ulesandeks. H.K. téétab
kolmapaeviti paevasel ajal kaheksa tundi. Hooldekodu esimese korruse suurde saali
kogunetakse tdhtpdevadeks ja slinnipdevadeks. Hooldekodus téétab hingehoidja. Kirikuplihade
ajal kaib Pdltsamaalt kirikudpetaja. Hooldekodu teeb koosté6d kohaliku mdisa séprade klubiga,
naiteks 16.12.2023 oli planeeritud jdulukaunistuste tegemine ja piparkookide kipsetamine.
Reedeti kaib hooldekodus vabatahtlik, et suures saalis klientidega laulda. Klientide sénul
suhtlevad nad suures saalis omavahel, loevad raamatuid ja ajalehti, vaatavad telerit, hooldekodus
on kainud esinejaid. Fuusilise, vaimse ja sotsiaalse aktiivsuse toetamisega seotud toimingute
kohta on tehtud kanded hoolduspéaevikusse.

Punktis 3.4.1 kirjeldatud nduete taitmisel on teenuseosutaja lahtunud isikukesksuse, diguste
kaitse (turvalisuse) ja kaasamise kvaliteedinbuetest osaliselt, kuna klientidele ei ole tagatud
magamistoas privaatsus.

3.4.2. SHS § 21 Idigetes 2 kuni 5 on kirjas nduded, millele peavad vastama teenuseosutaja
koostatavad hooldusplaanid. Hooldekodus puuduvad SHS § 21 Ibdigete 2 kuni 5 satetega
kooskdlas olevad hooldusplaanid. Juhataja sbnul vastutab hooldusplaanide koostamise ja
olemasolu eest tema, koostamisele kaasab meditsiinide ja hooldustddtaja. Hooldusplaanid
koostab juhataja elektrooniliselt ja need asuvad tema tdédarvutis, hooldus- ja meditsiinipersonalile
need kattesaadavad ei ole.

Paikvaatlusel paluti esitada viie kliendi hooldusplaanid, kes olid saabunud UHteenusele
30.09.2022 (A.T.), 03.10.2022 (S.V.), 19.10.2022 (L.T.), 17.01.2023 (A.L.) ja 28.02.2023 (M.K.)
Nimetatud klientidele hooldusplaane koostatud ei ole. Jarelevalvemenetluse kaigus kontrollitud
H.B., E.M. ja S.V. hooldusplaanid ei olnud koostatud koos teenuse saajaga ja/voi rahastajaga.

Kontrollitud teenusesaajate H.B., E.M. ja S.V. hooldusplaanides puuduvad vastava
kvalifikatsiooniga tervishoiutddtaja hinnangud tervishoiuteenuse vajadusele. Tervishoiuteenus on
tervishoiutdodtaja tegevus haiguse, vigastuse voi murgistuse ennetamiseks, diagnoosimiseks ja
ravimiseks eesmargiga leevendada inimese vaevusi, hoida dra tema terviseseisundi halvenemist
vBi haiguse agenemist ning taastada tervist. Hooldekodu ei ole koostanud hooldusplaane, kus
hooldusvajaduse koérval on hinnatud ka tervishoiuteenuse vajadust ja hinnangut
tervishoiuteenuse vajadusele ei ole andnud vastava kvalifikatsiooniga tervishoiutédtaja. Puudub
viide tervishoiuteenuse vajaduse hindamisele. Hinnang tervishoiuteenuse vajadusele on kirjas
kodudendusloos, mille koostab meditsiinidde kliendi UHteenusele saabudes ja taiendab teenusel
viibimise ajal.

Hooldusplaanis pustitatakse eesmargid vahemalt kolmes valdkonnas: hooldustoimingud,
aktiveerivad tegevused ja tervishoiuteenused. Kohustuslik on markida hoolduse individuaalsed
eesmargid, tegevuste/hooldustoimingute vajaduse mahud ja sagedus, tegevuse/hooldustoimingu
teostaja/abistaja ning teenuseosutaja hinnang tegevuste elluviimise kohta. Eesmargina tuleb
sdnastada konkreetne loodetav tulemus, mida peaks teenusesaaja saavutama teatud perioodis.
Tegevustena tuleb sdnastada konkreetsed selgelt sdnastatud tegevused ajalises jargnevuses,
mille abil on kliendil vdimalik saavutada pustitatud eesmark.

Kontrollitud teenusesaajate H.B., E.M. ja S.V. hooldusplaanides on pustitatud eesmarke viies
tegevusvaldkonnas: flusilised tegevused, psiuhiline tervise olukord, sotsiaalsed suhted,
toimetulek eneseteenindusega, abivahendid ning margitud nendes valdkondades esinevad
probleemid, eesmargid ja tegevused. Hooldusplaanides seatud eesmargid (rodmsameelne klient,
parandada peenmotoorikat, sailitada olemasolev, samas parandada oskusi) ei ole isikukesksed.
Eesmargi saavutamise tegevused nagu motiveerida kasutama abivahendit, kord nddalas suunata
kaelisele tegevusele, leida tegevused mida klient kaasa teeb, abistada igas toimingus jne on
suunatud hoolduspersonalile, mitte kliendile.
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Hooldusplaanides on hinnang kirja pandud Uldisena: klient vajab 66péevaringset hooldusteenust,
jarelevalvet ja suunamist. Hooldusplaanides puudub tegevuste méddetav sagedus ja hinnang
tegevuste elluviimise kohta, kaasatud ei ole Kklienti ja/vdi tema eestkostjat/lahedast/KOVi.
Hooldusplaanidest ei selgu, kes on hooldusplaani koostanud, kes tegelikult koostamisel osalenud
ja kuna hooldusplaan on koostatud.

Hooldusteenusel viibiva kliendi abivajadus on ajas muutuv ja seetdttu peab teenuseosutaja
vahemalt kord poolaastas, teenusesaaja seisundi vdi vajaduste muutumise korral sagedamini,
ule vaatama hooldusplaani, voérdlema seda kliendile tegelikult osutatud tegevustega ning
vajadusel tegema muudatused. Hooldekodus on hooldusplaanide Ulevaatamine kaootiline.
Naiteks H.B., kes on UHteenusele saabunud 01.01.2020, hooldusplaan on viimati {ile vaadatud
perioodiks 02.03.-02.09.2023, hilisemat Ule vaatamist ei ole toimunud. Juhataja selgitas, et juhul
kui hooldusplaani Ule vaatamisel selgub, et kliendi seisundis muutuseid toimunud ei ole, muudab
ta vaid hooldusplaani kuupaeva, kuid sisu jadb samaks, kliendi seisundi muutuste korral toimub
ka hooldusplaani sisu muutus. Esialgset hooldusplaani ei sailitata, kehtima jaab viimaseks
Ulevaatamise perioodiks koostatud versioon.

Kuivérd hooldusplaani Ulevaatamine on protsess, millega kaasneb teenuseosutaja hinnang
eesmarkide saavutamise ja tegevuste ning nende sageduse sobivuse kohta ning vajadusel
muudetakse/tdiendatakse hooldusplaanis s6nastatud eesmarke, tegevusi ja nende sagedusi
vastavalt teenuse saaja muutunud olukorrale, on vajalik sailitada varasemad hooldusplaanid. See
aitab kaasa parema kvaliteediga UHteenuse osutamisele, vdimaldades tuvastada, kuidas ja mil
maaral on kliendile teenuseid osutatud, hinnanguid kujundatud ning tegevusi planeeritud. Seda
eeldavad ka maaruse § 2 16ige 4, mille kohaselt teenuseosutaja voimaldab lahedasel kokkuleppel
teenusesaajaga tutvuda hooldusplaaniga ja UHteenuse osutamise kvaliteedipdhimétted, mille
jargi tuleb tagada kliendi soovil talle juurdepaas UHteenuse osutamisega seotud infole lahtudes
kliendi individuaalsetest vajadustest tuleneva eriparaga.

Vestlustest hooldustootajatega ja meditsiinidega selgus, et hooldusplaanide koostamisel nemad
ei osale ja hooldusplaane oma t60s ei kasuta. Vestlustest klientide ja nende lahedastega selgus,
et nad ei ole teadlikud sellest, mis on hooldusplaan véi teenuseosutaja kohustusest hooldusplaani
koostada. Samuti ei ole nad enda vaitel hooldusplaanide koostamises (teadlikult) osalenud. Uks
kohaliku omavalitsuse tiksus (KOV) kuuest (kelle inimesed hooldekodus UHteenusel on) kinnitas
SKAle, et on olnud kaasatud teenusesaajate hooldusplaanide koostamisse. Kaks KOVi kuuest
selgitasid, et hooldekodu on alati KOVi esindaja sisendeid arvestanud, vajadusel vétnud
uhendust telefoni teel ja tdpsustanud, andnud tagasisidet, kuidas UHteenusel viibival inimesel
l&heb ja teinud ettepanekuid tdiendava abi korraldamiseks.

Punktis 3.4.2 kirjeldatud nduete taitmisel ei ole teenuseosutaja lahtunud isikukesksuse, diguste
kaitse (turvalisuse) ja kaasamise kvaliteedinduetest, kuna hooldusplaanid on 30 paeva jooksul
koostamata, kord poolaastas lle vaatamata, puudub tervishoiutdétaja hinnang tervishoiuteenuse
vajadusele, eesmargid pole sdnastatud isikukeskselt, hooldusplaanide koostamisse ei ole
kaasatud teenusesaajat voi tema lahedast (rahastajat).

3.4.3. SHS § 22 sitestab nduded teenuseosutaja personalile. Odpaevaringselt on kohustuslik
tagada vastava personali olemasolu, kelle kvalifikatsioon ja koormus véimaldavad tegevusi ja
toiminguid viisil, mis on kindlaks maaratud UHteenust saavate isikute hooldusplaanis maaratud
tegevuste ja toimingute sooritamiseks (I6iked 1 ja 2). Hooldusteenust osutavad vahetult
hooldustddtaja ja abihooldustddtaja, viimase t66d juhendab hooldustddtaja (I6ige 3).
Hooldustoo6tajal peab olema taidetud Uks SHS § 22 I6ige 4 puntides 1 kuni 3 nimetatud
ettevalmistusnoduetest (I16ige 4). Teenust ei tohi vahetult osutada isik, kelle karistatus tahtlikult
toimepandud kuriteo eest vdib ohtu seada teenust saama digustatud isiku elu, tervise ja vara
(I6ige 5).

E-ariregistri andmetel toéotas hooldekodus 2023. aasta lll kvartalis 35 inimest. Jarelevalve
analuusiks paluti juhatajal saata t66tajate nimekiri ja nelja kuu (september kuni detsember 2023)
té6aja graafikud. 21.11.2023 esitatud to6tajate nimekirja jargi tdotab hooldekodus 25 tootajat.
Nendest Uheksa on hooldustddtajad ja neli abihooldustéétajad, tddtajate andmed on kantud
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MTRIi. Nimekirja olid kantud kahe abihooldustoétaja (P.O. ja M.L.) andmed, mis kattusid
kannetega MTRis, kuid erinesid TORi kannetest. TORi kohaselt todtavad P.O. (alates
02.05.2023) ja M.L. (alates 23.08.2023) hooldustddtajana, MTRi andmetel aga
abihooldust6oétajatena.

Septembri- kuni novembrikuu tddajatabelite jargi too6tas hooldustdotajana 24-tunnistes
tédvahetustes septembris 168 tundi, oktoobris 192 tundi ja novembris 144 tundi A.K., kelle
andmed puudusid tddtajate nimekirjast, kellega ei olnud sdlmitud lepingut to6tamiseks
hooldekodu heaks, keda ei olnud kantud MTRIi. Juhataja sdlmis 23.11.2023 A.K.-ga t6olepingu
téotamiseks hooldustddtajana, MTRi andmetel vastab A.K. hooldustdodtajale kehtestatud
nduetele.

Hooldustodtajatena on vahetult UHteenust osutanud abihooldustddtaja M.L. 24-tunnistes
tédvahetustes ja abihooldustddtaja P.O. 10-tunnistes tddvahetustes. Septembris ja oktoobris
puudus P.O.-| padevus vahetu UHteenuse osutamiseks hooldustdétajana, kuna tal ei olnud
taidetud Uks SHS § 22 16ike 4 punktides 1 kuni 3 satestatud hooldustéo6taja ettevalmistusnduetest.
Hooldust66tajana tootamise oOigus tekkis P.O.-l alates 31.10.2023, mil talle valjastati Luwi
Koolituskeskuse tunnistus hooldustdétaja, tase 3, lihikoolituse Iabimise kohta. P.O. kohta on
tehtud MTRis ametinimetuse muudatuse kanne 28.11.2023. M.L. puhul piirdus juhataja t66taja
kinnitusega padevuse olemasolu kohta ja ei ndudnud hooldustddtaja ettevalmistusnduetele
vastavust tdendavaid dokumente.

Juhataja tegi jarelevalvemenetluse ajal (23.11.2023) koikide tootajate kohta paringu
karistusregistrist, to6tajatel SHS § 22 16ikes 5 satestatud tdotamise piiranguid ei tuvastatud.

Hooldekodu téokorralduse jargi osutatakse UHteenust kolmes osakonnas. Esimesel korrusel
asuvad esimene ja teine osakond, kus kummaski to6tab Uks hooldustddtaja vahetuse pikkusega
24 tundi, to0aeg algab kell 7.00. Teisel korrusel asub kolmas osakond, kus to6tab Uks
hooldustéétaja vahetuse pikkusega 10 tundi, tddaeg algab kell 7.30. Ohtusel ja disel ajal tddtavad
esimese ja teise osakonna kumbki hooldustddtaja ka kolmanda osakonna klientidega. Paevasel
ajal on todl Uks abihooldustdodtaja-koristaja vahetuse pikkusega 8 tundi. Hooldustdotajate
tédvahetus algab ja I16peb vahetuse Uleandmisega, tédpaevadel osaleb ka meditsiinidde.

Hooldustbotajatele ja abihooldustddtajale (ametinimetusena ka abihooldustodtaja-koristaja) on
koostatud ametijuhendid. Kirjas on nbuded ametikoha taitjale, pdhillesanded, digused, vastutus,
kohustus td6tada kooskdlas ametijuhendiga ja hooldekodu tédkorraldusega.

Positiivsena saab valja tuua, et juhtkond peab oluliseks tootajate koolitamist ja
abihooldustodtajaid on motiveeritud taitma hooldustodtaja ettevalmistusndudeid. Hooldekodu
pakub valjadppe kaigus tdopraktika tegemise voimalust , tddtajate kvalifikatsiooni parandamiseks
toimub aktiivne koost6d Jarvamaa Kutsehariduskeskusega, Valgamaa Kutsedppekeskusega ja
Tartu Tervishoiu Kérgkooliga.

Hoolduspersonalil on oma t66ruum esimesel korrusel. Seal on olemas paberkandjal t66juhendid
(nditeks juhend esmaabi andmiseks, lamatiste ennetamise ja proflilaktika juhend) ja
kasiraamatud. Vestlustes kinnitasid td6tajad, et oskavad kaituda tulekahju korral, osaletud on
tuletdriebppustel. Samuti osatakse ennetada ja ara tunda lamatisi ja nende tekke ja olemasolu
korral tegutseda, osatakse kaituda agressiivse kliendiga, ara tunda eluohtlikke olukordi ja kaituda,
labitud on esmaabikoolitus. Té6tajad pidasid positiivseks, et tddpaeviti on t661 medistiinidde.

Hooldekodu viis kaesoleval aastal 1abi rahulolu-uuringu tootajate hulgas. Klientide ega nende
lahedaste hulgas rahulolukUsitlust viimastel aastatel labi viidud ei ole. Juhataja sénul on olemas
tudengitéd varasemast ajast. Selleks on Gerda Luhametsa Tallinna Ulikooli 2014. aasta 16put6
,Klientide ja tOoOtajate hinnang pakutavatele teenustele Lustivere hooldekodu naitel®. Kliendid
Utlesid vestlustes, et to6tajad kisivad nende kaest, kuidas klientidel 1aheb. Kliendid kurtsid, et
maja on kilm, siseruumides viibiti dueriietes. Klientide Iahedased hindasid pakutava UHteenuse
10 palli susteemis keskmise hindega 5. Toodi vélja, et stila saab korralikult, klient on puhas,
tootajad suhtlevad viisakalt, keskkond on kd&le, askeetlik, ei ole kodune, tualettruumid tubadest
kaugel, madratsid kulunud, toad jahedad vdi lausa kilmad, tegevusi voiks olla rohkem. KOVid
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hindasid pakutava UHteenuse ja koostdd hooldekoduga 10 palli siisteemis keskmise hindega 9
ja toid valja, et klientide hooldusvajadus on kaetud, t66tajad suhtlevad meeldivalt, teavitatakse
tadiendava abi korraldamise vajadusest vdi kliendi seisundi muutustest, hooldekodu on valmis
UHteenusele vdétma keerulise kaitumistaustaga kliente, UHteenusel viibivad inimesed on
hoolitsetud ja nendele vajalik abi tagatud, kliente on Uhes toas palju ja see on klientide jaoks
ebamugav, hooldekodu on kaitumishairega klientidega olnud professionaalne ja kannatlik, samas
ka palunud kliendilepingu |16petada, kui kliendi suhted personaliga ja teiste klientidega muutusid
halvaks.

3.4.4. SHS § 22"16ige 6 sitestab, et UHteenuse osutaja avalikustab teenuskoha maksumuse ja
SHS § 22' Igikes 2 sétestatud hooldustdotajate ja abihooldustootajate tegelike kulude
maksumuse Uhe teenusesaaja kohta. Hooldekodu summat avalikustanud ei ole. Juhataja
andmetel (12.12.2023) on hooldustto6tajate ja abihooldustddtajate tegelike kulude maksumus Ghe
teenusesaaja kohta 650 eurot kuus. Juhataja sénul on hooldekodu koduleht toimetamisel ja
peaks avanema 2023. aasta detsembri [6pus, domeen on lustivere.ee. Siis avalikustatakse seal
muuhulgas ka UHteenust puudutav teave.

3.5. Majandustegevuse nouete taitmine

3.5.1. MSUS § 6 16ige 6 punkti 2 kohaselt isikulise majandustegevuse ndude taitmiseks ettevétja
poolt piisab, kui ndudele vastab ettevdtja heaks lepingu alusel tegutsev flusiline isik. Juhataja
saadetud UHteenust vahetult osutavate td6tajate nimekirja ja hooldekodu kolme kuu
tddajatabelite andmete vdrdlemisel MTRis ja TORis tuvastati, et hooldustéétajana tédtab A.K.,
kes ei omanud TOR: jargi hooldekoduga lepingulist suhet ja kelle andmed puudusid MTRis. A.K.
vastavus nduetele ei saanud kontrollida. Juhataja sélmis todtajaga tdédlepingu, sisestas andmed
TORI 23.11.2023 ning esitas muudatused MTRis 27.11.2023.

3.5.2. MSUS § 30 I6ike 2 kohaselt on tegevusloa omajal kohustus teavitada tegevusloa
valjaandjat (SKA) tegevusloa kontrolliesemega seotud asjaolude ja koérvaltingimustega seotud
asjaolude muutumisest viivitamata, kuid hiljemalt viie tddpaeva jooksul. Hooldekodu on taitnud
MSUS § 29 séatestatud ettevdtja hoolsuskohustuse ning teatanud majandustegevusega seotud
asjaolude muutumisest (nt tddlepingu sdlmimisest, tddsuhte I[6ppemisest) padevale
majandushaldusasutusele (SKA). MTRi on seisuga 28.11.2023 kantud kdigi UHteenust vahetult
osutavate to6otajate (11 hooldustdodtaja ja kolme abihooldustddtaja) andmed.

SKA juhib tahelepanu, et kdikidest hooldus- ja abihooldustéétajaid puudutavatest muudatustest
tuleb SKAd majandustegevusregistri kaudu teavitada viie toOpaeva jooksul. Hooldus- ja
abihooldusttoétajale SHSis satestatud nduded on Uiks tegevusloa kontrolli ese, mistdttu on oluline,
et nende kdikide puhul on néuded taidetud. Maksukorralduse seaduse § 252 I6ikest 3 tuleneb
kohustus teha TORIis registrikanne hiljemalt t6dd tegeva isiku todle asumise hetkeks.

IV. TAHELEPANEKUD/ETTEPANEKUD/SOOVITUSED

4.1. Kontrollida regulaarselt (nt kord aastas) vahetult UHteenust osutatavatel tdétajatel toStamise
piirangute puudumist karistusregistrist.

4.2. Ajakohastada kaebuste ja ettepanekute kord.

4.3. Votta kasutusele tdhus abikutsungisusteem.

4.4. Teha klientidele kattesaadavaks info kogukonnas labiviidavate Urituste ja osutatavate
teenuste kohta.

4.5. Rahandusministeeriumi 2023. aasta juunis koostatud hoolduskulu mudeli soovitusliku
naidiskalkulaatori andmetel peaks Lustivere Hooldekodus hoolduspersonali kulu Uhe
teenusesaaja kohta kuus olema 525 eurot (seisuga 12.12.2023). Kalkulaatoris on hooldus- ja
abihooldusttttaja téotasudena arvesse vdetud meditsiinisisteemis todtavate hooldus- ja
abihooldustootajate tootasud.

(allkirjastatud digitaalselt)
Ulle Sihver

jarelevalve peaspetsialist
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