Karistusoiguslik hinnang ohjeldamisele
hooldusasutustes

Erkki Hirsnik?, Marje Allikmets?

Artikli pealkiri vajab mdéningast
selgitamist. Nimelt kasutatakse
artiklis lugemise lihtsustamiseks
iild- ja erihooldekodude ning psiih-
hiaatria- ja 6endushaiglate kohta neid
hdélmavat terminit ,hooldusasutus®.
Nimetatuid tithendab esiteks see,
et seal viibivad iildjuhul suhteliselt
abitud inimesed, ja teiseks toik,
et nende inimeste vastu voib olla
killaltki tihti vaja panna toime karis-
tusseadustiku eriosa mdnes normis
kirjeldatud tegusid. Lisaks kasuta-
takse artiklis korduvalt terminit
yhoolitsejad®, kelle all peetakse silmas
hooldusasutustes tootavaid inimesi:
arste, meditsiiniddesid, hooldajaid ja
tegevusjuhendajaid. ,Hooldatavad”
aga on inimesed, kes iilal margitud
hooldusasutustes mingisugust
teenust saavad. Artiklis kirjelda-
takse olukordi, kus hoolitsejatel tuleb
vihendada mingisugust hooldatavast
ldhtuvat ohtu voi kérvaldada see.
Vaatluse alt jadvad aga vilja teod,
mis on toime pandud mingil muul
kaalutlusel kui ohu minimeerimine,
samuti ei peatuta eraldi ravi kui
sellise diguspédrasuse kiisimustel.
Kirjutis on lithike kokkuvoétte Juridica
erinumbris (2017/5) ilmunud autorite
samateemalisest artiklist.

OHJELDAMISE SEOS
KURITEOKOOSSEISUDEGA
Ohjeldusmeetmete seotus kuriteo-
koosseisudega voib olla kahetine.
Esiteks voivad ohjeldusmeetmed
vastata karistusseadustiku mdnes
eriosa normis satestatud teokirjeldu-
sele. See tihendab, et tuleb kone alla
ohjeldaja kriminaaldiguslik vastutus
ohjeldamise eest. Teiseks aga tuleb
tdhele panna seda, et mdénikord

! Tartu Maakohus,
?Riigikohtu kriminaalkolleegium

voib kriminaaldiguslik vastutus
jargneda hoopis juhul, kui hoolitseja
ohjeldusmeetmeid ei rakenda: ta
voib vastutada kuriteo toimepane-
mise eest tegevusetusega. Niisiis
on hoolitseja amet vastutusrikas
ja karistusoiguslikus moéttes ohtlik:
karistus voib jargneda nii selle eest,
et hoolitseja midagi teeb, kui ka selle
eest, kui ta midagi tegemata jatab.

Kui ohjeldusmeetmeid raken-
datakse, voib aktuaalne olla mitu
karistusseadustiku eriosa koosseisu.
Eeskitt tuleb siiski kone alla karis-
tusseadustiku (1) (KarS) § 136 -
teise inimese vabaduse votmine
seadusliku aluseta. KarS § 136 koos-
seisuteona tuleb kone alla igasugune
kéditumine, mille tagajarjel muutub
ohvri jaoks oma asukoha muutmine
voimatuks (2). Klassikalised naited
vabaduse votmise kohta on inimese
kinnisidumine véi mingisse ruumi
lukustamine. Kiill aga pole alust
koneleda vabaduse votmisest juhul,
kui mitte inimest ei suleta mingisse
ruumi, vaid inimese eest suletakse
mingi(d) ruum(id): nditeks takis-
tamaks patsiendi minekut teiste
patsientide, oma asjade voi televii-
sori juurde.

Samas saab vabadust votta veel
muudelgi viisidel. Nditeks tuleb kone
alla dhvardamine, ent mitte igasu-
gune dhvardamine. Oluline saab
olla vaid teatavat intensiivsusastet
tiletav dhvardamine: nt tapmisega,
tervisekahjustuse tekitamisega voi
olulises ulatuses vara rikkumise
voi hdvitamisega dhvardamine. Aga
siiski mitte ainult: piisab ka néiteks
valu tekitamisega dhvardamisest
vOi moista andmisest, et lahkumise
uritamise korral suletakse inimene
puuri (s.t vabaduse votmine dhvar-
damise labi).

See tdhendab, et kui hoolitseja
nditeks titleb asutuse territooriumilt
meeltesegaduses dra minna Uritavale
hooldatavale, et kui viimane kohe
oma teost ei loobu ja majja ei naase,
on ta sunnitud hooldatava mingisse
ruumi kinni panema, on tegemist
vabaduse votmisega KarS § 136
mottes. Kui aga hoolitseja iitleb, et
uute pogenemiskatsete korral on ta
lihtsalt sunnitud midagi ette votma,
ei saa vabaduse votmisest koneleda.
Ka ei saa vabaduse votmisest KarS
§ 136 mottes rddkida naiteks juhul,
kui asutusest dra minna iritava
hooldatava teolt tabanud hoolit-
seja ltleb, et kui hooldatav kohe
vabatahtlikult hoonesse tagasi ei
poordu, jadb ta magustoidust ilma.
See kujutab endast tiksnes pelga
ebameeldivusega dhvardamist ega
ole karistusoiguslikult oluline.

Vabaduse votmine on vdimalik
ka nditeks ravimite manustamisega
inimesele. Kui inimene ei suuda ravimi
tottu liikuda (nt jadb unerohu tottu
magama), on temalt voetud vabadus
KarS § 136 mottes. Selline vabaduse
votmine vdib toimuda vahendlikult:
kui hoolitseja annab hooldatavale
tema liitkumist piiravat ravimit, ent
hooldatavale ei ole ravimit tarvitades
(nt seda alla neelates) ravimi niisu-
gune toime teada (nt ei ole hoolitseja
seda talle selgitanud) voi varjatakse
hooldatava eest ravimi manustamise
fakti sootuks (nt lisatakse rohtu tee
sisse salaja) (3). Sellises olukorras
votab hooldatav endalt liikumisvaba-
duse vahetult ise, hoolitseja valitseb
aga hooldatava poolset KarS § 136
koosseisu tditvat tegu tilekaaluka
teadmisega: erinevalt hooldatavast on
ravimi hooldatavale andnud inimene
ravimi liikumist piiravast toimest
teadlik. Sarnane on olukord siis, kui
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hooldatav ravimi mojusid ei mdista
(nt pstitthikahdire téttu). Hoolitseja
poolt hooldatava vahetu vabaduse
vOtmisega on aga tegu ravimi susti-
mise juhtudel vai siis, kui hoolitsejad
sunnivad hooldatavat ravimit alla
neelama.

Uldiselt leitakse, et inimese vaba-
dust saab votta ka teda eksitusse
viies: nditeks kui hoolitseja valetab
hooldatavale viimase jaoks usutaval
moel, et hooldusasutuse vilisuks
on lukus v6i voolu all voi et asutuse
oues on kurjad koerad. Samuti voib
vabaduse votmisena kisitada seda,
kui ukselingid on n-6 trikiga: ukse
avamiseks ei tule neid mitte alla
vajutada, vaid iiles tdsta (4).

Kas mingit tegu saab pidada
vabaduse votmiseks, voib soltuda
suuresti ka konkreetsest isikust.
Néiteks ei kujuta voodivorede iiles-
tostmine flusiliselt ja vaimselt terve
inimese jaoks vabaduse votmist, kiill
aga podura hooldatava jaoks, kes ei
suuda iseseisvalt vorest iile voi selle
korvalt voodist vilja ronida. Kui
inimene kasutab liikumiseks ratas-
tooli, tdhendab ratastooli dravot-
mine temalt vabaduse votmist (5).
Kui aga néditeks ratastoolis olev
inimene ei suuda omal joul ratas-
toolist lahkuda, ei kujuta tema
vabaduse votmist see, kui ta (nt
kukkumisohu viltimiseks) rihma-
dega ratastooli kiilge kinnitatakse
(6), sest ratastoolist lahkumine on
inimese jaoks niikuinii véimatu ja
tema kinnikoitmine ei muuda seda
veelgi voimatumaks.

Oluline on tdhele panna, et
vabadust voib votta ka inimeselt,
kellelt on vabadus juba vdetud, s.t
piirata inimese liikumisvéimalusi
veel lisaks (7). See tihendab seda,
et sotsiaalhoolekande seaduse (8)
voi psithhiaatrilise abi seaduse (9)
(PsAS) alusel kohtu vo6i arsti tehtud
otsus kinnisesse asutusse paiguta-
mise voi tahtest olenematule pstih-
hiaatrilisele abile allutamise kohta
voib legitimeerida liksnes inimese
kinnipidamist vastavas asutuses (s.t
hoones vdi territooriumil). Taien-
davad liikumisvabaduse piirangud
aga nouavad eraldi digustust.

Lisaks vabaduse votmisele voib
ohjeldamise korral tulla kdne alla
ka kehaline vairkohtlemine (KarS
§ 121). See koosseis koosneb kahest
alternatiivist: esiteks tervise kahjus-
tamine ja teiseks valu tekitav keha-
line vaarkohtlemine. Tervisekahjus-
tused on nditeks luumurd, verejooks,
sinikas voi nohu (mis tekib inimesel
nt kiilma vette likkamise tottu).
Koosseisu tdidab tervisekahjustuse
pohjustamine tikskdik millisel moel.
Valu on kudede tegeliku voi potent-
siaalse kahjustamisega kaasnev
ebameeldiv meeltega v6i tundmus-
likult tajutav aisting (10). Viimastel
aastatel on aga Riigikohtu praktika
hakanud liikuma selles suunas, et
valu tekitamine iseenesest KarS
§ 121 koosseisu ei tdida. Nimelt voib
valuaisting tekkida vdga kergelt,
mistottu on asutud seisukohale,
et koosseisupdrane ei ole igasu-
gune valu tekitamine. Niditeks on
ndutud seda, et valu oleks mingi
teo tutipiline tagajarg (11); ka on
leitud, et mdéningane valu jaab
sotsiaalselt aktsepteeritavana alla
karistusodigusliku sekkumise piiri
(12). Naiteks voiks vaarkohtlemist
eitada olukorras, kus hoolitsejad
viivad enda véi teiste tervisele voi
elule akuutset ohtu kujutanud hool-
datava ohu maandamiseks kuhugi
dra, moondes sealjuures, et nende
kdte vahel rabelev hooldatav véib
tunda moéningast valu.

Ohjeldamise kontekstis voivad
oluliseks osutuda ka sitted, mis
on seotud elu ohustamise voi suisa
kahjustamisega (s.t surma pdhjus-
tamisega). Mainitagu siinkohal
koigepealt KarS §-i 123 (ohtu aseta-
mine) ja §-i 124 (abita jitmine).
Need siatted tulevad kone alla siis,
kui kellegi elu on ohus, KarS § 123
ka juhul, kui esineb suur oht tervi-
sele. Hooldusasutuste puhul voiks
eluohtliku olukorrana tulla kéne
alla see, kui voodi kiilge kdidetud
inimest hoitakse ihes ruumis vabalt
liikuvate vaimse hiirega isiku-
tega. Nditeks pdadis tiks niisugune
olukord paar aastat tagasi voodis
olnud inimese surmaga, kuna psiiii-
hiliselt haige kaaspatsient [immatas

voodis olnu (13). Samuti voiks kone
alla tulla see, kui suitsiidsete kaldu-
vustega arusaamisvoéimetu hool-
datav jdetakse iiksi ruumi, kus ta
voib sooritada enesetapu (14). On
selge, et eluohtlikuks ei saa pidada
igasugust olukorda, kus esineb
teoreetiline oht surma saabumiseks,
oht peab olema konkreetne. Millal
oht piisavalt konkreetne on, tuleb
hinnata koiki asjaolusid arvesse
vottes. Oluline on tdhele panna,
et ohtu asetamine ja abita jaitmine
ei eelda tagajirje (surma voi tervi-
sekahjustuse) saabumist: piisab
sellest, kui koosseisuline olukord
(nt eluohtlikkus) esineb.

Lisaks voib kone alla tulla ka
tapmine - KarS § 113. Siinkohal
olgu vaid lihidalt méargitud, et
tappa voib ka tegevusetusega. Kiill
aga saab tegevusetusega tapmise
eest kellegi vastutusele votta vaid
juhul, kui ta on kohustatud surma
dra hoidma ehk 6iguslikult kohus-
tatud tegutsema, s.t kui ta on garant.
(Kaitse)garandikohustus on hoolit-
sejal vaid siis, kui ta on tdepoolest
hoolitseja. See tdhendab seda, et ta
peab olema endale votnud kohustuse
ohus oleva inimese eest hoolitseda
(15). Nii on see nditeks konkreetset
inimest raviva arsti vdi hooldava
hooldaja puhul. Ohjeldusmeetmete
tarvitusele votmata jaitmine voib
seega pdddida hoolitseja vastutu-
sega tegevusetusega tapmise eest:
nditeks juhul, kui arusaamisvéimetu
hooldatav 16ikab ldbi oma veenid ja
hoolitseja ei takista teda mingil moel
(hooldatav sureb); kui tiks hooldatav
peksab teist ja hoolitseja ei sekku
(peksa saanud hooldatav sureb).

Hoolitsejaks ei ole voimalik
pidada hooldusasutuste juhte (nt
juriidilise isiku juhatuse liikmeid),
sest nemad ei tegele vahetult konk-
reetse hooldatava eest hoolitse-
misega, vaid peavad tagama selle,
et asutus toimiks. Siiski ei ole eos
vélistatud ka nende tegutsemis-
kohustus. Nende puhul aga voiks
kone alla tulla mitte kaitse-, vaid
valvegarandiseisund: nad mitte ei
pea kaitsma konkreetset hoolda-
tavat, vaid hoolitsema selle eest, et

EestiArst 2018;97(8):442-446

443



nende vastutuse all olev ohuallikas
mingit kahju ei tekitaks (s.t peavad
valvama ohuallikat). Ohuallikana
voiks kone alla tulla hooldusasutus
kui selline. Nii peavad hooldusasu-
tuste juhid tagama hooldatavate
ohutuse.

Toendolisem on siiski hoolitsejate
vastutus surma ettevaatamatu (tege-
vusetusega) pohjustamise eest KarS
§ 117 jargi. Vastutus selle sétte jargi
saab kone alla tulla iiksnes juhul, kui
inimene rikub mingit hoolsuskohus-
tust ehk lihtsustatult deldes ei néita
iles temalt ndutavat hoolt. Milline
on noéutav miinimumtase (millest
allapoole jaédmine kujutab endast
karistusoiguslikult relevantse kahju
saabumise korral hoolsuskohustuse
rikkumist), muutub ilmselt ajas: mida
kaugemale tihiskond areneb ja mida
rikkamaks muutub, seda suuremaid
noudeid tuleb hooldusasutustele
esitada. Hoolsuskohustus vdib tule-
neda muu hulgas ka erinormidest ehk
satetest selle kohta, kuidas mingit
tegevust voimalikult ohutult teha.
Nii nditeks peab sotsiaalhoolekande
seaduse jargi isiku eraldusruumis
viibimise ajal isik olema pidevalt
O00pdevaringse erihooldusteenuse
osutaja jarelevalve all ja psiihhiaat-
rilise abi seadus méairab, et mehaa-
nilise ohjeldusmeetme rakendamisel
peab isik olema tervishoiutootaja
pideva jarelevalve all. Saab viga tuge-
vasti eeldada, et kui hoolitseja neid
norme ei jargi ja saabub hooldatava
surm, on tegemist hoolitsejapoolse
hoolsuskohustuse rikkumisega, mis
peaks tooma endaga kaasa hoolitseja
vastutuse surma ettevaatamatu
pdhjustamise eest tegevusetusega.
Seejuures voib hooldatava surma
korral vastutada ka hooldusasu-
tuse juht ja nimelt seetottu, et ta ei
korraldanud oma hoolsuskohustust
rikkudes asutuse to6d piisavalt
ohutul moel.

OHJELDUSMEETMETE
OIGUSVASTASUSE
VALISTAMINE

Erandjuhtudel ei saa kuriteokoos-
seisu tditmisest hoolimata rddkida
teo ebadigusest: nii on see juhul,

kui esineb mingisugune teo digus-
vastasust vilistav asjaolu. Oigusvas-
tasuse voivad vélistada eri allikatest
parinevad alused: moned neist
alustest on normeeritud karistussea-
dustikus, paljud muudes seadustes
ja moénda pole digusaktidesse tildse
kirja pandud.

Uldised digusvastasust
vélistavad asjaolud
Kodigepealt tuleb kdne alla inimese
péri olemine tema ohjeldamisega.
Nimelt leitakse karistus-0igusteoo-
rias, et kui 6igushiive kandja ei
hinda ise oma odigushiive kaitsmis-
vaarseks, ei saa ka riik seda sunni-
viisil kaitsta (16). Nousolek saab
tildjuhul digustada vaid hooldatava
huvides toimuvat ohjeldamist: pigem
erandlikel juhtudel saab 6elda, et
hooldatav lepib oma ohjeldamisega
seetottu, et ta ohustab kedagi teist.
Veel on oluline, et pari saab millegagi
olla vaid péari olemiseks voimeline
inimene. Hooldusasutustes ei ole
inimesed tihtipeale 6iguslikult rele-
vantse digusvastasust vilistava loa
andmiseks voimelised, kuivord nad
ei saa oma loa sisulisest tdhendusest
piisaval madral aru (17). Siiski ei
pruugi see alati nii olla. Naiteks voib
hooldatav olla voimeline moistma
mone lihtsa meetme tihendust (nt
saab ta aru, et Oise voodist kukku-
mise ohu vdltimiseks on tal vaja
votta mingit ravimit), aga ei saa aru
millestki keerulisemast. Seega ei
pruugi hooldatav olla loa andmise
voimetu per se: on mdeldav, et mingi-
teks sammudeks suudab ta loa anda,
teisteks aga mitte. Eeltoodust on
selge, et loaandmisvdimelised voivad
olla ka eestkostealused hooldatavad
(18), ning réhutada tuleb seda, et
oma pdriolekut saab véljendada vaid
inimene ise: 1dhedaste (nt sugulaste)
arusaam on juriidiliselt tdhtsusetu
(isegi kui hooldusasutuste praktikas
asja kohati teisiti ndhakse) (19).
Kui hooldatava tegeliku tahte
védljauurimine on véimatu, vdib
hoolitseja tegusid digustada ka hool-
datava oletatav luba. Klassikaline
ndide oletatava loa esinemise kohta
on teadvusetu surmasuus oleva

inimese opereerimine. Niisuguses
olukorras voib eeldada (oletada), et
opereeritu oleks juhul, kui temalt
oleks luba kiisitud, opereerimi-
seks loa ka andnud. Mida vdhem
on hoolitsejal loaandmisvéimetu
hooldatava kohta infot, seda tosi-
kindlamalt saab ta lahtuda sellest,
et hooldatava eeldatav tahe langeb
kokku sellega, mis on normaalne ja
moistlik (20). Seevastu olukorras,
kus hoolitseja saab nditeks mingi
talle teada oleva teabe najal lahtuda
sellest, et hooldatav oma ohjelda-
mist ei sooviks, tuleb ohjeldamisest
hoiduda - seda isegi juhul, kui see
tundub ebamaistlik.

Ohjeldusmeetmete digusvasta-
suse voib teatud juhtudele vilistada
ka hddakaitsele tuginemine: KarS
§ 28 ldike 1 kohaselt ei ole (koos-
seisupdrane) tegu digusvastane,
kui isik torjub vahetut voi vahetult
eesseisvat digusvastast rinnet
enda voi teise isiku digushiivedele,
kahjustades riindaja digushiivesid,
iletamata seejuures hddakaitse
piiri. Niisiis ei ole hddakaitse puhul
hooldatava nousolek ega oletatav
nousolek oluline, sest hooldatav
riindab kellegi teise digushiivesid ja
nende kahjustamiseks ei saa tema
loomulikult ka tdie arusaamisvéime
juures nousolekut anda.

Hédakaitse kontroll on kahe-
astmeline. Esiteks tuleb teha kind-
laks, kas esineb vahetu (sh vahe-
tult eesseisev) digusvastane riinne
mingile individuaaldigushiivele (s.t
kaitsja enda voi teise isiku digushii-
vele). Kui see esineb, tuleb analiii-
sida, kas enda voi teise isiku kaits-
mine selle riinde vastu jii seadusega
lubatud piiresse.

Rinne on igasugune inimese
poolt kellegi teise isiku 6igushiive
ohustamine vdi kahjustamine (21),
nditeks kellegi peksmine, noaga
166mine, aga ka solvamine. Oigus-
vastane on riinne juhul, kui see
ei ole lubatav. Oigusvastane on
vaid selline riinne, millega riindaja
ohustab vo6i kahjustab vdorast digus-
hiive tahtlikult voi vihemalt mingit
hoolsuskohustust rikkudes. Riinde
digusvastasust ei vilista see, kui
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riindaja tegutseb mittesiitiliselt (s.t ei
moista oma teo keelatust voi ei suuda
oma teo keelatuse mdistmisest hooli-
mata oma kditumist vastavalt sellele
moistmisele juhtida), néditeks kui
riindaja on laps vdi vaimse hédirega.
Ka selliste inimeste riinnete vastu on
héddakaitse lubatav. Seega on hoolit-
sejatel voimalik tugineda hadakait-
sele ka juhul, kui vdorast digushiive
ohustav voi juba kahjustav hooldatav
nditeks temal esineva pstitihikahdire
tottu oma teo tdhendust ei madista.
Kaitsta tohivad hoolitsejad mitte
uksnes iseendid, vaid ka teisi inimesi,
aga ka rlindajale mittekuuluvaid asju
(nt asutuse inventari). Oluline on
veel tihele panna sedagi, et riinne
peab olema vahetu: hidakaitsele ei
saa nditeks tugineda hoolitseja, kes
koidab ohjeldusrihmadega kinni voi
sulgeb eraldusruumi hooldatava, kes
kiill kedagi riindas, ent seejdrel oma
riinde lopetas.

Jargnevalt tuleb uurida, mida
ja kui palju hidakaitsedigus teha
voéimaldab. KarS § 28 16ige 1 annab
kaitsjale diguse rlinne torjuda.
Térjuda voib riinde moel, mis on
sobiv ja sddstlik. Sobivus tdhendab
seda, et kaitsetegevus 1dpetab riinde
taielikult ja otsekohe voi vihemalt
vahendab riindega digushiivele tekita-
tavat kahju (22). Sdéstlikkus tdhendab
nouet valida sobivate kaitsetegevuste
(kaitsevahendite) hulgast selline, mis
kahjustab riindaja 6igushiive koige
vihemal méadral (23). Seega voivad
hoolitsejad hooldatavast tuleneva
riinde 16petada, aga peavad seda
tegema moel, mis kahjustab hoolda-
tava digushiivesid véimalikult vahe.
Kui mératseva hooldatava tegevuse
saab lépetada hooldatavat maha
vadnates, tuleb seda teha - ei tohi aga
nditeks ltitia hooldatavat tooliga vastu
pead. Tooliga vastu pead 166mine
on aga digustatud néiteks juhul, kui
mahavddnamine riinnet ei 16petaks
(ei oleks sobilik): nditeks on hooldatav
suur tugev mees ja kaitsja on dbluke
naishoolitseja. Ka tuleb kaitsetegevu-
sena kone alla hooldatava mingisse
ruumi sulgemine.

Viimase tildise digusvastasust
vilistava asjaoluna tuleb kdne alla

hddaseisund. KarS § 29 esimese
lause kohaselt ei ole tegu digusvas-
tane, kui isik paneb selle toime, et
korvaldada vahetut vdi vahetult
eesseisvat ohtu enda voi teise isiku
digushiivedele, tema valitud vahend
on ohu koérvaldamiseks vajalik ning
kaitstav huvi on kahjustatavast
huvist ilmselt olulisem. Sama parag-
rahvi teise lause jargi arvestatakse
huvide kaalumisel eriti digushiivede
olulisust, digushiive dhvardanud ohu
suurust ning teo ohtlikkust. Hada-
seisundi néditena voib tuua olukorra,
kus unes kdndiv hooldatav hakkab
kondima otsa tema teele jddvale
kaashooldatavale.

Oht KarS § 29 tdhenduses on
olukord, mille puhul on tésine alus
karta, et vastumeetmete mitte-
votmise korral tekib mingi kahju
voi juba tekkinud kahju suureneb
(24). Ohu hindamisel peab [dhtuma
keskmisest hoolitsejast, aga tihtlasi
peab votma arvesse konkreetse teo
toimepanija eriteadmisi (nt hoolda-
tava mingi haruldase haiguse kohta,
mille t6ttu on mingid meetmed
hooldatavale nende liigse ohtlikkuse
tottu vastunadidustatud). Oluline on
ka ohu vahetuse mdiste: vahetu on
oht eeskatt juhul, kui kahju tekki-
mist on oodata kohe (1dhiajal) (25).
Seega ei saa kunagi agressiivsust
iiles ndidanud, ent parajasti mittea-
gressiivseid hooldatavaid pidada
vahetuks ohuks KarS § 29 mottes,
mistottu ei saa hadaseisundile tugi-
nedes rutiinselt lukustada hooldata-
vaid 60seks nende magamistuppa/
palatisse (26).

Kui vahetu oht (hidaolukord)
esineb, voib selle torjuda - seda
aga vaid juhul, kui torjevahend on
vajalik ja jargitakse proportsio-
naalsuse pdhimdtet. Vajalikkust
tuleb hiadaseisundi puhul sisustada
samamoodi nagu hiadakaitse puhul:
torjevahend peab olema sobiv ja
sddstlik. Nagu hddakaitsegi puhul
ei ole sobivuse kriteerium ilmselt
tildjuhul problemaatiline ka hadasei-
sundi juures. Siingi tuleb aga hoolega
poorata tahelepanu sdastlikkuse
noudele. Hooldusalases kirjanduses
on leitud, et kodigepealt peaks proo-

vima olukorda deeskaleerida: nditeks
hooldatavaga rahulikult radkida (27).
Loomulikult ei tule see alati kdne
alla, tihtipeale vdib rddkimine olla
ohu torjeks mittesobiv. Samas on
aga olukordasid, kus see vdib olla
tulemuslik. Niisugustes olukordades
tuleb seda proovida, selmet kohe
joudu kasutama hakata. Ohjeldusrih-
made puhul nduab sddstlikkuse pohi-
mote muu hulgas ka seda, et inimest
ei koideta voodi kiilge enamatest
punktidest, kui ohu térjumiseks
vaja: kehtib péhimote, et nii palju
liitkumisvabadust kui voimalik, nii
vihe ohjeldamist kui vajalik (28).

Spetsiifilised igusvastasust
vélistavad asjaolud

Lisaks tilal kirjeldatud ildistele
teo digusvastasust vilistavatele
asjaoludele, mis voivad rakenduda
sama hasti kui igas eluvaldkonnas,
voivad hooldatava ohjeldamise
digusvastasuse valistada ka asjaolud,
mis aktualiseeruvad vaid spetsiifi-
listes situatsioonides piiratud ringi
subjektide jaoks.

Nii lubab naiteks psiihhiaatrilise
abi seadus tahtest olenematut vélti-
matut psiithhiaatrilist abi saavate
inimeste suhtes kohaldada teata-
vatel juhtudel ohjeldusmeetmeid.
Karistusoiguslikus mdéttes annab
see norm Oiguse votta hooldatavalt
vabadus KarS § 136 mottes. Seda
voib teha juhul, kui esineb otsene
oht enesevigastuseks voi vigivallaks
teiste isikute suhtes (PsAS § 14 1g 1).
Selle ohu torjumiseks véib muude
vahendite (nt rddkimise) ebaefektiiv-
suse korral hooldatavat inimes(t)e
poolt véi abivahendite toel kinni
hoida, ta eraldusruumi sulgeda voi
talle ravimeid manustada; seda peab
tegema arsti otsuse alusel ja proport-
sionaalsuse pdhimotet jargides (PsAS
§ 14 1g 1-4). Kokkuvotvalt ei ole
karistusoiguslikult vahet, kas ohjel-
datakse tahtest olenematul voi
vabatahtlikul ravil viibivat inimest.
Kui esimesel juhul saab tldiste
digusvastasust vdlistavate asjaolude
(eeskitt oletatav luba ja hddakaitse)
asemel tugineda monikord PsAS §-le
14, tuleb teisel puhul tugineda alati
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tilldistele digusvastasust vilistavatele
asjaoludele (mis aga kokkuvdttes
tulemust ei muuda).

Ohjeldusmeetmete kasutamise
digusvastasuse voiks vidlistada ka
kohtu luba. Kehtiv Eesti seadus ei
vdimalda rakendada ohjeldusmeet-
meid moéne kohtulahendi alusel.
Ohjeldamise automaatset lubatavust
ei saa tuletada kohtulahenditest,
mille alusel inimene kinnisesse
asutusse paigutatakse. Kone alla
vOib tulla, et kohus lubab inimest
kinnisesse asutusse paigutades ka
ohjeldada - néiteks kirjutades oma
madadruse resolutsiooni, et hoolit-
sejatel on 0igus piirata hooldatava
vabadust vdi hooldatavat ohjel-
dada. Artikli autoritele teadaolevalt
kohtud siiski vihemalt tildjuhul
oma madrustes hoolitsejatele selli-
seid volitusi ei jaga. Kui seda siiski
tehtama peaks, ei tohiks ka sellist
maidrust télgendada nii, et hoolit-
sejad voivad hooldatavate digusi
hakata piirama oma meelevalla jargi.
Lahtuda tuleks ikkagi tilal toodud
pdhimadtetest (ehk digusvastasust
vilistavatest asjaoludest).

Teisiti on olukord lahendatud
Saksamaal, kus seaduse jargi on
teatud juhtudel vaja kohtu luba
selleks, et hooldusasutuses viibiva
inimese vabadust piirata. Artikli
autorite hinnangul oleks moistlik
analiitisida, kas ka Eesti digusesse
ei peaks lisama sarnase sitte. On
voimalik, et sellise normi olemasolu
korral hoitaks dra hooldatavate
vabaduse meelevaldne piiramine.
Uhtlasi annaks see hoolitsejatele
kindlustunde, et ohjeldamine on
diguspdrane: nad saaksid tugineda
sonaselgele kohtulahendile.

Viimaks olgu tiksnes lihidalt
margitud, et ohjeldamise digusvas-
tasuse voib vidlistada ka hooldaja
eksimus digusvastasust vilistavas
asjaolus. KarS § 31 Ig 1 jargi ei
ole tahtlik tegu digusvastane, kui
isik seda toime pannes kujutab
endale ekslikult ette asjaolusid, mis
vilistaksid teo digusvastasuse. See
tdhendab, et kui hoolitseja vottis
hooldatava vabaduse KarS § 136 16ike
1 mottes seetdttu, et kujutas endale

vddralt ette hooldatavast lahtunud
vahetut digusvastast riinnet teise
inimese tervisele, langeb tema
vastutus KarS § 31 loike 1 esimese
lause alusel dra. Sama kehtib ka
juhul, kui hoolitseja ldhtub mingil
pohjusel vadralt sellest, et tegu
digustab arusaamisvéimetu hoolda-
tava oletatav luba: nditeks stistib arst
rahustavat medikamenti end kahjus-
tavale arusaamisvoimetule hooldata-
vale, kes veel arusaamisvoimelisena
on arsti teadmata keelanud endale
tulevikus rahustite stistimise. Tahele
tuleb siinjuures panna seda, et KarS
§ 31 ldike 1 esimese lause puhul
on oluline teo teoimepanija tegelik
arusaam juhtunust. Tdhtsust ei
ole sellel, kas hoolsama kiitumise
korral oleks olnud voimalik eksimust
viltida.

KOKKUVOTE

Kokkuvotvalt voib todeda, et erine-
vate karistusseadustiku eriosas
satestatud koosseisude (nt KarS
§ 136, 121, 123, 124) tditmine on
hooldusasutuses ohjeldusmeetmete
rakendamisel tipris lihtne. Artiklis
analttsitud tldised ja spetsiifilised
digusvastasust vialistavad asjaolud
voivad teatavatel juhtudel teo toime-
panija karistusdigusliku vastutuse
kull vélistada, kuid eeskidtt hool-
datavate diguste kaitse huvides
tuleks analiitisida, kas tasuks anda
kohtule padevus otsustada selle
iile, kas ja milliseid ohjeldusmeet-
meid konkreetsel juhul rakendada.
Sealjuures tasub silmas pidada, et
mitme artiklis toodud naite puhul
ei pruugi ei iildised ega spetsiifilised
digusvastasust vialistavad asjaolud
teo toimepanija vastutust vilistada.
Seega annaks kohtu loal toimuv
ohjeldamine kindlustunde nii hoolit-
sejatele kui ka hooldatavatele endile.
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