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1. HINDAMISVAHENDI EESMARK

»,Nagemispuudega inimestele sobiva to6- ja tegevusvéime hindamismetoodika“”
hindamisvahendi eesmargiks on:

e hinnata to6ealiste ndgemispuudega inimeste (16-65 a) t66- ja tegevusvlimet lahtudes
nagemispuudest;

e anda teaduslik alus ndgemise halvenemisega seotud seisundite, nendest tulenevate
tagajargede ja mojurite uurimiseks ning mdistmiseks;

e toetada ndgemispuudega inimeste toimetulekut, aktiivsust ja Ghiskonda kaasatust labi
hariduse, sotsiaalse ning td6alase rehabilitatsiooni;

¢ edendada sotsiaal- ja t6oturuteenuste osutajate véimekust nagemispuudega inimeste
vajaduste hindamisel, sekkumiste planeerimisel, tulemusliku teenuse osutamisel.

Ndgemispuudega inimeste t66- ja tegevusvdime hindamisvahend on moeldud
nagemisfunktsioonide kahjustuste mdju tuvastamiseks, lisainfo kogumiseks ndagemispuudest
tingitud spetsiifilistest t66- ja tegevusvdime mojuritest ning tegevuspiirangutest.
Hindamisvahend annab infot ndgemispuudega inimeste vGimalustest ja kaasatusest ning
toob valja Ghiskonna seatud takistusi.

Hindamisvahend Ghendab nagemispuudega inimese véimed, oskused, vdimalused ja
soovitused to6turul osalemiseks.

Lisaks vdimaldab hindamisvahend edenda Sotsiaalkindlustusameti ja To6tukassa teenuseid
nagemispuudega inimestele, andes soovitusi nagemispuudega inimesele ja tema
toetamisega tegelevatele spetsialistidele (nt To6tukassa juhtumikorraldaja;
Sotsiaalkindlustusameti juhtumikorraldaja, rehabilitatsioonimeeskondadele, jne).
Ndgemispuudega inimeste t606- ja tegevusvdime hindamisvahend vdib olla tdaiendavaks
vahendiks To6tukassa poolt labiviidavale t66voimehindamisele, kogumaks tapsemat infot
inimese kohta. Samuti on hindamisvahendiga vdimalik hinnata sotsiaalse- voi todalase
rehabilitatsiooni vajadust ning koostada tegevuskava sekkumiste planeerimiseks. -

Hindamisvahendit saab kasutada nii kogu ulatuses kui ka osaliselt, hinnates Uksikuid
valdkondi. T66 — ja tegevusvdime hindamiseks tuleb kasutada hindamisvahendit tervikuna,
kuid rehabilitatsioonivajaduse hindamisel vdib kasutada hindamisvahendi erinevaid osi
(plokke). Hindamisvahend véimaldab hinnata ka osaliselt:

e sotsiaalse rehabilitatsiooni vajadusi (1, I, lll, VI plokk);

e tboalase rehabilitatsiooni vajadusi (I-VII plokk);

e abivahendite vajadust (I-VII plokk) ja abivahendite kasutamise oskust (VII plokk);
e tugiteenuste kattesaadavust ja vajadust (VIII plokk);

e nadgemispuuet kompenseerivate oskuste taset valdkonniti (iga plokk eraldi).



2. HINNATAVATE SIHTGRUPP

Viljatootatud hindamisvahendi hinnatavate sihtgrupi moodustavad t6dealised
nagemispuudega isikud vanuses 16-65 aastat.

Hindamisvahend vdimaldab hinnata siinniparase nagemislanguse voi elu jooksul halvenenud
ndagemisega, ndgemispuudega, nagemis-liitpuudega voi pimedaid inimesi. Hindamisel on
oluline arvestada isiku erivajaduse tekkimise aega, rehabiliteerituse taset, halvenenud
nagemisega kohanemise ja rehabiliteerimise perioodiga.

3. HINDAMISMETOODIKA VALIMINE

Hindamismetoodika viljat6otamiseks moodustati ndgemispuude spetsiifikat valdavate
spetsialistide meeskond. Tédriihma kuulusid Olga llgina, Zuljetta Hinto, Raissa Keskkiila, Kairi
lImets (Eesti Pimekurtide Tugiliit — EPKTL); Janne Jerva (Nagemispuudega Inimeste
Rehabiliteerimiskeskus -NIRK) ja Anne Kdiv (Tartu Emajde Kooli —TEK). Lisaks té6riihma
liikmetele kaasati hindamisvahendi loomise protsessi eksperdid: Priit Kasepalu (Eesti
Pimedate Liit), Kristiina Peetsalu (Pdhja-Eesti Pimedate Uhing), Monica Ldvi (Tartu Emajoe
Kool).

Tooriihma esimeseks tooetapiks oli tutvumine erinevate siseriiklike ja rahvusvaheliste
nagemispuude spetsiifikast lahtuvate uurimismeetodite ja t66- ja tegevusvdime
hindamisvahenditega.

Vilismaa kogemuse tundmadppimiseks saadeti Euroopa Pimedate Liidu (EBU) listi kiri
kiisimusega tooealiste nagemispuudega inimeste tegevusvdime hindamise kohta. Saadi
mitmeid vastuseid, kus tutvustati erinevate riikide metoodikat. Péhjalik vastus koos
kiisimustikuga tuli Suurbritanniast (Royal National Institute for the Blind — RNIB). Selgus, et
RNIB-s valja tootatud kiisimustikku on télkinud ja kohandanud mitmed Euroopa riigid. Antud
infole tuginedes valis to6riihm sobivad t66meetodid.

Nagemispuudega inimeste t66voime hindamise metoodika valjatdotamise aluseks valiti
,Rahvusvahelise funktsioneerimisvdime, vaeguste ja tervise klassifikatsioon”, edaspidi
lihendatud RFK; inglise keeles , International Classification of Functioning, Disability and
Health (ICF)“ (WHO 2015).

To6riihma lilkkmete arvamusel on RFK tdenduspdhine ja pohjalik klassifikatsioon, mida
kasutatakse erinevates riikides (nt Soomes, kus seda kasutatakse nagemispuudega tooealiste
inimeste tegevus- ja todvoime hindamiseks). Klassifikatsioon véimaldab tuvastada puudest ja
tervise vaegustest tingitud piiranguid indiviidi funktsioneerimisvoimele.

Projekti eeltdo kaigus ei leitud vastavat voi paremat hindamisvahendi prototiipi. Erinevate
hindamismeetoditega tutvumise jarel koostati hindamisvahend ja selle kasutusjuhend.



Hindamismetoodika arendamise osas kaasati teisi valdkonna eksperte,
rehabilitatsioonispetsialiste, ndgemispuudega inimesi, silmaarste.

Esmase kisimustiku osas toimus piloteerimine 5 inimesega. Hilisemas arendusjargus toimus
piloteeriv hindamine lisaks veel 20 inimesega. Piloteerimiste kdigus koguti tagasisidet ning
viidi sisse parandused.

Hindamismetoodika valmides viidi labi koolitused kolme ndgemispuudega inimestega
tegelevate rehabilitatsiooniasutuse meeskondade spetsialistide koolitamiseks
hindamisvahendi kasutamise osas.

4. HINDAMISVAHENDI ULESEHITUS

Hindamisvahendi loomisel voeti aluseks RFK. Antud rahvusvaheline klassifikatsioon koosneb
2 osast, mis koosnevad omakorda jagudest:

| osa. Funktsioneerimisvdime ja -vaegused
(a) Organismi funktsioonid (b-koodid) ja organismi struktuurid (s-koodid)
(b) Tegutsemine ja osalus (d-koodid)
Il osa. Taustategurid
(c) Keskkonnategurid (e-koodid)
(d) Personaalsed tegurid (e-koodid) (WHO 2015 |k 8; Lisa 1. |k 4)

Metoodika valjatootamise kaigus valiti RFK kahest osast ja nende jagudest valja sellised RFK
valdkonnad, kus té6riihma lilkkmete arvamusel esinevad nagemisfunktsioonide kahjustusega
seotud kdrvalekalded, piirangud voi toé6le naasmiseks vajalikud puudespetsiifilised
eeloskused. Rahvusvahelises ja ka Eesti praktikas tuuakse valja valdkonnad, kus inimesel
esinevad nagemispuude tottu tegevuspiirangud. Nendeks valdkondadeks on:

e nagemisfunktsioonid ja teiste meelte kasutamine;

e orienteerumis- ja lilkkumisoskused;

e eneseteenindamine ja toimetulekuoskused (ADL);

e vabaaja tegevused;

e suhtlemine ja sotsiaalsed oskused;

e hariduse omandamine, kompenseerivad dpitehnikad ning t66oskused;

e keskkonnategurid;

e (abi)vahendite kasutamise oskus.

Loetelus toodud tegevuspiirangute tottu ning nagemispuudega inimese toimetuleku
suurendamiseks on vajalik siisteemne sekkumine.



Nagemispuudega inimeste t606- ja tegevusvdimele avaldavad mdju lisaks inimese
individuaalsele erivajadusele veel t66turu véimalused, td6andja ootused, majanduslikud
lisakulud, vahemaad ja keskkond liikkumiseks, akadeemilised véimed, eelnev kogemus,
isiksuslikud omadused, psiihholoogilised tegurid jne.

Nagemispuudega inimese t60- ja tegevusvoime soltub pohiliselt ndgemispuuet
kompenseerivate oskuste tasemest. Nagemispuudega inimesel on raske konkureerida
avatud téoturul voi kaitstud tool, kui tal puuduvad piisavad orienteerumis- ja
lilkumisoskused, toimetulekuoskused, abivahendite kasutamise oskus, sobiv haridustase ja
kohandatud keskkond ning vahendid.

Antud hindamismetoodika ei sisalda RFK | osa jagu ,,Organismi struktuurid” ning Il osa jagu
,Personaalsed tegurid”. Hindamismetoodika on keskendatud hindamise sotsiaalsele
mudelile, mis toob esile indiviidi tegevusvéime eripara; vahem keskendutakse isiku
hindamise meditsiinilisele aspektile.

RFK jagu , Tegutsemine ja osalus” hindab inimeste tegutsemist, osalust,
tegutsemispiiranguid, osaluspiiranguid. Mdistete selgitused:

tegutsemine tahendab, et indiviid taidab lilesannet vdi sooritab tegevust.
osalus on indiviidi kaasatus elulisse situatsiooni.
tegutsemispiirangud on raskused, mida indiviid voib tegutsemisel kogeda.

osaluspiirangud on probleemid, millega indiviid vGib elulistes situatsioonides kokku puutuda.
(WHO 2015 Ik 8)

Valdkondade valimisel ja plokkide kujundamisel on arvesse voetud nii RFK p6himdotteid kui
ka ndgemispuude spetsiifikat.

Hindamisvahend on lles ehitatud kiisimustiku vormis ja hinnatavad valdkonnad on jaotatud
kaheksasse plokki. Plokkide nimetused kattuvad enamjaolt ndgemispuudega inimeste
rahvusvaheliste rehabilitatsioonisuundade ja -programmidega.

Isikuandmed

Hindamistulemuste llevaade

| plokk — Nagemisfunktsioonid ja teiste meelte kasutamine
Il plokk — Orienteerumine ja liikkumine

[l plokk — Eneseteenindamine ja toimetulekuoskused (ADL)
IV plokk — Suhtlemine ja sotsiaalsed oskused

V plokk — Haridus ja té6oskused

VI plokk — Keskkonnategurid



VIl plokk — Teenused, slisteemid ja strateegiad
VIl plokk — Abivahendite kasutamise oskus

Plokid koosnevad osadest ja hinnatavatest valdkondadest. Plokkide osades saadud
hinnangud kanduvad Ule hindamistulemuste anallitisi kokkuvotlikku tabelisse, kus kajastuvad
kdigi hinnatavate plokkide osade ja valdkondade hindamise kaigus saadud keskmised
vadrtused. Saadud tulemuste aritmeetiline keskmine vdartus vdimaldab hinnata
nagemispuudega inimeste t00- ja tegevusvlimet, tuvastada inimeste ,tugevad” ja ,norgad”
kiljed ning lahtudes tulemusest koostada soovitusi sotsiaalseks vdi tooalaseks
rehabilitatsiooniks.

4.1. Plokkide ulesehitus

Plokid koosnevad erinevatest hinnatavatest osadest. Ploki osad sisaldavad hinnatavaid
valdkondi. Iga osa IGpus toimub automaatne numbriline vahehindamine (keskmine vaartus)
ning iga ploki I6pus arvutab hindamisvahend automaatselt ploki hinnatava valdkonna
keskmise vaartuse. Antud keskmine vaartus on saadud hinnatavate osade summa, mis on
jagatud hinnatavate osade arvuga.

Isikuandmed
Hindamistulemuste lilevaade

| plokk — Nagemisfunktsioonid ja teiste meelte kasutamine
| osa - Nagemisteravuse funktsioonid
Il osa - Nagemisvalja funktsioonid
Il osa - Silmamanuste funktsioonid
IV osa - Kuulmisfunktsioonid
V osa - Tasakaaluelundi funktsioonid
VI osa - Muud sensoorsed funktsioonid

Il plokk — Orienteerumine ja lilkumine
| osa - Liikuvus
Il osa - Kédimine ja lilkkumine

lll plokk — Eneseteenindamine ja toimetulekuoskused (ADL)
| osa - Enesehooldus
Il osa - Kodused toimingud
Il osa - Puhkus ja vaba aeg

IV plokk — Suhtlemine ja sotsiaalsed oskused
| osa - Suhtlemine
Il osa - Uhendustes osalemine, seltskonna- ja kodanikuelu



Il osa - Toetus ja suhted ehk tugivorgustik
V plokk — Haridus ja to6oskused
| osa - Oppimine ja teadmiste rakendamine
Il osa - Peamised elualad (haridus, t60)
VI plokk — Keskkonnategurid
| osa - Tooted ja tehnoloogiad
Il osa - Looduskeskkond ja inimeste tehtud keskkonna muutused

VIl plokk — Teenused, siisteemid ja strateegiad

VIII plokk — Abivahendite kasutamise oskus

Hindamisvahendi kasutamisel arvestatakse nii RFK valdkondade réhuasetusi, kui ka
lahtutakse ndgemispuudest tingitud takistustest ja mdjust inimese vGimetele ning
nagemispuuet kompenseerivatele oskustele antud valdkonnas. Seetdttu on oluline arvestada
RFK koodides olevate kirjeldustega.

4.2. Plokkide rohuasetus

| plokk — Ndagemisfunktsioonid ja teiste meelte kasutamine.

| blokk lIahtub RFK jaost ,,Organismi funktsioonid“. Organismi funktsioonid on
elundististeemide fusioloogilised funktsioonid e talitlused. (WHO 2015 Ik 9-10)

Inimene saab Umbritsevast keskkonnast informatsiooni valdavalt (erinevatel andmetel 75-
90%) nagemise kaudu. Nagemiskahjustused véivad olla viga erinevas vormis, mistdttu on
oluline mdista inimese praktilist ndgemist voi ndgemiskahjustuse ulatust just
tavakeskkonnas.

Inimese ndagemisfunktsioone hinnatakse korrektsiooniga (prillidega) mitte meditsiinilisest
aspektist [ahtudes, vaid tema praktilist nagemisvdimet vdlja selgitades. Uurimisel [ahtutakse
inimese loal olemasolevast meditsiinilisest terviseinfost. Inimese iseseisvale toimetulekule
avaldab suurt mGju ndgemine voi nagemiskahjustus. Nagemiskahjustusi teades on vGimalik
toetada inimese toimetulekut, soovitades talle rehabilitatsiooniteenuseid ja muid
tugiteenuseid, valides sobivaid abivahendeid, kujundades ja kohandades teda Gimbritsevat
(too)keskkonda ning soovitades talle sobivaid tugiteenuseid. Nagemise halvenedes muutub
olulisemaks teiste meelte kasutamine ning muude sensoorsete aistingute toimimine. Kui



nagemiskahjustusega inimesel esinevad lisaks veel kahjustused teistes sensoorsetes
funktsioonides, siis mojutab see inimese toimetulekut veel tdsisemas ulatuses.

I - 1l osa - Nagemisfunktsioonid. RFK koodid b 210 ja b 215.

Nagemisfunktsioone hinnates uuritakse nagemisteravust, vaatevalja kahjustusi,
valgustundlikkust, varvuste nagemist, kontrastitundlikkust, ndgemiskujutise kvaliteeti.
Nagemisfunktsioonide hindamine toimub testide, meditsiinilise info, praktiliste tegevuste ja
kusitluse alusel.

IV osa — Kuulmisfunktsioonid. RFK kood b 230.
Hinnatakse kone vm helide eristamist, heliallika asukoha maaramist.

Kuulmismeele kasutamine vGimaldab ndagemispuudega inimesel saada imbritsevast
keskkonnast informatsiooni, mis aitab tal olulisel maaral kompenseerida nagemiskahjustusi.
Juhul, kui ndgemispuudega inimesel esinevad kahjustused ka kuulmisfunktsioonides, siis
tuleb arvestada oluliste raskustega kodikides eluvaldkondades.

Kuulmisfunktsioone hinnatakse praktiliste tegevuste, inimese kirjelduse voi terviseinfo
(olemasolu korral) alusel.

V osa — Tasakaaluelundi funktsioonid. RFK kood b 235, b 240.

Hinnatakse tasakaalu sailitamist staatilistes asendites voi liikumisel, kuivord ndgemispuudega
inimesel voib esineda probleeme tasakaaluga nii liikkumisel kui ka pikaajalisel seismisel.
Hinnatakse ka tasakaaluga seotud aistingute mdju.

Tasakaaluelundite funktsioonide kahjustused vdivad avaldada md&ju orienteerumis- ja
lilkumisoskustele, kehalisele aktiivsusele ja vdimekusele ning seeldbi ka tooalastele
vlimetele.

Tasakaaluelundi funktsioone hinnatakse praktiliste tegevuste ja inimese kisitluse alusel.
VI osa — Muud sensoorsed funktsioonid. RFK koodid b 250, b 255, b 260, 265.

Hinnatakse maitsete, Idhnade eristamist, asendite ja puutetundlikkust. Muude sensoorsete
funktsioonide ehk teiste meelte kasutamine véimaldab ndagemispuudega inimesel saada
olulist teavet Umbritsevast keskkonnast.

Nagemiskahjustusega inimestel vdib esineda suuremat tundlikkust I6hnade tajumisel voi
esemete kompimisel. Puutetundlikkuse puhul voib esineda ebameeldivust tundmatute
esemete vOi ainete kompimisel, esemete tunnuste uurimisel.

Puutetundlikkuse funktsiooni hindamisel hinnatakse pindade ja nende struktuuri voi
kvaliteedi tajumise sensoorseid funktsioone (tuimus, tundetus, torkimisaisting,
vaartundlikkus, liigtundlikkus). Temperatuuri, vibratsiooni, surve tajumine on samuti vaga



olulised, kuivord need vdimaldavad nagemispuudega inimesel saada nagemispuude tottu
puudujaavat informatsiooni.

Muid sensoorseid funktsioone hinnatakse kiisitluse ja praktiliste tegevuste kaigus.

Juhul, kui ndgemispuudega inimesel esineb muid kaasuvaid probleeme, erivajadusi voi
tervislikke mdjureid, siis kajastuvad tdahelepanekud I plokis.

Il plokk — Orienteerumine ja liikumine.

Liikuvus on ks inimese vOimetest ja pohioskustest, mis annab talle iseseisvuse ja vabaduse,
seega maarab elukvaliteedi. Iseseisev liikkumine eeldab flisilist voimekust liikuda ning
nagemispuudega isikute puhul ka orienteerumis- ja lilkkumisoskust.

Nagemispuudega inimeste puhul on orienteerumine suutlikkus meeleelundite abil maarata
igal ajahetkel oma asukohta keskkonnas ja enda suhet iimbruse tahtsamate objektidega.

Liikumine sisaldab ka voimet maaratleda ohtusid ja valtida neid ehk liikuda ohutult.
Lilkkumine on pimeda ja vaegnageva inimese jaoks oskus liikuda turvaliselt erinevates
olukordades ja keskkondades; oskus kasutada liikkumisel erinevaid meeli ja lilkkumise
abivahendeid.

Liikumist ja liikuvust mojutavad nagemise kahjustused, kuna tavaparaselt on koik lilkkumise ja
liilkuvusega seotud oskused juhitud visuaalselt.

Visuaalse informatsiooni puudulikkuse kompenseerimiseks peab nagemispuudega inimene
kasutama erivotteid, valget keppi, ndgevat saatjat, juhtkoera voi elektroonilisi abivahendeid.

Iseseisev orienteerumis- ja liikumisoskus on oluline komponent nagemispuudega isiku
toéovoimes.

| osa — Liikuvus. RFK koodid d 410, d 415, d 430, d 440.

Hinnatakse ndgemispuudega inimese kehaasendi sailitamist, muutmist, edasiliigutamist;
samuti esemete haaramist, tdstmist, hoidmist, kandmist, kdsitsemist. Piirangud liikuvuses
mdjutavad nagemispuudega inimeste toimetulekut, tegevusvdimet ja kaelisi oskusi.

Tosised raskused esinevad ennekdike esemete leidmisel ning esemetega liikumisel (nt
kandikuga liikumine ja selle asetamine lauale). Kliendi liikuvusele véivad méju avaldada
kaasuvad haigused voi lisapuuded.

Liikuvust hinnatakse praktiliste tegevuste ja kisitluste alusel.
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Il osa — Kdimine ja liikumine. RFK koodid d 450, d 455, d 460, d 470, d 475.

Hinnatakse nagemispuudega inimese erinevaid liikumisviise: kdimine, jooksmine ja ronimine
(erinevatel vahemaadel, pindadel). Samuti hinnatakse ndgemispuudega inimese erioskuste
ja vBimete nagu takistustest méédumine, suuna votmine ja hoidmine, lilkkumise ja
orienteerumise abivahendite kasutamine, korrektsete liikumistehnikate kasutamise tase.
Nagemispuudega inimene vajab vddrastes kohtades liikkumisel enamasti saatjat. Oluline on
omandada ning kasutada saatjaga liikumise digeid votteid. Nagemispuudega inimese
lilkumine vdib erinevates kohtades olla erineva tasemega. Tuttavates kohtades liikudes voib
nagemispuudega inimene toime tulla probleemideta, aga vddrastes kohtades liikumisel voib
ta olla séltuv teiste inimeste abist.

Iseseisvust liikumisel naitab ka omandatud liikumise marsruutide hulk. Uheks marsruudiks
loetakse Uhte teekonda nn punktist A punkti B. Nt (iks marsruut on kliendi teekond kodust
tookohale ja teine marsruut on tema teekond téokohast koju, kuna nende teekondade
Ulesehitus on erinev. Inimese iseseisev toimetulek orienteerumisel ja lilkkumisel avardab
tema vOimekust ka muudes t60- ja tegevusvaldkondades.

Nagemispuudega inimese orienteerumis- ja liikkumisvéime hindamisel on oluline kirjeldada,
milliseid abivahendeid ja kohandusi ta vajab liikumisel ning inimese oskust kasutada
visuaalseid, auditiivseid, taktiilseid maamarke.

Olulised on nagemispuudega inimese isiksuslikud omadused, kogemused ja julgus iseseisvalt
liilkuda. Liikumisoskust méjutab ennekdike asjaolu, kas klient on hiljuti ndgemise kaotanud
vOi kaasasiindinud nagemiskahjustusega. Hindamisvahend vdimaldab tapsustada, milliseid
orienteerumis- ja liikumisalaseid koolitusi klient on labinud ja millised oskused ta on
omandanud ning kasutab aktiivselt.

Orienteerumis- ja lilkkumisoskusi hinnatakse praktiliste tegevuste ja kisitluste kaigus.
Vajadusel hinnatakse liikumist sise- ja valiskeskkonnas vdi inimesele tuttavatel marsruutidel.

Il plokk — Eneseteenindamine ja toimetulekuoskused (ADL).

Nagemispuudega inimene peab hakkamasaamiseks omandama palju erioskusi ning —
tehnikaid: info ja teadmiste hankimise viisid, markmete tegemine, reljeefsete ja/voi
kontrastsete tahistuste kasutamine, abivahendite kasutamine, otsimistehnikad, valjastpoolt
tuleva abi kasutamine, erinevad raha hoidmise ja kasutamise viisid, enda valimuse tajumine,
julgus vajadusel abi kiisida jne. Eneseteenindusoskused ja enesega iseseisev toimetulek
vOimaldab olla edukas ka muudes valdkondades ning néitab inimese vGimet omandada
juurde lisaoskusi ka teistes valdkondades.
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| osa — Enesehooldus. RFK koodid d 510, d 520, d 540, d 550, d 560, d 570, d 230.

Hinnatakse nagemispuudega inimese hiigieenitoimingutega toimetuleku oskust (pesemine,
kuivatamine, naha-, kiilinte-, hammaste-, juustehooldust), riietumist ja riletusesemete
valimist, toitumistoiminguid (s66mine ja joomine), tervise eest hoolitsemise oskust,
igapdevatoimingute ja aja planeerimise oskust.

Toimetuleku ja eneseteenindusoskusi hinnates tuleb kindlasti arvestada ndagemiskahjustuse
tekkimise aega. Uute tegevuste omandamine vajab kaasaslindinud pimesusega inimestel
kindlasti oluliselt rohkem kordi harjutamist erinevates tingimustes/keskkondades, et
saavutada oskuste sujuv kasutamine ja ohutus igapdevases elus. Elu jooksul ndgemise
kaotanud inimesed on omandanud pdhilised igapaevaoskused nagijana, kuid hiljem peavad
nad Oppima neid tegevusi sooritama uuel moel, erivotteid ja/vdi abivahendeid kasutades.

Tootavale nagemispuudega inimesele voib valmistada raskusi todleminekuks sobiva riietuse
leidmine ja oma valimuse korrektsuse kontrollimine, téokohale jdudmine, kaaslastega
suhtlemine, I1dunatunnil s66mine, WC leidmine jpm.

Enesehoolduse oskusi hinnatakse kisitluse ja praktiliste tegevuste alusel.

Il osa — Kodused toimingud. RFK koodid d 610, d 620, d 630, d 640, d 650, d 860, d 865, d
660.

Hinnatakse ndgemispuudega inimese koduste toimingutega toimetulekut: kaupade ja
teenuste hankimine, toiduvalmistamine, koristusoskused, igapaevavahendite hoolduse
oskus, kodutehnika kasutamine, asjade markeerimine, kodu kohandamine, abivahendite
kasutamine ja hooldamise oskus, taimede ja loomade eest hoolitsemise oskus. Lisaks
hinnatakse toimetulekut erinevate majandustegevustega ning lahikondsete eest
hoolitsemisega.

Koduseid toiminguid hinnatakse praktiliste tegevuste ja kisitluse kaigus, vGimalusel
hinnatava koduses keskkonnas.

lll osa — Puhkus ja vaba aeg. RFK koodid d 920.

Hinnatakse ndagemispuudega inimese vdimekust ja motivatsiooni erinevate vaba aja
tegevuste osas: mangud, sport, kunst, kasitoo ja kultuur. Mitmekiilgsed voimalused vaba aja
veetmiseks muudavad ndagemispuudega inimeste igapdevaelu huvitavamaks, sisukamaks
ning annavad voimaluse tunda end vordvaarse (hiskonnaliikmena. Lai huvidering ja iseseisev
hakkamasaamine mitmekiilgsete hobidega naitab nagemispuudega inimese suurt
tegevusvdimet ja aktiivsust.

Puhkuse ja vaba aja kvaliteetselt sisustamise véimeid ja vBimalusi hinnatakse kisitluse
alusel.
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IV plokk — Suhtlemine ja sotsiaalsed oskused.

Sotsiaalsetel ja suhtlemisoskustel on suur roll kultuurilises, sotsiaalses ja tédalases
valdkonnas.

Tavapdaraselt omandatakse suhtlemisoskused ihiskonnas aktsepteeritavate sotsiaalsete
normide jalgimise ja matkimise teel. Kaasaslindinud nagemispuudega inimestel voib sageli
olla puudusi sotsiaalsetes ja suhtlemisoskustes, nt vahene algatusvdime, aktiivsus voi
vastutustunne, mitteobjektiivne enesehinnang.

Taiskasvanueas nagemise kaotanud inimestel on need oskused nadgijana juba omandatud.
Siiski vajavad nad tuge tegevuste uuel viisil sooritamisoskuse omandamiseks ja
enesekindluse loomiseks. Vajalik on uute kommunikatsioonioskuste omandamine:
lisaseadmete ja —programmidega varustatud arvuti kasutamise oskus, kdnetoetusega
abivahendite kasutamise oskus jms. Nagemispuudega inimese sotsiaalsetele oskustele ja
suhtlemisele avaldavad suures osas mdju nagemispuudega inimese isiksuslikud omadused,
kogemused.

T66 on taiskasvanud inimesele oluline osa taisvaartuslikust elust; selle abil saab kindlustada
oma Uhiskondlikku positsiooni, see tagab sotsiaalse keskkonna, milles suhelda. T66! kdimine
toob kaasa uusi raskusi: ndgemispuudega inimesel pole lihtne uues keskkonnas tutvusi luua,
kolleegidelt abi kiisida, jne.

| osa — Suhtlemine. RFK koodid d 310, d 315, d 330, d 335, d 350, d 355, d 360.

Hinnatakse ndgemispuudega inimese verbaalse ja mitteverbaalse kdne edastamist ja
vastuvotmist; suhtlusoskust ja —julgust; kommunikatsioonivahendite ja -tehnikate
kasutamise oskust suhtlemisel (ndgemispuuet kompenseerivad abivahendid).
Nagemispuudega inimesed votavad infot vastu kuulmise ja teiste meelte kaudu, seetdttu on
oluline jalgida suuliselt edastatava kdne tapsust ja sdnakasutust. Suhtlemisraskused vdivad
esineda olukordades, kus ndgemispuudega inimene ei taju voi ei ole teadlik kaaslaste,
vestluspartnerite olemasolust ning mistéttu puudub tal vGimalus osaleda vestluses voi
paluda abi. Kui vestlusringis on ndgemispuudega inimene, peavad vestluses osalejad
poorduma Uksteise poole nimeliselt, et nagemispuudega inimene saaks vestluses piisavalt
osaleda.

Suhtlemisoskusi hinnatakse praktilise tegevuse ja kisitluse alusel.

Il osa — Uhendustes osalemine, seltskonna- ja kodanikuelu. RFK koodid d 910, d 940.
Hinnatakse ndagemispuudega inimese aktiivsust ja toimetulekut Ghiskondlikus elus,
kaasatust, teadlikkust oma digustest.

Kaasatust hinnatakse kdisitluse alusel.
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lll osa — Toetus ja suhted ehk tugivorgustik. RFK koodid e 310, e 315, e 320, e 325, e 330, e
340, e 345, e 350, e 355.

Hinnatakse nagemispuudega inimese kitsamat ja laiemat tugivorgustikku: Iahedased,
pereliikmed, sugulased; suhtlemist Idhedaste, sugulaste, kolleegide ja teiste (erivajadustega
ja erivajaduseta) inimestega; suhtlust tema tervist ja toimetulekut toetavate
spetsialistidega: arstid, sotsiaalto6tajad, jne.

Tugivorgustikku hinnatakse kisitluse alusel.

V plokk — Haridus ja t66oskused.

Nagemise osaline voi taielik puudumine on suureks takistuseks hariduse ja eriala/kutse
omandamisel ning sobiva tookoha leidmisel, to6tamisel, tockoha sailitamisel.

T66 saamisega seotud raskused on info saamine todvéimalustest, todintervjuu
(kohaleminek, enesekindel kditumine vddras keskkonnas, oma puudest radakimine jms).

Too6l kdimisega seonduvad raskused on t66leminek, tutvumine uute ruumidega,
toollesannete taitmine, einestamine todkohal, suhtlemine kolleegidega, vajadusel abi
palumine, abi ning tugiteenuste piisavus ja abi vastuvdotmine jpm.

Ndgemispuudega inimesed vajavad tuge karjaarivaliku tegemisel, to6vdimaluste muutumise
korral imberdpet ja tookeskkonna kohandamist. To6turul osalemiseks nagemispuudega
inimesed vajavad abistamist toointervjuul, to6ruumide ja -vahendite kohandamist, t66ks
vajalikke abivahendeid, tugiisikuga to6tamist, kaitstud t66d, kogemusndustamist, tooalast
rehabilitatsiooni; td6andja nGustamist ja koolitamist; todandjale té6turukoolituse
hivitamist.

| osa — Oppimine ja teadmiste rakendamine. RFK koodid d 130, d 135, d 140, d 145, d 150, d
160,d 166,d 170,d 172, d 175, d 177, d 240.

Hinnatakse ndagemispuudega inimese véimeid ja oskusi kasutada Sppimisel ja to6tamisel
oma nagemisvGéimet, kuulmisvéimet jt tajusid; tema Opioskusi (lugemine, kirjutamine,
arvutamine) ndgemispuude aspektist lahtuvalt; kliendi voimet langetada otsuseid, teha
valikuid ning lahendada igapdevaelus ettetulevaid probleeme.

Opi- ja tddoskused pdhinevad viga suurel méaral (peaaegu taielikult) visuaalsel matkimisel,
mistottu esinevad nagemispuudega inimestel selles valdkonnas suured raskused ning nad
vajavad vaga palju tugimeetmeid (kohandusi, abivahendeid, tugiteenuseid).

Opioskusi hinnatakse praktiliste tegevuste ja kiisitluse alusel.
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Il osa — Peamised elualad (haridus, t66). RFK koodid d 810, d 820, d 825, d 830, d 840,
d 845, d 850, d 855, d 870.

Hinnatakse ndgemispuudega inimese hariduse (teadmiste, oskuste) omandamist ning t60
saamise, hoidmise, t66 sooritamise vdimeid, tingimusi; majanduslikku toimetulekut
(vGimekust).

Hariduse ja to6oskuste omandamist ja voimalusi hinnatakse kisitluse ja praktiliste tegevuste
alusel.

VI plokk — Keskkonnategurid.

»Keskkonnategurid“ moodustavad materiaalse, sotsiaalse ja suhtumusliku keskkonna, milles
inimesed elavad (WHO 2015 Ik 8).

Keskkonnategurid mojutavad kdiki organismi funktsioneerimisvéime ja —vaeguste
komponente. Keskkonnategurite jao pdhitarind on flilsilise, sotsiaalse ja suhtumusliku
maailma omaduste mdju takistamine vdi kergendamine. (WHO 2015, lk 7, 14)

| osa — Tooted ja tehnoloogiad. RFK koodid e 110, e 115, e 120, e 125, e 130, e 135, e 140, e
150, e 155.

Hinnatakse nagemispuudega inimese toimetulekule mdju avaldavaid keskkonnategureid
(toit, ravimid, meditsiinilisi-, liikumis-, kommunikatsiooni-, kultuuri-, spordi-, abivahendeid ja
tehnoloogiaid; 0ppe-, tddvahendeid ja tehnoloogiaid). Lisaks hinnatakse fiilsilise keskkonna
kohandusi (sise- ja valisruumide, liikumismarsruutide taktiilseid, reljeefseid, auditiivseid ja
visuaalseid kohandusi).

Hinnatakse kusitluse alusel

Il osa — Looduskeskkond ja inimeste tehtud keskkonna muutused. RFK koodid e 225, e 240,
e 250, e 255.

Kusitluse ja praktiliste tegevuste alusel hinnatakse erinevaid keskkonna muutusi, mis vdivad
avaldada mdju nagemispuudega inimese toimetulekule (kliima, valgustingimused, helid,
vibratsioonid).

VIl plokk — Teenused, siisteemid ja strateegiad. RFK koodid e 515, 520, 525, 530, 535, 540,
545, 550, 555, 560, 570, 580, 585, 590.

Hinnatakse (kisitluse alusel) nagemispuudega inimesele kattesaadavate teenuste hulka,
kvaliteeti ning objektiivset edasist vajadust teenuste jarele, tema teadlikkust teenustest ja
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teenuste kattesaadavuse piisavust. Sobivad ja piisavad kohandused hdlbustavad olulisel
madral nagemispuudega inimese tegutsemisvdimet ning vahendavad séltuvust
kaasinimestest, suurendades tema iseseisvust.

Vill plokk — Abivahendite kasutamise oskus.

Erivajadusega inimese tegutsemise ja to6dvoime kvaliteedile avaldavad suurt mdju
kohanemine oma erivajadusega ning individuaalselt sobivate abivahendite olemasolu.
Abivahendite kasutamise oskusest soltub erivajadusega inimese toimetuleku kvaliteet.
Nagemispuudega inimeste t66voime pdhineb suurel maaral heal abivahendite kasutamise
oskusel. Juhul, kui abivahendi kasutamise oskus on nérgal tasemel vdi puudub tal vastava
abivahendi kasutamise koolitus, siis vOib abivahend olla hoopis ndagemispuudega inimese
toimetulekut ja todvoimet takistavaks teguriks.

Abivahendite kasutamise oskuse ploki koostamisel lahtuti rahvusvahelisest ISO abivahendite
klassifikatsioonist. 1ISO klassifikatsioonist tehti to6riihma poolt valik ndgemispuudega inimeste
enamlevinud abivahendite loetelust. Abivahendite loetelu on suur, sest nagemispuudega inimestel
on vaja abivahendite abil kompenseerida kdiki meeli ja valdkondi. Valikus on jargnevad I1SO
pdhikoodid, millest on tehtud valikuline alajaotus ning mis sisaldab kokku 66 abivahendi nimetust:

05 — Abivahendid oskuste treenimiseks;

06 — Ortoosid ja proteesid;

09 — Enesehoolde- ja kaitse abivahendid;

12 — Personaalsed liikumise abivahendid;

15 — Abivahendid majapidamist6odeks;

18 — Kodu ja muude ruumide sisustus ja kohandused;

22 — Suhtlus- ja teabevahetuse abivahendid;

24 — Esemete ja seadmete kasitsemise abivahendid;

27 — Abivahendid ja seadmed keskkonnategurite parendamiseks, t6oriistad ja masinad;

30 — Abivahendid harrastustegevusteks.

Abivahendi kasutamise oskust hinnatakse praktilises tegevuses, kasutades kliendi isiklikke
abivahendeid. Antud plokk annab (ilevaate nagemispuudega inimese kasutusel olevatest
abivahenditest.
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Plokk — Hindamistulemuste analiiiis.

Hindamistulemuste analiils e tlevaade hindamisest koosneb kahest osast.
Hindamistulemusi kokkuvottev tabel ja markused ning kokkuvdte ja soovitused.

Kokkuvdtlik hindamistabel véimaldab saada llevaate hinnatava nagemispuudega inimese
tugevatest ja ndrkadest t60- ja tegevusvoime valdkondadest. Nagemispuudega inimese
hindamisest ja hindamistulemuste anallusist Iahtuvad edasised soovitused kliendile.

Hindamistulemuste llevaate pdhjalikum kirjeldus on peatiikis 6.4.
Hindamisvahend annab soovitused:

e isiku kutsesobivuseks;

e tdoalaseks voi sotsiaalseks rehabilitatsiooniks;
e (Umberdppeks;

e tookoha kohandamiseks;

e abivahendite valimiseks;

e (hingutes ja organisatsioonides osalemiseks

e olemasolevateks teenusteks.

4.3. Hindamisvahendi vorm.

Hindamisvahendi vorm on exeli programmipdhine tabel, mis koosneb 10 todlehest. Iga ploki

puhul on kasutusel eraldi toéoleht. Plokis hinnatavad valdkonnad on jargmise llesehitusega:

RFK v6i ISO kood ja nimetus; kirjeldus; hinnang tegevusvdimele abivahendita; hinnang

tegevusvlimele abivahendiga; markuste lahter; uurimismeetodite valik.

Kood ja Kirjeldus Hinnang Hinnang Markus Uurimis-
nimetus abivahendita abivahendiga meetod
RFK-kood. Klsimused, RHK skaala. RFK skaala. Kirjeldatakse Kajastab
Annab mida Annab Annab vdimaluse | olulisemaid uurimismeeto
v?imaluse esitatakse vBimaluse hinnata kliendi tahelepanekuid ja dite statistikat.
;ci%sdl,;ztada kliendile hinnata kliendi toimetulekut markuseid, mis Valikus olevad
sisalduvat saamaks toimetulekut abivahendeid, annavad informatsiooni | meetodid:
infot. teada tema ilma teenuseid kokkuvotte tegemiseks. | kisitlus,
RFK koodi taset, raskusi | abivahendeid, kasutades. Lisaks kliendi poolt tervise info,
nimetus. antud teenuseid ja Hindamise juhend | nimetatud test, praktiline
oskuste ja lisaabi vt Ik 19. abivahendite loetelu tegevus.
tingimuste kasutamata. ning kasutatava
osas. teenuse nimetus.
Markuste lahter
taidetakse kusitleja
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poolt kliendi 6eldud
info pdhjal.

5. HINDAMISMEETODID

Nigemispuudega inimeste hindamine toimub erinevate meetoditega. Uhe uurimisvaldkonna
puhul voib kasutada ka mitut uurimismeetodit. Pohilisteks kasutatavateks
uurimismeetoditeks on: kisitlus, terviseinfo andmed, testid ja; praktilised tegevused.
Inimeselt saadud andmete alusel ja vastuste pdhjal antakse hinnang hindaja poolt, et
hindamistulemused oleksid maksimaalselt objektiivsed. Hindamisprotsessis toimub arutelu
koos inimesega tema oskuste ja vGimete tasemest. Uurimismeetodite puhul esitab hinnatav
andmed vdi vastab kisimustele, kuid I6pliku hinnangu sooritusele annab hindaja.

5.1. Kiisitlus.

Hindamisvahend taidetakse pohiliselt vestluse teel. Klisimused esitatakse nagemispuudega
inimesele arusaadavalt, arvestades tema individuaalsete erivajadustega. Kiisimusi véib
sonastada hinnatavale arusaadavamaks, laiendada naidetega. Vastuste hindamisel
l[ahtutakse inimese sdnastusest, kuid tapsustatakse lisaklisimustega ning vajadusel viiakse
labi praktilisi tegevusi.

5.2. Terviseinfo.

Nagemispuudega inimese terviseinfo andmeid kasutatakse ainult kliendi loal. Terviseinfo
annab teavet kliendi tervisliku seisundi pdhjuste, diinaamika ja tervislike seisundite mdjude
kohta. Terviseinfot kasutatakse peamiselt ndagemisfunktsioonide ja teiste meelte kasutamise
ning orienteerumise- ja liikumise plokis.

5.3. Test.

Teste kasutatakse vajadusel kliendi nagemisfunktsioonide uurimisel, juhul kui terviseinfo ei
sisalda vajalikke andmeid. Nagemisfunktsioone testitakse Eestis aktsepteeritavate testide
alusel (nt L. Hyvarise nagemisfunktsioonide uurimise testid).

5.4. Praktiline tegevus.

Kliendi hindamine praktilise tegevuse alusel annab objektiivsema hindamise véimaluse
kliendi praktiliste ja nagemispuuet kompenseerivate (puudespetsiifiliste) oskuste
valdkonnas. Praktiliste tegevuste kaigus hinnatakse kliendi alternatiivsete meetodite voi
tehnikate kasutamise taset.

Kliendi suuline enesehinnang tegevuste sooritamiste osas voib olla nii tle- kui ka alahindav.
Praktilise tegevuse hindamisel peab arvestama, et sooritusele avaldavad moju erinevad
tegurid (vooras keskkond, kliendi emotsionaalne pinge). Seetdttu oleks soovitatav hinnata
kliendi oskusi, kliendi tegevuste sooritamise véimet loomulikus kontekstis, kliendile tuttavas
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keskkonnas. Kui tegevus vajab abivahendeid, siis kasutatakse kliendi individuaalseid
igapdevaseid abivahendeid.

5.5. Muud meetodid.

Muude uurimismeetodite alla kuuluvad teisiti saadud tulemused, mis ei ole eelnevates
punktides valja toodud, kaasa arvatud kliendi lahivorgustikult saadud objektiivne info.

6. HINDAMINE

Kisimustiku puhul kasutatakse kahte RFK-s kasutatavat hindamisskaalat muutmata kujul.
Probleemi olemasolu vdib olenevalt tarindist tdhendada puuet, tegutsemis- voi
osaluspiirangut voi takistavat tegurit. (WHO 2015, |k 18).

Nagemispuudega inimest hinnatakse kahest erinevast aspektist lahtuvalt: hinnang kliendi
sooritusvdimele ilma abivahendita ja hinnang abivahendiga. Juhul, kui hinnang antakse {ihes
osas, siis tuleb antud pdhjendus valja tuua ka hindamise kokkuvétvas hinnangus.
Nagemispuuet kompenseerivate abivahendite valik on vaga suur. Abivahendi dige
kasutamine avaldab suurt moju kliendi toimetulekule, mis naitab isiku tegelikku t66- ja
tegevusvoime taset. Hindamise tulemused abivahendita ja abivahendiga naitavad inimese
funktsioneerimis-, tegutsemise- ja kompenseerivate oskuste taset, mis on saavutatud
rehabilitatsiooniteenuste, abivahendite ja tugiteenuste abil voi puudusel.

Hindamine abivahendita. Hinnatakse nagemispuudega inimese toimetulekut ilma
abivahenditeta. Antud hindamine véimaldab hindajal saada (ilevaade kliendi tegelikust
toimetulekust erinevates valdkondades. Hindamisel on oluline Idhtuda olukorrast, kus
inimene peaks iseseisvalt ja ilma abivahenditeta tegevustega toime tulema.

Hindamine abivahendiga. Nagemispuudega inimese toimetulekule véib avaldada positiivset
madju abivahendite korrektne kasutamine. Hindamisel abivahendiga tuleb eelnevalt taita
hindamisskaala ,hinnang abivahendiga“ tulemusega ning seejarel anda hinnang kliendi
oskustele abivahendeid kasutades.

Hindamisel on kasutusel 3 erinevat skaalat: protsentskaala, takistavad tegurid ja hélbustavad
tegurid.

Hindamisskaalad avanevad hindamisvahendis rippmendii valikuna. Rippmentii valikus on
esimeseks valikuks tapsustamata, mis ei avalda moju hindamistulemusele. Hinnangut ,,8 -
tdpsustamata“ kasutatakse juhul, kui oskust ei hinnata voi ei ole véimalik kliendi puhul
hinnata.
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Erinevate mdojurite koosmoju vdib olla kliendile erinev, seetdttu vdivad ka erinevad
keskkonnad teatud terviseolukorraga inimesele vaga mitut moodi mdjuda. lima
abivahenditeta voi takistavate teguritega keskkond piirab indiviidi eneseteostust, aga
rohkemate abivahenditega keskkond v&ib seda parandada. Uhiskond vdib indiviidi sooritust
takistada kas barjaare luues (nt ligipadasuvéimaluseta hooned) voi kui ta ei anna vajalikke (nt
tehnilisi) abivahendeid. (WHO 2015, |k 14).

Keskkonnategurite puhul voib esimest maarajat kasutada kas iimbruse positiivsete mdjude
ulatuse, st holbustavate tegurite vdi negatiivsete mdjude ulatuse, st takistavate tegurite
tahistamiseks. Mélemad kasutavad sama 0-4 skaalat, aga et tahistada hélbustavaid tegureid,
asendatakse eraldusmark plussmargiga. (WHO 2015, |k 19). Seetottu vdib hindamisel
kasutada Uheaegset nii hdlbustavate kui ka takistavate tegurite hindamisskaalat.

6.1. Protsentskaala.

B-koodidega ja d-koodidega valdkondade hindamiseks kasutatakse protsentskaalat.
Protsentvaartuste lai diapasoon on antud nende juhtude jaoks, kus puude, tegutsemis- voi
osaluspiirangu voi takistava teguri mootmiseks on olemas kalibreeritud méotmisvahendid
vOi muud standardid. (WHO 2015, Ik 18).

8 tdpsustamata (Tta)

0 El OLE probleemi — (puudub, tiihine, ...) — 0-4%

1 KERGE probleem — (vaike, nork, ...) — 5-24%

2 MOODUKAS probleem — (keskmine, tuntav, ...) — 25-49%
3 RASKE probleem — (suur, tosine, ...) — 50-95%

4 TAIELIK probleem — (vaieldamatu, stigav, ...) — 96-100%

Kui valdkond ei ole hinnatav v3i ei saa hinnata, siis kasutatakse 8 — tapsustamata (Tta).
Antud tahis ei mdjuta hinnangu kokkuvdtvat keskmist vaartust. Naiteks: kui klient ei juhi
transpordivahendit, siis ei saa seda valdkonda hinnata.

6.2. Holbustavad tegurid.

Keskkonnategurite hindamisel (e-koodid) kasutatakse hélbustavate tegurite hindamisskaalat.
Vastavalt RFK-le hinnatakse keskkonnategureid kliendi seisukohast, kelle seisundit
kirjeldatakse.

Holbustavate tegurite hindamisel voetakse arvesse ressursi kattesaadavust, juurdepaasu
ning muid modjutavad tegureid.

+ 8 tdpsustamata holbustav tegur
+ 0 El OLE holbustavat tegurit — (puudub, tiihine, ...) — 0-4%
+ 1 KERGE holbustav tegur — (vaike, nork, ...) — 5-24%
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+2 MOODUKAS hdlbustav tegur — (keskmine, tuntav, ...) — 25-49%
+ 3 OLULINE hélbustav tegur — (suur, tosine, ...) — 50-95%
+ 4 TAIELIK hdlbustav tegur — (vaieldamatu, ...) — 96-100%

6.3. Takistavad tegurid.

Keskkonnategurite hindamisel (e-koodid) kasutatakse takistavate tegurite hindamisskaalat.
Takistavate tegurite puhul tuleb arvestada takistuse esinemissagedust, takistuse ulatust,
takistuse valditavust kliendi aspektist.

8 tapsustamata takistav tegur

0 El OLE takistavat tegurit — (puudub, tihine, ...) — 0-4%

1 KERGE takistav tegur — (vaike, nork, ...) — 5-24%

2 MOODUKAS takistav tegur — (keskmine, tuntav, ...) — 25-49%

3 RASKE takistav tegur — (suur, tdsine, ...) — 50-95%

4 TAIELIK takistav tegur — (vaieldamatu, ...) — 96-100%

6.4. Hindamistulemuste lilevaade.

Hindamisvahendi (ihe osa moodustab hindamistulemuste anallilis, mida kajastatakse
hindamistulemuste Ulevaates.

Ploki iga osa I&pus toimub automaatne numbriline vahehindamine (keskmine vaartus) ning
iga ploki I6pus arvutab hindamisvahend automaatselt ploki hinnatava valdkonna keskmise
vaartuse. Antud keskmine vaartus on saadud hinnatavate osade summana ja on jagatud
numbriga, mis vastab hinnatavate osade arvuga.

Plokkide hinnangute keskmine vadartus kandub Ule hindamistulemuste analiilsi tabelisse, mis

annab Ulevaate hindamise kaigus saadud tulemustest. Saadud plokkide ja osade keskmised
vaartused on kahe- ja kolmekohalised, et kajastada hindamise objektiivset [6pptulemust.

Hinnang | Nimetus Kirjeldus Protsent Keskmise
vaartuse
vahemik

8 Tapsustamata - Tta

0 El OLE probleemi (puudub, 0-4% 0-0,5

El OLE HOLBUSTAVAT | tiihine, ...)
tegurit
El OLE TAKISTAVAT
tegurit
1 KERGE probleem (vaike, nork, ...) | 5-24 % 0,6-1,5
KERGE hdlbustav tegur
KERGE takistav tegur
2 MOODUKAS probleem | (keskmine, 25-49% 1,6-2,5
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MOODUKAS hélbustav | tuntav, ...)
tegur
MOODUKAS takistav
tegur

3 RASKE probleem (suur, t6sine, ...) | 50-95% 2,6-3,5
OLULINE hélbustav
tegur

RASKE takistav tegur

4 TAIELIK probleem (vaieldamatu, 96-100% 3,6-4,0
TAIELIK halbustav siigav, ...)
tegur

TAIELIK takistav tegur

Saadud tulemuste alusel on vdimalik tuvastada tegevus- ja osaluspiirangud valdkonniti,
tuues valja keskkonna takistavad ja holbustavad tegurid hinnatava inimese seisukohalt.
Kokkuvatlik hindamistulemuste llevaade voimaldab analiilsida nagemise kahjustuste

ulatust ning valja tuua kliendi piiranguid tegutsemises ja osaluses teatud valdkondades.

Kokkuvdttev hindamistabel nditab ndgemispuuet kompenseerivate oskuste taset. Kui
kompenseerivad oskused on heal tasemel (nt abivahendita hindamise keskmine vaartus 2-3,
abivahenditega 1-2), on voimalik ndgemispuudega inimese aktiivne véimetekohane
osalemine avatud to6turul. Nagemispuudega inimesel on raske konkureerida avatud
tooturul, kui tal puuduvad spetsiifilised oskused (orienteerumis- ja liikumisoskused,
toimetulekuoskused, abivahendite kasutamise oskused) ning keskkonna ja to6tingimuste
kohandused.

Kui inimese hindamistulemus on abivahendite voi teenuste kasutamisel tegevusvéime
paraneb kas voi ihe mdddetava lihiku vorra, siis voib jareldada, et isiku puue on osaliselt
kompenseeritud. Nagemispuuet kompenseerivate oskuste tase naditab nagemispuudega
inimese valmisolekut osaleda avatud to6turul. Kui numbrilised naitajad abivahenditega ja
sekkumistega pole paranenud, siis vdib jareldada, et isiku kompenseerivate oskuste tase on
madal ja ta vajab jatkuvalt rehabilitatsiooniteenuseid ja toetust tugiteenuste naol.

FunktsioneerimisvGime anallilis kajastab kliendi tugevaid ja norku tegevuste sooritamise
valdkondi. Hindamiskokkuvotte tegemisel tuleb arvestada hindaja hinnangu objektiivsust.
Nagemispuudega inimese isiklik hinnang oma toimetulekule ei pruugi olla objektiivne. Sageli
esineb lle- voi alahindamist. Pimedate inimeste puhul esineb sagedamini Glehindamist, kuna
puudub adekvaatne llevaade sellest, millised puudused (piirangud, véimalused) olemas on.
Samuti tolgendatakse sageli ebatdpselt olukorda, kus klient sooritab tegevuse (taielikult)
iseseisvalt vOi on tegevustesse kaasatud ning loeb seda tegevuse iseseisvaks soorituseks.

Saadud hindamistulemuste ja plokkides, osades vilja toodud markuste alusel koostab
hindaja kliendi funktsioneerimisvéime analiisi, kokkuvotte ja annab soovitusi.

KokkuvGte ja soovitused sisaldavad:
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e osutatavad teenused (inimesele hetkel osutatavate teenuste loetelu, sobivus ja piisavus);

e sotsiaalse v&i to0alase rehabilitatsiooniteenuste/programmi vajadus (nimetus,
pdhjendus, maht);

e eelistatud/soovitatud toovaldkonnad (kutsesobivus, isiksuse omadused, koormus,
ajakava);

e (mberGppe vajadus (imberdppe loomiseks vajalikud tingimused);

e abivahendite vajadus (pohjendus, loetelu);

e tookeskkonna kohandamise vajadus (kirjeldus);

e toetusvajadus (teenused, sagedus, juhendamine, jne);

e (hingutes, organisatsioonides osalemine.

7. HINDAMISE LABIVIIMISE KIRJELDUS
Labiviijad.

Hindamismetoodika kasutamisdigus on puudespetsiifiliste rehabilitatsiooniasutuste
rehabilitatsioonimeeskondade liikkmetel, kellel on ndgemispuudealane ning nagemispuuet
kompenseerivate oskuste ja abivahendite kasutamise kompetents ja kogemus.

Kiisitleja roll.

Kisitleja esmaseks lilesandeks on selgitada hindamise eesmarki ning labi viia hindamine olles
padev ja turvaline hindaja. Koostdds hindaja ja hinnatava vahel selgitatakse vilja
nagemispuudega inimese tegevusvdime ning voimalusel plstitatakse voimetekohased
eesmargid tooturul aktiivseks osalemiseks. Oluline on arvestada nagemispuudega inimese
puude tekkimise aja, erivajadusega kohanemise tasemega, muude tervislike hairetega voi
muude klienti mdjutavate teguritega (probleemidega).

Koht.
Uldjuhul viiakse hindamine |3bi rehabilitatsiooniasutuses, kliendi kodu- v&i té6keskkonnas.

Klientidel vbib ndgemispuude toéttu esineda erivajadusi, millega tuleb arvestada keskkonna
kohandamisel: valgustundlikkus (kasutada ruloosid, jalgida pimestamisohtu, valgustatust),
kontrastide vajadus, lisavalgustuse vajadus.

Aeg.

Kliendiga lepitakse kokku aeg, arvestades kliendi eelistusi, sest ndgemispuudega isikute
funktsioneerimisvoime soltub palju paevaosast, saatja voi abistaja olemasolust.
Hindamisprotsess voib olla jagatud mitmele paevale, eriti juhul, kui kliendi tervislik seisund ei
vdimalda pikaajalist t66d voi kui hindamiseks on vaja |abi viia erinevaid praktilisi tegevusi.
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Piloteerimise kaigus selgus, et hindamisele kuluv ajamaht séltub kliendist. Kusitluseks,
andmete too6tlemiseks ja vormistamiseks kuluv aeg on keskmiselt 12 ning liitpuudega kliendi
puhul kuni 15 tundi. Akadeemilised tunnid (45 min).

Peale hindamisprotsessi labiviimist on hindajal aega 2 nadalat hindamise tulemuste
tootlemiseks, soovituste koostamiseks ning kliendile edastamiseks.

Vahendid.

Voimalusel kasutatakse kliendi isiklikke abivahendeid, nende puudumisel tagab
rehabilitatsiooniasutus hindamiseks vajalikud puudespetsiifilised abivahendid.

Saatmine liikumisel.

Orienteerumine vodras keskkonnas pole ndgemispuudega inimesel lksinda véimalik ja
ohutu. Selleks vajab klient saatjat voi isiklikku abistajat.

Kisitluse labiviimine.

Kusitluse ajal poordutakse alati kliendi poole, mitte tema saatja vdi abistaja poole.
Soovitatav on, et abistaja voi saatja istuks kliendist eemal ning ei sekkuks protsessi. Juhul, kui
saatja vOi abistaja ei mdista oma rolli, peab ta ruumist valjuma. Juhul, kui klient vajab
kommunikatsiooniks lisaabi (nt tolk), siis seda véimaldatakse.

Kisimused esitatakse viisakalt ja klienti austades.

Hindamisprotsessi labiviimisel arvestatakse kliendi erivajadustega (valgustus, taustamiira,
kuuldavus, ergonoomiline kehaasend, vajadusel pausid ja juhtkoera koha olemasolu, jne).

Kiisitlusprotsessi tutvustamine.
Kisitluse labiviija tutvustab end ja teisi ruumis viibijaid.

Kusitleja kirjeldab kliendi lahiimbrust, et klient tunneks end turvaliselt. Tagades kliendi
mugavuse, saadakse ka kdige tdpsemad vastused.

Kuna nagemispuudega inimesed jalgivad kisimustikku vaid auditiivselt, siis on see suureks
koormuseks tahelepanule ja keskendumisele.

Kliendile tuleb tutvustada hindamismetoodika eesmaérki, hindamisvahendi osi, kasutatavat
hindamisskaalat, hindamise protsessi ning tulemuste anallilisi ja soovituste edastamise
tahtaega.

Vajaduse korral kiisimusi korratakse ja lihtsustatakse.

Kusitlemine toimub individuaalselt.
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Hindamise labiviimise protseduur ja saadud andmete t66tlemine vastab Eesti Vabariigi
»Isikuandmete kaitse seadusele” https://www.riigiteataja.ee/akt/114032014031?leiaKehtiv

Kliendi andmed edastatakse kolmandatele osapooltele (nt kohalik omavalitsus,
haridusasutus vm koostdopartner, kes igapdevaselt ndgemispuudega inimesega tegeleb)
vaid kliendi kirjalikul ndusolekul.

Hindamisvahendi lileandmine hinnatavale.

Kirjalik hinnang kliendi tegevus- ja to6vdime kohta esitatakse 2 nadala jooksul. Kliendile
tutvustatakse antud hinnangut ja soovitusi. Koostatud hinnangut on vdimalik tdiendada.

8. KASUTATUD KIRJANDUS.

e RFK,Rahvusvaheline funktsioneerimisvdime http://www.who.int/classifications/icf/en
WHO 2015

e ,WHODAS 2.0. Tervise ja puude mddtmine” Maailma Terviseorganisatsioon 2010

e MTU NIRK; EPKTL; TEK ,Ndgemispuudega inimeste rehabilitatsiooniteenused” 2013
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