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MOISTETE JA LUHENDITE SELGITUS

H-S (homicide-suicide) — tapmine, millele jargneb enesetapp
PPA — Politsei- ja Piirivalveamet

S-P (suicide pact) — kokkuleppeline enesetapp



SISSEJUHATUS

Loput6os uuritakse tapmiseid, millele jargneb enesetapp (homicide-suicide), edaspidi H-S,
Eestis ning kuidas need kiitumisaktid on toime pandud, mis on nende iseloomulikud
tunnused ja millised oleksid vdimalikud ennetusmeetmed. Tapmine, millele jérgneb
enesetapp on selline vigivalla vorm, kus on kombineeritud agressioon nii teiste inimeste,
kui enda vastu, mis tiitipiliselt on {iksteist vélistavad ning ilmnevad koos harva (Liem and

Oberwittler, 2011, pp. 197-212).

To66 teema on aktuaalne, sest I5putdos kisitletud teemat ei ole varem siseriiklikult vuritud
ning seetdttu puuduvad ka siseriiklikest arengukavadest ja uuringutest sellekohased
andmed. Siseriiklikult on andmeid tapmiste kohta, kuid sellele jirgnenud suitsiidide kohta
mitte. Vigivalla ennetamise strateegias on vélja toodud, et tahtlike tapmiste ja morvade arv
on Eestis viimase kiimne aastaga vihenenud enam kui kaks korda, kuid jatkuvalt on Eesti
iiks korgeima végivallatasemega riike Euroopas. Eurostati 2007.-2010. aasta andmetel oli
Euroopa Liidu riikides 100 000 inimese kohta keskmiselt 1,4 tapmist ja morva. Eesti vastav

nditaja 5,9 oli halvemuselt teine nditaja (Justiitsministeerium 2015).

Eesti siseturvalisuse arengukavas aastateks 2020-2030 keskendutakse ennetus- ja
sealhulgas teavitustddle, et parandada inimeste suutlikkust ja hoiakuid, mis aitaks hoida dra
erinevaid ohtusid elule, tervisele ja varale. Eelkdige on tdhelepanu all vigastuste ja
vigastussurmade, samuti tapmiste ja morvade tagajérjel hukkumiste ja vigastuste

drahoidmine (Siseministeerium 2019).

T60 teema on uudne, sest varasemad loputodd sellel teemal puuduvad ja 16putdos
kisitletud vaatenurgast pole seda stindmust varem uuritud. Eestis toime pandud tapmistest
kirjutati viimati 10putéid enam kui 10 aastat tagasi. Niiteks Peganova (2007) 15putdo
teemaks oli tapmiste kriminalistikaline iseloomustus Louna ja Ida Prefektuuride niitel
aastatel 2005-2006. Too eesmirk oli saada iilevaade sellest, millistel viisidel, pohjustel,
asjaoludel ja kohtades pandi toime tapmiseid Louna ja Ida Politseiprefektuuride

toopiirkonnas ning vorrelda nende kuritegude iseloomu ja arvu piirkonniti.

Laine (2007) 16putdo6 teemaks oli tapmiste tiipoloogia Louna Prefektuuri nditel. Nimetatud
t00 eesmirgiks oli anda iilevaade Louna Politseiprefektuuri territooriumil toimepandud

tapmistest, vottes aluseks tuntud kriminoloogi Hans-Joachim Schneider’i poolt kurjategija



ja ohvri suhte pinnalt loodud 4-astmelise tiipoloogia ning analiilisida tapmisi vordluses

kurjategija ja ohvri sotsiaalsete karakteristikutega.

Siseriiklikke uuringuid H-S teemal kdesoleva ajani pole 14dbi viidud. Rahvusvahelistest
uuringutest vadrib mérkimist eelkdige seitsmes Euroopa riigis 14bi viidud uuring, mille
eesmdrk oli analiiiisida erinevaid tapmise, millele jargneb enesetapp juhtumeid ja viise.
Uuringu tulemusena saadi andmed esinenud juhtumite, tapjate ja ohvrite, toimepanemise

viiside ning juhtumitiiiipide kohta (Liem & Oberwittler, 2011).

T66s on uurimisprobleem piistitatud kiisimusena: Millistel asjaoludel toimub tapmine,

millele jargneb enesetapp?
Uurimisprobleemi tépsustavad 4 uurimiskiisimust:

1) Kui tihti esineb Eestis tapmisi, millele jargneb enesetapp?
2) Mis pdhjustel toimub tapmine ning seejirel enesetapp?
3) Milline on selliste inimeste taust ja ohuméargid?

4) Kas seda stindmust on voimalik ennetada?

Loputod eesméirk on vilja selgitada mis on tapmiste ja tapmiste jérel enesetapu tegemise

pohjused ning ennetusmeetmed selle olukorra véltimiseks.
Eesmargi tditmiseks piistitab t00 autor 4 uurimisiilesannet:

1) Analtiiisida teaduskirjanduse ja uuringute pdhjal juhtumi olemust ning selle
esinemise pohjuseid.

2) Analiitisida Eestis esinenud juhtumeid kriminaaltoimikute ja intervjuude pdhjal.

3) Viia ldbi ekspertintervjuud oma ala spetsialistidega tapmiste, millele jargneb
enesetapp  pOhjuste, eelduste, karakteristikute ning ennetusmeetmete
viljaselgitamiseks.

4) Hinnata analiiiisitud juhtumite, intervjuude ja uuringute tulemusi.

Uurimisstrateegia on juhtumiuurimus (Hirsjarvi, et.al., 2004, 1k 125-126).

To6 raames viiakse 1dbi kvalitatiivne ja kvantitatiivne uuring, sest t60 hdlmab
juhtumiuurimuste (case study) ja intervjuude pohjal analiiiiside tegemist (Hirsjarvi, et.al.,
2004, lk 151-156, 130-149). Andmekogumismeetodina kasutatakse poolstruktureeritud
ekspertintervjuusid (Flick, 2009, p.165) ning dokumendianaliiiisi (Flick, 2009, pp. 255-



259). Valimiks on ettekavatsetud valim, ehk piiiitakse leida tiiiipilised esindajad antud
teema uurimiseks (Ounapuu, L., 2012).
Andmeanaliitisimeetodina rakendatakse kvalitatiivset sisuanaliiiisi (Titscher, et.al., 2000,

pp. 55-73).

Loputod koosneb kahest peatiikist. Esimeses peatiikis antakse teoreetiline {ilevaade
tapmisest, millele jargneb enesetapp kui spetsiifilisest siindmusest, selle hdlbekditumise
liigi olemusest, pohjustest ning tehtud uuringutest. Teises peatiikis esitletakse empiirilise
uuringu ehk juhtumiuurimuste ja ekspertintervjuude néitel Eestis esinenud juhtumeid ning

tehakse nende kohta jareldused.

Loputddga tahan tosta teadlikkust taoliste juhtumite esinemisest ja esinemiste pdhjustest

ning kuidas neid juhtumeid oleks voimalik varakult dra tunda ja ennetada.



1. TEOREETILISED LAHTEKOHAD

1.1 Klassifikatsioon ja teooriad

H-S esineb peamiselt peredes ja ldhisuhetes ja harvem pereviliselt. H-S tdttu tousatuvad ka
tervishoiuprobleemid laiemalt, sest selle tulemusena saavad kannatada lisaks ohvrile ja teo
toimepanijale ka nende sugulased, sobrad ja tuttavad. Vottes arvesse asjaolu, et teo kdigus
hukkub mitu inimest, laieneb ka sekundaarsete ohvrite méér drastiliselt. Eelnevad uuringud
H-S kohta on leidnud, et kuigi antud stindmusele iseloomulikud jooned on sarnased nii
tapmise kui ka enesetapuga, peaks seda vaatlema eraldiseisva vigivallatiitibina. H-S
moodustub erinevatest ja erilaadsetest siindmustest, mistdttu peaks iihtsete mustrite ja
selgituste asemel jaotama need siindmused esmalt alamtiilipideks. Suurem osa autoreid on
need alamtiilibid eraldanud vastavalt ohvri ja teo toimepanija suhtele (Liem and

Oberwittler, 2011, pp. 197-212).

Selliseid juhtumeid kutsutakse ka niinimetatud “laiendatud enesetappudeks” (extended
suicide), viidates sellele, et tapmine on toime pandud tapja suitsiidsete kavatsuste
tulemusena. Samuti v4ib tapmine olla teo toimepanija esmane eesmérk ning enesetapp on
tingitud pigem kahetsuse voi meeleheite tottu. Monel juhul ei ole vilistatud isegi subjekti
lootus, et teispoolsuses tema patud tinu eneseohverdusele heastatakse. Tapmise voi
enesetapu vahel oleva isiku ajendiks voivad olla ka kaudsed voi marginaalsed faktorid, mis
otsustavad stindmuse 16pptulemi (Lindqvist and Gustafsson, 1995, p. 17). Donald James
West leidis, et H-S teo toimepanija kuulub tiilibilt pigem sellisesse inimgruppi, kes on
suitsiidsed, mitte tapjale omaste isiksuslike tunnustega isikute hulka (Hankoft, 1966, pp.
91-92).

Vorreldes H-S maddra erinevate riikide ldikes, pakkus Jeremy Coid vélja kolm nn
epidemioloogilist seadust seletamaks, miks on H-S teistsuguse tiilibi ja mustriga kui

tapmine, mille on toime pannud nii-6elda tiilipiline vagivaldne kurjategija.

Jeremy Coidi esimese seaduse kohaselt mida suurem hulk tapmisi iihiskonnas toime
pannakse, seda viiksem voimalus on, et teo toimepanija teeb enesetapu, ning mida vaiksem
on tapmiste hulk iihiskonnas, seda suurem on vdimalus, et teo toimepanija teeb enesetapu.

Jeremy Coidi teise seaduse kohaselt on tapmise jirel enesetapu teinud inimeste hulk riigiti



sama, vaatamata sellele, et tapmiste hulgad iihiskondades on erinevad. Jeremy Coidi
kolmanda seaduse kohaselt jadb H-S juhtumite midr ldbi aegade samaks, vaatamata

tapmiste hulga kdikumistele (Coid, 1983, pp. 855-860).

Mitmed autorid on Jeremy Coidi seaduseid testinud ning on leidnud kinnitust esimesele
seadusele, ehk mida suurem hulk tapmisi iihiskonnas toime pannakse, seda vidiksem
voimalus on, et teo toimepanija teeb enesetapu, ning mida vdiksem on tapmiste hulk
ithiskonnas, seda suurem on voimalus, et teo toimepanija teeb enesetapu (Large, et.al,

2009, p. 302).

Milroy (1995, pp. 213-217) viitis, et riigid, kus on korge H-S juhtumite esinemise mair,
on samuti korgete tapmiste esinemise madraga. Pdhinedes oma uuringutele, leidis ta, et
tulirelvade kittesaadavus voib méngida kaasaaitavat rolli selliste juhtumite esinemisel.
Seda viidet kinnitab ka rahvastikupohine H-S uuring Large et.al. (2009, pp. 302-304)
poolt, mis nditas, et USA-s tehtud uuringutest on tulirelvaga toime pandud tapmiste méér
tihedalt seotud H-S juhtumite esinemissagedusega. Siiski ei leidnud l4biviidud uuring
mérkimisviérset seost tapmiste ja H-S vahel véljaspool USA-d, peamiselt Euroopas tehtud

uuringutest.

Marzuk, etal. (1992, pp. 3179-3183) oli esimene, kes arendas vilja
klassifikatsioonisiisteemi, mis kategoriseeris H-S juhtumid vastavalt ohvri ja teo
toimepanija suhtele. Vastavalt siisteemile jagunesid H-S juhtumid neljaks:
intiimpartneri(uksoritsiid/marititsiid) H-S, lapse(filitsiid) H-S, peresisene(familitsiid) H-S
ning perevéline H-S. Pereviline H-S hdlmab ohvreid, kes on viljaspool teo toimepanija
pereringi. Peresisese H-S hulka kuuluvad ka intiimpartneri H-S ning lapse H-S, kuid

eelkdige sugulased, vanemad, ded-vennad jne.

Autori arvates on Jeremy Coidi esimene seadus asjakohane, sest viikese tapmiste hulgaga
riikkides on sellise teo toime pannud isikutesse suhtumine iihiskonna poolt kindlasti
kriitilisem ja kuna tapmisi on selles riigis vdhe, siis pdlvib see ka meedia ning avalikkuse
tdhelepanu rohkem, kui suure tapmiste hulgaga riikides. Selle tulemusena voib teo
toimepanija tunda suuremat sotsiaalset survet avalikkuse ning pere poolt, mis vdib
siivendada sliiimepiina ja hirmu vangistuse ees ning seetottu ka enesetapu tegemise

tOoendosust.



1.2 Uksoritsiid, millele jargneb enesetapp

Naissoost intiimpartneri tapmine (uksoritsiid), ei ole mitte ainult kdige tiilipilisem
olmetapmiste liik, vaid ka kdige sagedamini esinev H-S juhtumite alaliik. Intiimpartneri H-
S juhtumid on tavaliselt toime pandud meeste poolt, kes on vanemad ja abielus, vorreldes
nende isikutega, kes peale tapmist endalt elu ei vota (Belfrage and Rying, 2004, pp. 121-
133). Vattes arvesse, et H-S hdlmab endas suurel miiral vaimseid héireid, voib eeldada, et
vanadus voib olla iiks vaimse tervise probleemide pdhjustest, sest depressioon ja paranoia
on vanadusele iseloomulikud nihtused. Lisaks sellele on vanemate inimeste puhul joudnud
suhe kesta piisavalt kaua, et teo toimepanijal on ohvriga aastate jooksul tekkinud vaimne

side ja usaldus, kuid samuti tiilid ja ebastabiilsus (Felthous, et.al., 2001, pp. 586-592).

1990. aastal USA-s ldbi viidud uuringus analiiiisiti Albuquerques 1978.-1987. aastal toime
pandud tapmisi ja H-S juhtumeid. Omavahel vorreldi 12 paari, kes olid seotud H-S-iga ning
24 paari, kes olid seotud tavalise tapmisega. Andmeid saadi politseist, kohtust, haiglatest
ja intervjuudest hukkunute sdprade ja perega. Uuringust selgus, et H-S teo toimepanijatest
95% olid mehed ning 75% nendest olid depressioonis. Tapmise toime pannud isikutel
depressiooni ei tuvastatud ning 50% neist olid naised. Nende andmete pdhjal voib viita, et
H-S ja tavalise tapmise toime pannud isikud on kaks erinevat inimgruppi. Uuringu
tulemusena leiti, et mingid kindlad omadused moodustavad H-S teo toimepanijate
riskigrupi. Nendeks omadusteks on depressioon, meessoost, abielus voi piisisuhtes, mida
iseloomustavad fiitisiline végivald, lahkhelid ning pidev lahkuminek ja korduv suhtesse
naasmine. Lisaks sellele kuritarvitab potentsiaalne teo toimepanijast mees alkoholi, on
végivaldse taustaga ning minevikus on probleeme olnud depressiooniga, samuti ei ole
vilistatud pikaajaline isiksushidire. Kdige tdhtsam omadus on haiglaslik armukadedus

(Rosenbaum, 1990, p. 1036-1038).

Meessoost partneri depressioon siiveneb tihti siis, kui ldhisuhe puruneb ning naine plaanib
lahkuda. Kdige rohkem emotsioone vallandub sellel hetkel, kui naispartner lubab jadadavalt
lahkuda voi kui ta mainib, et tal on juba selleks loodud uus suhe. Sellisel juhul voibki
viimane tiili, mis holmab endas t0sist verbaalset ja fiitisilist vdgivalda ning on voimendatud
alkoholi tarvitamisest 10ppeda tapmisega, millele jargneb enesetapp. Psiihhodiinaamilisest

ehk psiihhoanaliititilisest vaatepunktist v3ib depressiooni lugeda ka kaitseks vigivaldsete
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ja eluohtlike impulsside vastu. Kui mingi traumeeriv siindmus tekitab piisavalt
intensiivseid ja agressiivseid impulsse, siis depressiivne kaitserefleks voib puruneda ning
vallandub kontrollimatu iiliagressiivne kéitumine. Teo toimepanija tiide viidud kuritegu
tekitab siiiitunde ja depressiivse kaitserefleksi tagasituleku ning enesetapu (Rosenbaum,

1990, pp. 1038-1039).

Roose, et.al. (1983, pp. 1159-1162) analiiiisisid oma uuringus erinevaid haiglaravil olnud
depressioonis patsientide enesetappe. Ta leidis, et haiguslike motlemishdiretega ehk
luuludega unipolaarse depressiooniga patsient on 5 korda suurema enesetapu tdendosusega,
kui luulude all mittekannatav unipolaarse depressiooniga patsient. Haiglaslikku
armukadedust voib sellel puhul lugeda luuluks. Uuringust selgub, et luulude esinemise
sagedus ja madr ei sOltu soost ehk meestel ja naistel selles osas erinevusi tdhendatud ei ole.
16 patsienti 22st (73%), kellel oli diagnoositud mingitki tiilipi depressioon ja tegid
enesetapu, kannatasid kindlasti voi suure tdendosusega luulude all. Autor arvab, et
depressiivsete enesetapumdtete ja motlemishdirete kooslus vOib mdjutada patsienti
enesetapumdtet realiseerima, sest 73% on iillatavalt kdrge miir. Ulekaalukas enesetapjalik
kditumine selliste patsientide puhul, kes kannatavad depressiooni ja luulude all, ei tdsta

ainult enesetappude riski, vaid potentsiaalselt ka tapmiste riski.

Informatsiooni raevu, viha ja partneri elule ohtliku kditumise kohta saadi peamiselt
perekonnaliikmete kéest, kui kiisiti, kuidas patsient kodus kéitub. Rabav avastus oli see, et
depressioonis olevad patsiendid ei véljenda selliseid omadusi arstivisiitide ajal, mil nad on
pigem rahulolevad, kuulekad, passiivsed ja koostodvalmis, mis on vastupidised sellele,
kuidas nad kodus kdituvad. Uuringu tulemuste kohaselt moodustavad morva vdi H-S
riskigrupi jargmiste omadustega depressioonis patsiendid: isiksuse hdire, lapsena
vadrkoheldud, alkoholi voi narkootikumide kuritarvitamine ning suitsiidne kditumine, eriti
kui see on tingitud &kilisest depressiooni langemisest, mis on pohjustatud truudusetusest
ehk nn petmisest teise osapoole poolt. Petmine vaib olla tegelik voi ka fantaseeritud, mis
kujutab endast pigem nartsissistlikku laadi traumat, kui l&hedase inimese kaotuse ja suhte

purunemise ldbielamist.

Depressioonis olevatel inimestel avaldub tihti erakordne voime oma muresid peita. Sellise
tapja puhul on ebatdendoline, et menetluse kulgedes viiakse ldbi piisavat detailne
psiihhiaatriline ekspertiis, et tuvastada depressiivset héiret. Leiti, et truudusetus suhtes oli

sage faktor tapjalike depressioonis patsientide hulgas ning ebadnnestumine ja kaotusvalu
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oli peamine pdhjus mitte tapjalike patsientide hulgas. Tapjalikku depressiooni vaib lugeda
nartsissistlikuks, sest sellisel juhul on mingi siindmus pohjustanud hdbi, alandust ning
haavanud isiku uhkust, mitte pole pohjustatud sellest, et isik kaotab lahkumineku tottu
kellegi, kellest ta oli soltuv. Hébi ja alanduse tunded, mis on pdhjustatud nartsissistlikust
traumast, ei vii ainult tugeva enesehinnangu languseni ja depressioonini, vaid samuti
pohjustavad intensiivseid agressiivseid impulsse, mis voivad vallanduda végivaldsete
tegude ja teise inimese elu ohustava kditumise niol (Rosenbaum & Bennett, 1986, pp. 367-

370).

Mingite kindlate iseloomujoontega isikud, néditeks paranoilised, psiihhopaatilised,
nartsissistlikud ja kontrollivad, vdivad olla rohkem haavatavad nartsissistliku trauma
suhtes, sest nad on tundlikumad kriitikale, pahameelele ja tdhelepanuta jddmisele. Sellised
inimesed seostavad nartsissistliku traumat ndrkuse, sobimatuse ning halvaga ning mis veel
tahtsam, nad tunnevad ennast nn palja ja haavatavana. Kui moni jirsk siindmus voib
tunduda tiihisena, siis nartsissistliku trauma saanud inimestele vOib see néida
katastroofilisena. Selle tulemusena on neil viga tugevad emotsionaalsed reaktsioonid, mida
iseloomustavad habi, alandus ja viha (Merced, 2016, pp. 81-96). Korgendatud nartsissism
oli oluline eeldus viha ja agressiivse kditumise esinemisele peale nartsissistlikku traumat.
Agressiivne kditumine ja viha on alati suunatud selle isiku suhtes, kes isiku arvates trauma

pohjustas (Stucke and Sporer, 2002, pp. 509-532).

1995. aastal viidi Rootsis ldbi uuring, milles analiiiisiti 1970.-1981. aastal esinenud 16
erinevat H-S juhtumit. 2 naist ja 14 meest tapsid kokku 22 inimest. Suurem osa tapmisi oli
seotud pikaajalise problemaatilise abieluga, mida &hvardas lahkuminek, viiel juhul oli
tegemist tosise vaimse hdirega ning viis isikut olid regulaarsed narkootikumide tarvitajad.
Hulgaliselt juhtumeid oli toime pandud laguneva suhte kontrolli alla saamiseks, teised
juhtumid olid tingitud teo toimepanija suurenevast sotsiaalsest survest. Vaatamata sellele,
et suurem osa stiiidlastest oli pigem suitsiidsete motetega enne teo toimepanemist, siis
tapmistest ndhtus iilekaalukas tung teist inimest tappa. Paljudest tegudest véljendusid
mitmete erinevate emotsioonide segu nagu nditeks vihkamine, armastus, iiksildus,
kittemaks ja meeleheide. Halba fiiiisilist tervist ja kroonilisi haiguseid on loetud samuti H-
S juhtumite esinemiste osaliseks pdhjuseks, seda eriti vanurite seas (Lindqvist and

Gustafsson, 1995, pp. 17,22).
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Teises Rootsis 1990.-1999. aastal 1dbi viidud uuringus analiiiisiti 150 erinevat
intiimpartneri tapmise juhtumit politsei andmete, intervjuude, kriminalistikaliste andmete
ning isikute tausta pohjal. 150 juhtumi seast, kus teo motiiv oli teada, rohkem kui 40% oli
pohjustatud purunenud l1dhisuhtest. 20% juhtumitest oli teo motiiviks armukadedus.
Uuringust selgus, et 42% juhtumitest oli ohvrit varasemalt enne tapmist dhvardatud ning
36% fiiiisiliselt riinnatud. Pooltel juhtudel oli ohver ise sellest ka politseile teatanud. 44%
teo toimepanijatest ja 37% ohvritest olid vahetult enne tapmise toimumist alkoholi

tarvitanud (Belfrage and Rying, 2004, pp. 121-125).

Marzuk, et.al. (1992, pp. 3179- 3183) klassifikatsioonisiisteemis jaotatakse intiimpartneri
H-S kaheks eraldi osaks. Esimene osa keskendub patoloogilisele kontrollivale kéditumisele
ning teine osa hdlmab endas vanadust, kidurat tervist ning nn kokku-leppelisi enesetappe
(suicide pacts), edaspidi S-P. S-P on kahe inimese vaheline kokkulepe surra enesetapu teel
samal ajal ning peaaegu alati samas kohas. S-P tegemist seostatakse kdige tihedamini
intiimsuhtes olevate inimestega, kelle abielus on tekkinud tiletamatud probleemid (Cohen,

1961, p. 145).

Onnetussurma, H-S ja S-P on tihti raske iiksteisest eristada. Uuringud on leidnud, et S-P
juhtumite puhul on oht ka selles, et liks osapool sunnib teist osapoolt enesetappu tegema,
mitte et enesetapp on mdlema vabatahtlik otsus. Sellisel juhul on tegu H-S juhtumiga
(Rosenbaum, 1990, pp. 1036-1039). Seda viidet kinnitab ka uurimus, kus késitleti kuute
sellist juhtumit. Uuringust tuli vélja, et teo algatajad olid oma partnerit suurel maiéral
survestanud, et partner ndustuks. Intiimpartneri H-S puhul, mis ei kujune S-P juhtumiks,
on leitud, et végivalla esinemissagedus suhtes enne tapmist on olenemata erinevatest

kultuurilistest taustadest korge (Lindqvist and Gustafsson, 1995, p. 17).

Kartus oma ohvri iile kontrolli kaotada on korduv juhtmotiiv H-S juhtumite puhul, mida
kutsutakse ka ,,omamise teooriaks* (proprietariness theory) (Wilson, et.al., 1995, pp. 275-
291). Iseloomustatav lausega: ,,kui mina teda ei saa, siis ei saa keegi‘, kasutavad Wilson
ja Daly terminit ,,omamisvajadus®, et seda nédhtust kirjeldada. See seletab kditumist, mis
hdlmab endas rohkemat kui sdna ,,armukadedus*, mida seostatakse pigem mdddutundetuse
ja liialdamisega. Selles ndhtuses on kodige domineerivamad probleemd armukadedus,
petmine, hiilgamine ja kontrolliv mees. (Dobash and Dobash, 1984, pp. 269-288). Selles
teoorias selgitatakse, et meestel on tendents moelda ja kohelda naisi nagu nn omandit, mida

nad saavad omada ja vahetada. Kui see kontroll kaob, niiteks on kahtlus, et partner petab
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meest, siis reageerib mees sellele végivallaga, et distsiplineerida naist, kes on n.o6 liiga
iseseisev, lootuses, et sellega saab mees taastada kontrolli naise iile. Monikord on sellisel
kiitumisel ka surmavad tagajirjed. Uldiselt on uksoritsiid sellisel puhul vordlemisi harv
néhtus, sest eesmirk on fiiiisilise ja verbaalse vigivallaga naise iile kontrolli taastada ning
naise iseseisvat kditumist limiteerida, naist tdsiselt vigastamata. Uuringutest on leitud, et
selline ndhtus vallandub tavaliselt siis, kui naissoost partner on oma mehe suhtes
eemaletdukav ning suhet dhvardab purunemine. Surmaval ja mittesurmaval naistevastasel
végivallal on sarnasusi uksoritsiidi riskimudelitega, sest need on seotud truudusetuse ja
paari lahkumineku riskiga. Sellest jéreldades on uksoritsiid seotud lahutuse, suhte tiiiibi,
naise vanuse ning teguritega, mis soltuvad mehe armukadedusest ning omamisvajadusest
(Wilson, et.al., 1995, pp. 275-291). Kui naissoost ohver on vanemas eas, siis armukadedus
ei ole iildiselt pdhiline motiiv, vaid see, et naist vaadatakse kui omandit ja teda tahetakse
koos endaga surres kaasa votta. Juhtudel, kus naine tapab oma meessoost partneri, iiritab ta
soneluse kdigus tiili vagivallani viia ning seejdrel vdita, et tappis mehe enesekaitseks (Jurik

and Winn, 1990, pp. 227-241).

1.3 Filitsiid, millele jargneb enesetapp

Terminid filitsiid, neonatitsiid (neonaticide) ja infantsiid on ldbivad kirjanduses, mis
kisitlevad lapse tapmist. Neonatitsiid on lapse tapmine siindimise paeval voi kui tegemist
on vastslindinuga, infantsiid on noorema, kui 12 kuud vana lapse tapmine ning filitsiid on
lapse tapmine, kes on vanem kui 12 kuud ning samuti saab selle terminiga kokku votta kdik

erinevad laste tapmiste tiilibid (Bourget, et.al., 2007, pp. 74-82).

Filitsiidi uurimiseks on koostatud mitmeid klassifikatsioonisiisteeme, mis peamiselt
keskenduvad motiividest tulenevatele faktoritele ning ajenditele. Uuringus, kus analiiiisiti
131 erinevat lapse tapmise juhtumit, jagas autor motiivid vastavalt: alturistlik, akuutselt
psiihhootiline, soovimatu laps, dnnetusjuhtum, elukaaslase kittemaks. Alturistlik filitsiid
on lapse tapmine, sest tahetakse lapse péris voi ettekujutatud piinlemist 1opetada. Sellele
jargneb tavaliselt ka teo toimepanija enesetapp. Seda vOib nimetada ka kui tapmine
armastusest, sest vanema arvates on see lapse huvides, kui laps on ravimatult haige, voi kui

vanem otsustab enesetappu teha, siis ta ei taha jatta oma last siia maailma tiksi. Akuutselt
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psiihhootiline holmab endas seda, et tapmise hetkel oli lapsevanem tdsise vaimse héirega
vOi deliiriumis ning otsest arusaadavat motiivi teol ei ole. Osad lapsevanemad tapsid
soovimatu lapse, sest tegemist oli vallaslapsega voi tekkis kahtlus, et laps pole tema oma.
Onnetusjuhtum esines siis, kui last oli pikaajaliselt ja raskelt viirkoheldud, mille
tulemusena saab laps surmavad vigastused. See on kdige sagedam filitsiidi vorm. Filitsiid,
mida ajendas elukaaslase kittemaks, pandi peamiselt toime, kui partnerit taheti karistada

petmise pérast (Resnick, 1969, pp. 73-82).

D’Orban kategoriseeris juhtumid vastavalt ajenditele, mis viisid lapse tapmiseni. D’Orban
jagab selles teoorias filitsiidi vormid jargmiselt: védgivaldsed emad, vaimsete héiretega
emad, kédttemaksuhimulised emad, soovimatud lapsed, halastustapmine. Teooria kohaselt
tapavad vigivaldsed emad oma lapse tulenevalt lapse kditumisest ja see tapmine on
impulsiivne, kuid kdtemaksuhimulised naised peegeldavad viha oma partneri vastu lapsele.
Vaimsete hdiretega emad tapavad oma lapse depressiooni voOi psiihhootilise héire
tulemusena. Soovimatud lapsed surevad ema poolt hooletusse jatmise voi otsese riinnaku
tulemusena. Halastustapmine esineb juhtudel, kui laps toesti piinleb ning sellistel juhtudel

ei ilmne, et lapse ema saab sellest mingit muud kasu (D’Orban, 1979, pp. 560-571).

Itaalias 2012. aastal lébi viidud uuringus analiiiisiti 1976.-2010. aastal toime pandud 110
erinevat juhtumit, kus vorreldi emasid, kes on toime pannud neonatitsiidi, infantsiidi voi
filitsiidi ning leiti, et infantsiidi ja filitsiidi toime pannud emade teod olid mdjutatud
vaimsest tervisest. Sellised emad olid vanemad ja tapmisele jargnes enesetapp voi siis
enesetapukatse. Neonatitsiidi toime pannud emad ei teinud kordagi enesetappu peale lapse
tapmist. Ttiipiline profiil infantsiidi ja filitsiidi toime pannud emade puhul oli see, et nende
teod olid mdjutatud vaimsest tervisest, enesetapp voi enesetapukatse peale lapse tapmist,
lapse végivaldne tapmine ja lapse surnukeha mittepeitmine (Camperio Ciani and
Fontanesi, 2012, pp. 519-527). Sarnase tulemuseni joudis ka teine uuring, mis leidis, et
pstihhootilistel naistel oli vorreldes mittepsiihhootiliste naistega mitu ohvrit ning tegid
enesetapukatse kohe peale tapmist. Samuti tunnistasid nad tehtud tegu. Filitsiidi ja
infantsiidi toime pannud emadel, vorreldes neonatitsiidi toime pannud emadega, oli

probleeme vaimse tervisega (Debowska, et.al., 2015, pp. 113-124).

Kolmandas 2007. aastal USA-s lébi viidud uuringus, kus analiiiisiti 1976.-2000. aastatel
psiihhiaatriahaiglasse suunatud filitsiidi toime pannud naisi, leiti, et filitsiidi toime pannud

emadel oli diagnoositud raske depressioon ja olid minevikus enesetapukatseid teinud.
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Vorreldes neonatitsiidi ja infantsiidi toime pannud emadega, oli neil kdige suurem risk kohe
peale tapmist enesetapp sooritada. Filitsiidi toime pannud emad kasutasid teo
toimepanemiseks kodige sagedamini nuga. Filitsiidi toime pannud emade grupp on selgelt
eristatav vastsiindinute voi imikute tapnud emadega. Seda gruppi iseloomustab ka
depressiivse hdire esinemine ja varasem fiilisiline voi seksuaalne vddrkohtlemine ning lapse
vadrkohtlemine. Uuringust ndhtub, et psiihhootiliste hdiretega emad on oma vastsiindinud
laste tapmise osas korgendatud riskigrupis, eriti kui nende emadust raskendab partneri
puudumine, madal IQ ning narkootikumide tarvitamine. See teadmine aitab tuvastada
selliseid emasid ja peresid ning neile vajadusel pakkuda sotsiaalset tuge, et tapmisi éra
hoida. Selliste naiste puhul on neile védga vajalik psiihhiaatriline ja sotsiaalne tugi raseduse
ajal ning esimestel kuudel pérast siinnitust. Uuringu tulemusena suudeti tuvastada ka naisi,
kellel on on olnud depressiooniga probleeme ning neid on vidrkoheldud, mis viisid lapse
tapmiseni ja seejdrel enesetapuni. Sellest ndhtuvalt on sellistele naistele kriitiliselt vajalik
psiihhiaatriline ravi, kuid samuti ndustamised, mis on seotud abielu ja isiklike muredega,
eriti kui last kasvatatakse raske depressiivse episoodi ajal (Krischer, et.al., 2007, pp. 191-
200).

2008. aastal USA-s ldbi viidud uuringus prooviti leida filitsiidi ja enesetapu vahel seoseid.
Uuringu valimiks oli 49 naist, kes panid toime filitsiidi vahemikus 1965-2002. 10 neist
naistest tegi enesetapu (filicide-suicide), edaspidi FS, 19 tegid enesetapukatse (filicide
attempted suicide), edaspidi FAS, ning 20 ei tahtnud enesetappu teha (filicide only),
edaspidi FO. Andmeid saadi uurimistoimingutest ja kohtust. Tulemused nditasid, et FS
gruppi kuuluvad naised olid abielus ja tapsid pigem vanemaid lapsi. Kodigist kolmest grupist
esines neil koige suurema tdendosusega meelepetteid. FAS gruppi kuuluvatel naised oli
probleeme narkootikumide kuritarvitamisega. FS ja FAS grupi naistel, vorreldes FO
naistega, oli tapmise pohjus alturistlik. Erinevusi tootuse, koduvidgivalla, lapse
véadrkohtlemise, hooldusdiguse ning depressiooni kohta erinevate gruppide 13ikes ei
tuvastatud. Suuremal osal naistel koikides gruppides oli probleeme vaimse tervisega. Mdone
juhtumi puhul oli emal ka plaan peale filitsiidi enesetapp teha, kuid seda 16pule ei viidud.
FAS ja FO grupi naistel olid suure tdendosusega psiihhootilised motiivid ning FS grupi
naised panid teo toime nn alturistlikult ehk armastusest oma lapse vastu. Alturistlikku
kditumist koos enesetapjaliku kditumisega peetakse armastava ema kditumiseks. Uuringust
selgus, et tllatavalt oli FO grupi naistel rohkem varasemaid enesetapukatseid, kuid FS

grupi naistel oli selle esinemissagedus viiksem. Esimene enesetapukatse voi siis enesetapp
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nende naiste hulgas esineski sageli koos filitsiidiga. Uuringust voib jareldada, et emad, kes
panid toime filitsiidi, millele jargnes enesetapp voi filitsiidi enesetapukatsega, tegutsesid
valdavalt alturistlikel pdhjustel (Friedman, et.al., 2008, pp. 283-291). Arvatakse, et
depressioonis emad tapavad oma lapse lootuses neid hoolimatu maailma eest kaitsta ning

teevad seejdrel enesetapu (Harris, et.al., 2007, pp. 85-95).

Isasid, kes tapavad oma lapse ning teevad seejérel enesetapu, iseloomustavad vanem iga,
rohkem kui iihe lapse tapmine, lahutusprotsess ning depressiivsed hdired. Need omadused
esinesid pigem nendes isades, kes tegid enesetapu, kui nendes, kes enesetappu ei teinud.
Filitsiidi toime pannud vanemaid, kellel ei olnud enese vastu suunatud kéditumist,
iseloomustas lapse vddrkohtlemine enne lapse tapmist. Suitsiidseid mehi iseloomustavad
jargmised omadused: vanema-ealisus, dhvardavad enesetappu teha, dhvardavad oma
elukaaslast tappa, depressiivsed, tapavad suure tdendosesega mitu inimest, ajendatud

elukaaslase eemaletdukavast kditumisest (Léveillée, et.al., 2007, pp. 287-295).

Peksmised moodustasid suure osa tapmistest, mis olid toime pandud kasuisa poolt, kuid
bioloogiliste isade puhul valiti ohvri tapmiseks kas tulirelv vdi ldmmatamine. Suurele
hulgale tapmistele, mis olid toime pandud bioloogilise isa poolt, jargnes enesetapp voi
uksoritsiid. Sama kaitumist kasuisade puhul tdiheldati minimaalselt. See toetab teooriat, et
riskid, mis tulenevad erinevatest peretiilipidest, peegeldavad vanemate hoolivust, mis on
eeldatavad vanemliku motivatsiooni evolutsioonilisest mudelist. Seda toetab ka fakt, et
suur osa isasid, kes tapsid oma geneetilised lapsed, erinevalt kasuisadega, kes tapsid oma
kasulapsed, sooritasid peale tegu enesetapu (Daly and Wilson, 1994, pp. 207-217). Seda,
et bioloogilised isad sooritavad peale tapmist enesetapu, erinevalt kasuisadega, kinnitab ka
1995. aastal 14bi viidud uuring (Wilson, et.al., 1995, pp. 275-291). Sama kéitumine kehtib
ka filitsiidi toime pannud emade kohta (Daly & Wilson, 1998, pp. 519-524).

Moned uuringud néitavad, et kasuvanemad védarkohtlevad oma lapsi suurema tdendosusega
ja tapavad oma lapse viljaminekute suurenemise tottu, mis on seotud mitte suguluses oleva
lapse kasvatamisega. Kasuvanemate tendents valida lapse tapmiseks brutaalsem ja
vigivaldsem viis, ilmestab nende kibestumust ja vimma, vdrreldes bioloogiliste

vanematega (Daly & Wilson, 1998, pp. 431-456).
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1.4 Familitsiid, millele jirgneb enesetapp

Familitsiidi saab defineerida pere (enamsti siis naise ja/voi laste) tapmisega, mis hdlmab
mitut ohvrit. Osade juhtumite puhul on mees depressioonis ja kohklev, kes tajub tulevaid
raskeid aegu enda ja oma pere jaoks ning néeb familitsiidi ainsa véiljapddsuna. Analiiiisitud
andmete pdhjal ndhtub, et familitsiid on rohkem sarnane uksoritsiidiga, kui filitsiidiga.
Naiteks familitsiidi toime pannud mehed olid sarnases vanusegrupis uksoritsiidi toime
pannud meestega, mitte filitsiidi toime pannud meestega. Familitsiidi juhtumites olid
lapsed vanemad, kui filitsiidi juhtumites, seda vihemalt Inglismaa ja Walesi nditel. Lapsed
familitsiidi juhtumite puhul on harva ise mehe pettumuse ja vaenulikkuse otsesed
sihtmérgid. Nende tulemuste pdhjal voib Oelda, et riskifaktorid familitsiidi puhul

samastuvad pigem uksoritsiidiga, mitte filitsiidiga. (Wilson, et.al., 1995, pp. 275-291).

Familitsiidi toime pannud isikud jagatakse kaheks kategooriaks. Esimene kategooria on
vahendatud enesetapp (suicide-by-proxy) ja teine kategooria on vahendatud tapmine
(murder-by-proxy). Vahendatud enesetapp tdhendab seda, et mees, kes tunneb ennast
perekonna saatuse iile vastutavana, tapab oma pere ja votab ka endalt elu. Mees tapab oma
pere, et kaitsta oma naist ja lapsi tulevastest raskustest kas t66 kaotamise voi lahkumineku
tottu. Vahendatud tapmine tdhendab seda, et ohvrid valitakse, sest neid peetakse
sihtgrupiks, kelle vastu kéttemaksuakti teostatakse. Sellise loogika jirgi voib mees tappa
oma lapsed, sest ta seob neid oma naisega, ehk soovides naisele millegi eest kitte maksta,

tapab mees oma lapsed (Frazier, 1975, pp. 191-200).

Arvatakse ka, et familitsiid, on mehe dramaatiline peegeldus omamisvajalikust kaitumisest
oma naise ja laste vastu. Canadas 1974-1983 aastatel toime pandud familitsiididest jargnes
23st juhtumist 10 juhtumi puhul peale tapmist kohe enesetapp (Serran and Firestone, 2004,
pp. 1-15). Daly and Wilson (1988) spekuleerivad, et suitsiitdsed mehed tapavad oma
perekonna seetdttu, et nad arvavad, et pere ei saa ilma meheta hakkama. Autorite arvates
planeerimata enesetapp kahetsusest on harv ndhtus ning tavaliselt jitab teo toimepanija
kirju, markmeid, voi midagi sarnast, seletamaks oma teo planeeritust. Tapmine, kus on mitu
ohvrit (naispartner ja tema armuke, naispartner ja lapsed) on peaaegu alati tegu, mis on
toime pandud mehe poolt. Mehe vajadus pere omada ja kontrollida laienevad lastele,

armukadedus laieneb nendele meestele, keda ta peab oma partneri suhtes rivaalideks, voi
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teistele inimestele, kes proovivad naist mehe eest kaitsta. Nendel juhtudel tapab mees lisaks

oma naisele ka need isikud.

2008. aastal 1dbi viidud uuringus, kus analtiiisiti 1953-2006. aastal Hollandis esinenud 23
erinevat familitsiidi juhtumit, leiti, et viga vihesed familitsiidi toime pannud isikud olid
varem végivaldsete tegude eest siitidi moistetud. Sellele tuginedes vdib olla végivaldsest
minevikust kui riskifaktorist meeleheitliku familitsiidse mehe tuvastamisel vihe kasu.
Isiksushdire koos nartsissistlikute ja sdltuvuslike omadustega olid sageli esinevad.
Voimalikud ennetusmeetmed familitsiidi jaoks voivad laieneda ka uksoritsiidile ja
filitsiidile, sest siindmused on omavahel seotud ning neid toime panevad inimesed on
samuti sarnased. Isikute hulgas, kus vaimne hdire, samuti isiksuse héire, esinevad koos
paris vOi tajutava ohuga perele, peaksid arstid vidga tosiselt hindama peresiseseid suhteid
ning arvestama sellega, et traditsioonilised riskianaliilisid vdivad sellistel juhtudel alt
vedada. Erilist muret tekitab ka see, kui peres olevatel inimestel on juurdepéds tulirelvadele
(Liem and Koenraadt, 2008, pp. 306-318). Lahkuminek on juba riskifaktor iseenesest ning
perelitkmete tapmised toimuvad pigem lahus olevate paaride, mitte koos olevate paaride
puhul. Paljudel juhtudel isegi kui on olnud maérke teo toimepanija vaimse tervise
halvenemise kohta, ei otsinud mehed selle probleemi jaoks abi (Johnson, 2006, pp. 448-
463).

2014. aastal tehtud uuringus analiiiisiti Ld4ne-Austraalias 1986.-2005. aastal toime pandud
itheksat erinevat familitsiidi juhtumit ning leiti, et igas toime pandud teos oli toimepanija
mees. 7 juhtumi puhul oli enne tapmist toimunud lahkuminek. 7 juhtumi puhul suri mees
enesetapu tagajirjel ning 2 juhtumi puhul jii mees enesetapukatse jarel ellu. Kokku kaotas
elu 21 last vanuses 1-10 aastat, kellest 11 olid tiidrukud ja 10 poisid. Peamine
toimepanemise viis oli vingugaasi miirgitus ning pussitamine. Pdlema panemist ja
tulistamist oli molemat iiks juhtum. 6 juhul olid lapsed tapmise ajal isa hoolde antud, 2
juhul toimus tapmine kodus ning iihel juhul lapsed ro6viti kodust. Kdikide juhtumite puhul
iseloomustas abielusid vdi suhteid koduvégivald ning dhvardamine. Juhtumitega seotud
olevaid isikuid intervjueerides iseloomustasid nad mehi kui armukadedad, ekstsentrilised,
kontrollifriigid, omamisvajadusega ning nendega oli raske koos elada, mis pohjustas

lahkumineku (Johnson and Sachmann, 2014, pp 100-113).
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1.5 Pereviline tapmine, millele jargneb enesetapp

H-S viljaspool kodust keskkonda, mis pole seotud lihedaste inimestevaheliste suhetega,
on viga harva esinev juhtum. Koolitulistamisi ning massimorvasid kajastatakse meedias
palju ning need kiilvavad palju avalikku huvi. Massiliste ohvritega koolitulistamisi on
lahiajaloos olnud 2002. aastal Saksamaal Erfurtis, kus oli 16 ohvrit ning 2009 Winnendenis,
kus oli 15 ohvrit. Soomes olid sellised juhtumid 2007. aastal Tuusulas kaheksa ohvriga ja
2008. aastal Kauhajokis kiimne ohvriga. Kdikidel nendel juhtudel jargnes tulistamisele
enesetapp voi provotseerisid isikud politseid neid tapma (Liem & Oberwittler, 2011, p.
202-203). Iseloomujooned, mis soodustavad noorukeid tegema sellist tegu, on seotud
nartsissistliku isiksuse hiirega, mis teevad nad haavatavaks allakdigu ja sotsiaalse
tdrjumise vastu. Uldistes joontes on dpilastest kurjategijad kiusamise ohvrid ja neil ei ole
palju inimesi, kellega nad tildse suhtlevad (Wike and Fraser, 2009, pp. 162-169). Sellised
Opilased tunnevad vimma ja viha oma klassikaaslaste ja Opilaste vastu. Planeeritud
enesetapp, idee kéttemaksust ning postuumne kuulsus on tdhtsad motivaatorid

massitapmiste esinemisel (Melroy, et.al., 2004, pp. 291-309).

Meloy, et.al. (2004, pp. 291-309) viisid ldbi uuringu, mis analiilisis Pohja-Ameerika
massimorvasid aastatel 1949-1999. Autor analiiiisis kokku 64 juhtumit (30 tdisealised, 34
alaealised). Valdav osa juhtumitest on toime pandud pidrast 1985. aastat. Autor leidis
uuringu tulemusena, et 70% noorukitest ja 94% tdisealistest olid eraklikud, ehk suhtlesid
teistega minimaalselt ja olid peamiselt liksikud. 40% noorukitest ja 43% téisealistest olid
végivaldse minevikuga. Végivaldset minevikku defineeris autor vdhemalt iihe fikseeritud
vagivaldse teo esinemisel inimese, looma vOi vara vastu. Végivaldset tegu vara vastu

arvestati ainult noorukite seas.

Vigivaldsed teod varieerusid alates riinnakutest perekonna, naabrite, vanglakaaslaste,
tuttavate voi vooraste vastu kuni inimese voi looma tapmiseni. 50% tédiskasvanutel ja 23%
noorukitel on olnud probleeme vaimse tervisega. Peamised probleemid olid skisofreenia,
raske depressioon vOi luulude all kannatamine. 63% koolis tapmise toime pannud
noorukitest kannatasid tapmise ajal depressiooni all. Massimdrvade puhul olid
natrsissistlikud, antisotsiaalsed ja paranoilised iseloomujooned kdige ldbivamad. 62%
noorukitest on minevikus kuritarvitanud vdi tarvitasid alkoholi ja narkootikume, néiteks

kokaiini, amfetamiini, kanepit, heroiini, PCP-d ja LSD-d. 59% noorukitest ja 90%
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tdiskasvanutest kogesid enne tapmiste toimepanemist drritavat voi endast védlja viivat
siindmust, ehk midagi, mis oli isikule emotsionaalselt vOi mentaalselt hdiriv. 48%
noorukitest ja 63% tdiskasvanutest olid huvitatud végivallast ja sojast. Peamised huvid olid
suurel hulgal relvade ja nugade omamine, sdjateemaliste materjalide omamine, regulaarne
lasketiirus kdimine, sOjaaegsete asjade ja varustuse omamine ja voitluskunstide

praktiseerimine.

Relvade kittesaadavus teismeliste seas ja koolitulistamiste esinemine toob endaga kaasa
arutelusid relvade regulatsioonide kohta, sest koolitulistamiste puhul on paljudel juhtudel
tegemist olnud relvafanaatikutega. Vaatamata sellele, et koolitulistamine on oma loomult
ootamatu, on selliste juhtumite puhul enne koolitulistamist teo toimepanijate poolt
tdheldatud dhvardusi ja vihjeid véimalikule végivallale (Fritzon and Brun, 2005, pp. 53-
71).

Kokkuvdtteks voib delda, et koikide kirjeldatud siindmuste puhul saadavad neid sarnased
tunnused. Sarnasteks tunnusteks voib nimetada nditeks korduvaid motiive ja toimepanijate
karakteristikuid. Kuigi ohvrid nende tapmiste puhul on erinevad, siis tapmiste pdhjused on
labivalt seotud vaimse tervise, alkoholi voi narkootikumide ning koduste probleemidega.
Potentsiaalsete tapjate kohta on loodud riskigrupid, kes peaksid olema suurendatud
jérelevalve all ja neile oleks vaja leida professionaalset abi ja ndustamist, et traagilisi

tagajdrgi viltida.
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2. EMPIIRILINE UURING

2.1 Uuringu meetodid, protsess ja valim

Loput6os piistitatud uurimiskiisimustele vastamiseks ja 10put6d eesmairgi saavutamiseks
kasutati uurimisstrateegiana juhtumiuurimust (Hirsjarvi, et.al, 2004, lk 125-126).
Juhtumiuurimus on sobiv strateegia juhul, kui piistitatakse ,,kuidas* voi ,,miks* kiisimusi

ning uuritavaks objektiks on tegelikus elus aset leidev siindmus (Yin, 2003, pp. 6-9).

Uuritavateks juhtumiteks leidis autor Eestis toime pandud tapmised, millele jérgneb
enesetapp, vahemikus 1993-2019. T66 raames viiakse ldbi kvalitatiivne ja kvantitatiivne
uuring, sest t60 holmab intervjuude ja juhtumiuurimuste (case study) pohjal analiiiiside

tegemist (Hirsjarvi, et.al., 2004, 1k 151-156, 130-149).

Andmekogumismeetodina kasutatakse poolstruktureeritud ekspertintervjuusid (Flick,
2009, p. 165) ning dokumendianaliiiisi (Flick, 2009, pp. 255-259). Autori poolt 14bi viidud
ekspertintervjuudest sai autor infot 15 erineva Eestis toimunud juhtumi kohta, millest 13
juhtumi asjaolude kohta oskasid intervjueeritavad detailselt rddkida. Loputdd raames
teostati dokumendianaliiiis 10petatud kriminaalmenetluste toimikutest, kus oli toime
pandud tapmine ning menetlus seejirel subjekti surma tdttu 1dpetatud. Autor analiilisis
16putdd raames koiki kittesaadavaid intervjuudest tuvastatud juhtumite toimikuid, mida oli

kokku 7. Kdige vanem toimik oli aastast 2007.

Autor viis 14dbi poolstruktureeritud ekspertintervjuud ettekavatsetud valimiga morvade ja
tapmiste uurimisega seotud asutuste juhtivametnike ja spetsialistidega ehk piiiiti leida
tiilipilised esindajad antud teema uurimiseks. Ettekavatsetud valimi puhul valitakse litkmed
valimisse ldhtudes nende teadmistest, kogemustest ja eriteadmistest mingi grupi kohta
(Ounapuu, L., 2012). Valimi moodustamisel oli 15putdéd eesmirgiks vilja selgitada
juhtumitega tegelenud voi kokku puutunud ametnike seisukohad 10putdos kasitletud
uurimiskiisimuste kohta ning Eestis esinenud juhtumite kirjeldamine. Kokku intervjueeriti
5 eksperti, kes olid kas PPA voi Sisekaitseakadeemia tootajad. Intervjueeritavateks olid
Tanel Tiks, Rait Pikaro, Kalle Vall, Hisko Vares ning iiks anoniiiimseks jddda sooviv
ekspert, kellele anti nimi ,Intervjueeritav 5“. Intervjueeritud ekspertide keskmine
tookogemus oma valdkonnas on 25 aastat ning 3 intervjueeritavat tootavad juhtivatel

ametikohtadel.

22



Andmeanaliiiisimeetodina rakendatakse kvalitatiivset sisuanaliiiisi, mis lubab autoril
analiiiisida ka ridade vahele peidetud tdhendusi ja kodeerida teksti autori vihjeid, kavatsusi
ning eesmirke (Titscher, et.al, 2000, pp. 55-73). ,Kvalitatiivne sisuanaliilis on
kommunikatiivset konteksti arvestav, intensiivne ja vOrdlemisi paindlik tekstianaliiiis,
milles jargitakse siistemaatilisi reegleid tekstide sisu ja tdhenduste kodeerimiseks.
Kwvalitatiivse sisuanaliiiisi kdigus piilitakse saada iilevaade uuritavast tekstist kui tervikust
ja ndha teksti ja/vdi autori mdtteavalduste terviklikku mustrit voi struktuuri® (Kalmus,

et.al., 2015).

Tabel 1. Intervjueeritavate andmed, l14biviimise ajad ning kohad, intervjuude kestused

(Autori koostatud)
Intervjueeritav Ametinimetus Kogemus Intervjuu Intervjuu
labiviimise kestus
koht ning aeg
1 Tanel Tiks Endine PPA Ida prefektuuri 28 a 01.03.2021, 1 h 22 min
uurija Tallinn
2 Rait Pikaro PPA Po6hja prefektuuri narko- ja 19a 04.03.2021, 36 min
organiseeritud kuritegude Tallinn
talituse juht
3 Kalle Vall PPA Louna prefektuuri Tartu 24 a 09.03.2021, 31 min
politseijaoskonna isikuvastaste Tartu
végivallakuritegude juhtivuurija
4 Hisko Vares PPA Pohja prefektuuri 24 a 17.03.2021, 1 h 31 min
kriminaalbiiroo isikuvastaste Tallinn
kuritegude talituse juht
5 | Intervjueeritav 5 Sisekaitseakadeemia lektor 30 a 15.03.2021, 39 min
Tallinn

Intervjuude labiviimise eel tutvustati intervjueeritavatele 10puto6é eesmarki, metoodikat ja
valimit ning kiisiti tdpsustavaid andmeid valdkonna kogemuse, isikuandmete avaldamise
ning tddkoha kohta. Intervjuude keskmine kestus oli 47 minutit. Kdik intervjuud salvestati
vastavalt intervjueeritavate ndusolekule tiies mahus ning transkribeeriti autori poolt sdna-
sonalt. Loputdd teooria ja pilstitatud uurimiskiisimuste alusel moodustati 4 kategooriat,
mille alla koostati koodid ja nende esinemine intervjuudes ning esinemissagedus.
Kooditabelisse moodustati 4 pohikategooriat: juhtumid, siindmuse esinemissagedus Eestis,

peamised probleemid/pdohjused ja teole eelnevad siindmused ning riskigrupid ja
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ennetamine.

Ekspertintervjuude

kodeerimistabel 9 on toodud

Ekspertintervjuu kiisimuste tabel 8 on toodud 16put6o lisas 1.

2.2 Juhtumite ja toimikute analiiiis

10put6d lisas 2.

Loput6d raames leidis autor Eestis esinenud juhtumeid intervjuude ja toimikute pdhjal

kokku 15 ning koostas nendest koodava iilevaatliku tabeli.

Tabel 2. Juhtumitabel Eestis esinenud tapmistest, millele jirgneb enesetapp (Autori

koostatud)
Juhtum Subjekt | Ohvrid Tapmise Aeg, Tapmise Enesetapu Enesetapu
motiiv koht meetod meetod motiiv
1 Mees, 19 4 Vaimsed 1993, Tulirelv Tulirelv Siiiimepiin,
probleemid, Tartu viljapadsmatu
konfliktsed olukord
suhted
2 Mees, 24 1 Vdlad, 1997, | Kégistamine Tulirelv Teadmata
lahkuminek, Tartu
armukadedus
3 Mees, 25 1 Paanika, hirm 1998, | Kégistamine | Poomine Stitimepiin,
Taebla tervis
4 Mees, 19 1 Hirm, 1999, Tulirelv Tulirelv | Véljapddsmatu
adrenaliin, Tallinn olukord,
narkojoove, kinnipidamine
kuriteo
varjamine
5 Mees, 34 3 Volad, 2002, Tulirelv Tulirelv Siiiimepiin,
peretiilid Tallinn valjapadsmatu
olukord
6 Mees, 40 1 Omakasu, 2004, Tulirelv Poomine Stitimepiin,
driline Tallinn vangistus,
eesmark vaimne
seisund
7 Mees, 33 1 Armuvalu, 2006, Tulirelv Tulirelv | Véljapddsmatu
armukadedus, | Tallinn olukord,
vaimne vangistus
seisund
8 Mees, 33 3 Vaimne 2007, Kéagistamine | Poomine Siiiimepiin,
seisund, volad, | Tallinn Viljapddsmatu
peretiilid olukord,
lootusetus
9 Mees, 31 1 Lahkuminek, 2010, Tulirelv Tulirelv Vaimne
stress, kurbus, Tartu seisund,
depressioon purunenud
suhted
10 Naine, 33 1 Armukadedus, 2013, | Kégistamine | Poomine Depressioon,
hiilgamishirm Tartu slilimepiin
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11 Mees, 28 1 Armukadedus, 2014, Teadmata, Poomine Stitimepiin,
armuvalu, Tallinn pole kahetsus
lahkuminek tuvastatav
12 Mees, 46 1 Lahkuminek, 2016, | Kégistamine | Terariista Stitimepiin,
armukadedus, | Tallinn pOhjustatu | viljapddsmatu
vaimne d olukord
seisund verekaotus
13 Mees, 34 1 Kuriteo 2017, Kégistamine | Poomine Siiiimepiin,
varjamine, Noo stress,
konflikt vangistus
14 Mees, 29 1 Tili, 2018, Pussitamine Poomine Siiiimepiin,
alkoholist Saarde (katse) kahetsus
tingitud
seisund
15 Mees, 30 1 Konflikt, 2019, Tulirelv Tulirelv Vaimne
vaimne Tallinn seisund,
seisund, véljapadsmatu
riivatud olukord
diglustunne

Juhtumikirjeldused toob autor toimikute ja intervjuude pdhjal lithidalt vilja.

Juhtum 1: 19-aastane mees tappis 1993. aastal Tartus oma onu ja tema pere. Kokku oli
ohvreid 4: onu (43 a), onu naine (41 a) ja nende 2 last (12 a, 14 a). Kdik ohvrid tapeti 66sel
ja une pealt. Tapmine pandi toime teenistuspiistolist ning tapmise pohjus oli arvatavasti
konfliktsed suhted onuga ning vaimsed probleemid ja ndrgad nérvid, sest onu oli
allmaailma liider ja tapja oli politseikonstaabel. Tapja ei suutnud onu tegemisi pealt vaadata
jateravdatud diglustunne ning narkootikumide ja alkoholi tarbimine viisid tapmiseni. Tapja
sooritas vahetult peale tapmist enesetapu samast piistolist ja selle pohjuseks oli suure
toendosusega siilimepiin ning viljapddsmatu olukord. Voib arvata seda, et enesetapp oli

ettekavatsetud tegu.

Juhtum 2: 24-aastane mees kégistas 1997. aastal Tartus oma 20-aastase naise ning tegi
keldris enesetapu, tulistades endale automaatrelvast 3 lasku pahe. Naise surnukeha leiti paar
pdeva hiljem korterist diivani tagant, kui ta oli jiljetult kadunuks jddnud. Tapmise
pohjuseks vois olla lahkuminek, armukadedus ja teo toimepanijal olid ka rahalised
probleemid volausaldajaga. Enesetapu motiivi ei ole voimalik selle juhtumi puhul tuletada

ega kindlaks teha.

Juhtum 3: 25-aastane mees kégistas koos kaasosalistega 1998. aastal Taeblas pantvangi
voetud 30-aastase mehe. Pantvangi eest nduti tema naiselt raha ning peale raha kittesaamist
tapeti pantvang dra. Tapmise motiiv oli suure tdendosusega hirm ja paanika, sest pantvang

oli kogu siindmuse ajal narko- ja alkoholijoobes, mistottu ei suutnud ta vastupanu osutada.
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Kaineks saades oleks pantvang tema kinnihoidjatele kétte maksnud ja seda kardetigi.
Tapmise iiks osalisi sditis peale juhtumit Riiga ning tegi hotellis enesetapu poomise teel.
Enesetapu pdhjused oli kindlasti siilimepiinad ning halb fiiiisiline tervis, sest isik oli

autodnnetuse tulemusena invaliid ja kéis karkudega. Samuti ei olnud isikul t66d ega raha.

Juhtum 4: 19-aastane mees tappis tulirelvast 1999. aastal Tallinnas takso kirjadega
soidukit kontrollima ldinud 24-aastase patrullpolitseiniku ja pdgenes siindmuskohalt.
Tapmise pohjus oli ilmselt see, et kaks poissi olid eelnevalt tapnud taksojuhi ning sditsid
taksoga ringi, mille patrullpolitseinik juhuslikult peatas. Tapmine oli ajendatud tdenéoliselt
adrenaliinist, hirmust ja narkojoobest. Kahtlustatav tappis ennast kinnipidamisel, kui
jooksis politsei eest dra ning iihel hetkel jdi seisma ja lasi endale piistolist kuuli péhe.
Enesetapp oli tingitud tdendoliselt vdljapddasmatust olukorrast ja kinnipidamisest. Tapmise
ja kinnipidamise vahel oli mitu nédalat ja selle aja jooksul joudis ndrvipinge ja stress

kinnipidamise kartuses piisavalt koguneda.

Juhtum 5: 34-aastane mees tappis 2002. aastal Tallinnas, Lasnamiel oma ema (71 a), naise
(32 a) ning lapse (6 a). Tapmine pandi toime teenistuspiistoliga. Mees tegi vahetult peale
tapmist ja hédirekeskusesse helistamist samast teenistusrelvast enesetapu. Tapmise
pohjuseks voisid olla rahalised probleemid, tdpsemalt suured volad ning pinged pereelus.
Mehest jdi maha ka hiivastijétukiri, milles oli vihjeid teo plaanituse kohta, kuid teo motiive

kirjeldatud ei olnud. Enesetapu pdhjus oli tdendoliselt véljapddsmatu olukord ja siitimepiin.

Juhtum 6: 40-aastane mees tappis 2004. aastal Tallinnas tulirelvaga oma &ripartneri raha
saamise ehk omakasu eesmérgil. Teo panid toime kaksikutest vennad ja kahtlustavate
tabamiseks liks mitu kuud. Uks kahtlustatavatest tegi enesetapu arestimajas peale
kinnipidamist poomise teel. Enesetapp oli ajendatud siilimepiinast ja hédbist tapetu

perekonna ees, samuti vaimsest seisundist.

Juhtum 7: 33-aastane mees tappis Tallinnas, Mustamaéel, Puuviljaparadiisi ees 2006. aastal
oma tuttava ja ldhedase 33-aastase naise. Tapmine pandi toime tulirelvaga ja pdhjuseks oli
armuvalu, armukadedus ja vaimne seisund. Mees tegi tulirelvast endale kuuli pdhe lastes
enesetapu parast politsei eest pogenemist ja tupikolukorda jadmist. Enesetapp oli suure

toendosusega ajendatud vangistusest ja vdljapddsmatust olukorrast.

Juhtum 8: 33-aastane mees tappis 2007. aastal Tallinnas, Mustamaiel kégistamise teel oma

naise (30 a) ja 2 tiitart (8 a, 7 kuud). Teo toimepanemise jirel asetas mees ohvrid voodisse
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pikkuse jdrjekorras. Tapmise pdhjused voOisid olla vaimsed probleemid,
hasartmangusoltuvus, rahalised probleemid ja pingelised suhted perekonnas. Mees tegi

enesetapu poomise teel monda aega peale tapmiste toime panemist.

Juhtum 9: 31-aastane mees tappis 2010. aastal Tartus tulirelvast oma 24-aastase
tiidruksdbra. Tapmine toimus parklas seisnud sdiduautos. Tapmise dhtul oli mees alkoholi
tarvitanud ja tuttavate sonul muutus ta alkoholi tarvitades vidgivaldseks ning darritus
kergesti. Tapmise pohjus oli tdendoliselt lahkuminek ja tiidruksdobra soov eluga edasi
minna. Mees sooritas vahetult peale naise tapmist samast relvast lasuga pihe enesetapu.

Enesetapu pohjus oli suure tdendosusega stress, kurbus, lootusetus ning vaimne seisund.

Juhtum 10: 33-aastane naine kégistas 2013. aastal Tartus oma 31-aastase tlidruksdbra ning
pani surnukeha koos autoga pdlema. Politsei saabudes proovis naine ennast koos lapsega
pOlema panemise teel tappa. Tapmine pandi toime tdendoliselt armukadedusest ja
hiilgamishirmust. Enesetapu tegi kahtlustatav 3 kuud hiljem vanglas poomise teel.
Enesetapu pohjus oli tdendoliselt ajendatud siilimepiinast, vaimsest seisundist, hirmust

vangistuse ja lapse tuleviku ees.

Juhtum 11: 28-aastane mees tappis 2014. aastal Tallinnas oma 23-aastase naise. Tapmise
viisi ei olnud voimalik ekspertiisiga kindlaks méaarata. Tapmise pohjus oli tdenéoliselt
lahkuminek ja armukadedus. Mees tappis ennast vahetult peale oma naise kadumist
poomise teel ning hiivastijatukirjas mainis, et ei tahtnud oma naise surma. Ohvri surnukeha
leiti mitu nddalat hiljem juhusliku moddakiija poolt. Enesetapp oli tdenéoliselt ajendatud

siilimepiinast ja kahetsustundest tehtu iile.

Juhtum 12: 46-aastane mees kégistas 2016. aastal Tallinnas kodus oma 42-aastase naise.
Tapmine oli tdendoliselt ajendatud alkoholismist, lahkuminekust, pingelistest suhetest
perekonnas, madalast enesehinnangust, vaimsest seisundist ning armukadedusest.
Enesetapp pandi toime vahetult peale tapmist terariistaga ning surma pdhjus oli verekaotus.
Enesetapu motiiv vdis olla stiiimepiin ja samuti véljapddsmatu olukord, lootusetus ja raske

alkoholijoove.

Juhtum 13: 34-aastane mees 161 2017. aastal Noo léhistel kiviga ja kégistas surnuks 44-
aastase mehe. Tapmine pandi toime kuriteo varjamiseks, nimelt oli tapja salakiitt ja ohver

talle peale sattunud jahimees, kellega tekkis konflikt. Mees peitis surnukeha édra ning tegi
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enesetapu kinnipidamise esimesel 601 arestimajas poomise teel. Enesetapu pdhjus oli

ilmselt stitimepiin, stress, teo teadvustamine ning mure pere parast.

Juhtum 14: 29-aastane mees pussitas 2018. aastal Saarde kiilas olmetiili kdigus 29 korda
oma 42-aastast naist, kes suri saadud vigastustesse. Mehe ja naise vahel oli juba varasemalt
ka végivaldseid juhtumeid toimunud. Mees teatas juhtunust ise ligi 5 pdeva hiljem
piirkonnapolitseinikule. Tapmine pandi toime tiili kdigus ning rahustite ja alkoholi mdju
all. Mees proovis teha arestimajas poomise teel enesetappu, kuid arestimaja tootaja ja

kiirabi suutsid mehe elu paista. Enesetapu ajendiks oli sliiimepiin ja kahetsus.

Juhtum 15: 30-aastane mees tappis tulirelvast 2019. aastal Tallinnas 32-aastase taksojuhi
ja haavas teist 58-aastast taksojuht raskelt. Tapmise pdhjus vois olla varasem konflikt
taksojuhtidega, vaimne seisund ning riivatud Oiglustunne. Mees tegi enesetapu pool
O0opdeva hiljem vahetult enne politsei poolt kinnipidamist bussipeatuses samast relvast
lasuga pédhe. Enesetapu pdhjus oli suure tdendosusega viljapddsmatu olukord ja vaimne

seisund.

Vastavalt Marzuk, et.al. (1992, pp. 3179-3183) klassifikatsioonisiisteemile, liigitab autor
Eestis esinenud juhtumid juhtumitiitipide jargi tabelisse. Lapse H-S juhtumeid Eestis autori
analiiiisitud juhtumite pohjal esinenud ei ole. Intiimpartneri H-S ja perevéline H-S on Eestis
esinenud analiiiisitud juhtumite pdhjal 6 ja peresisene H-S kolmel korral. Peresisese H-S
alla loeb autor juhtumeid, kus lisaks elukaaslasele on ohvriteks ka lapsed vdi muud
perelitkmed. Intiimpartneri H-S toime pannud isikutest olid 5 mehed ning 1 naine.
Ulejisnud juhtumitiiiipide teo toimepanijad olid kdik meessoost. Tabelisse on lisatud ka

konkreetsete juhtumite numbrid vastavalt juhtumitiiiibile.

Tabel 3. Tapmiste, millele jargneb enesetapp juhtumitiiiibid ja esinemiste arv koos

esinenud juhtumi numbriga (Autori koostatud)

Juhtumitiiiip Juhtumi esinemise arv ja juhtumi number
Intiimpartneri H-S 6 (juhtumid nr 2, 9, 10, 11, 12, 14)

Lapse H-S 0

Peresisene H-S 3 (juhtumid nr 1, 5, 8)

Pereviline H-S 6 (juhtumid nr (3,4, 6, 7, 13, 15)

Vorreldes teoreetiliste kasitlustega ndhtub Eestis toime pandud intiimpartneri H-S

juhtumite ja toimikute analiiiisist sarnaseid karakteristikuid. 84% teo toimepanijatest olid
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mehed ehk viie juhtumi puhul oli subjektiks mees ning ithe puhul naine. 50% juhtumitest
ndhtus toimiku voi intervjuu analiiiisi pdhjal, et teo toimepanijad olid depressioonis voi
ndhtavalt depressiivses seisundis. Teoreetilises osas kasitletud 1990. aastal USA-s 1dbi
viidud uuringus olid teo toimepanijatest 95% mehed ning depressioonis oli neist 75%
(kdesolev t60, lk 10). Eestis esinenud analiilisitud intiimpartneri H-S juhtumitest 67% olid
pohjustatud purunenud ldhisuhtest ja samuti 67% juhtumite puhul oli tapmise motiiviks ka
armukadedus. Autori leitud tulemused on kdrgemad, kui teoreetilises osas kisitletud 1990.-
1999. aastal Rootsis 1dbi viidud uuringus, kus purunenud lihisuhtest olid pohjustatud iile

40% juhtumitest ning armukadedus oli 20% juhtumite teo motiiviks (kdesolev t606, lk 12).

Peresisese ehk familitsiidi H-S toime pannud isikud jagatakse vastavalt teoreetilises
kisitluses toodud teooriale kaheks: vahendatud enesetapp ja vahendatud tapmine (kdesolev
t60, lk 18). Autor saab teha jéreldused kolme Eestis esinenud ja analiiiisitud juhtumi kohta.
Kahe juhtumi puhul kuuluvad need vahendatud enesetapu kategooriasse ehk mees tapab
ennast ja enda pere, et kaitsta neid tulevastest raskustest rahaliste probleemide, t66
kaotamise voi lahkumineku tottu. Kolmas juhtum l&dheb vahendatud tapmise kategooria
alla, sest ohvrid valiti suure tdendosusena sihtgrupiks, kelle vastu kdttemaksuakti teostati.
Koikide analiiiisitud juhtumite puhul sarnaneb see teoreetilises osas kisitletud 2008. aastal
Hollandis 1dbi viidud uuringuga, kus leiti, et vidga vdhesed familitsiidi toime pannud isikud
olid varem végivaldsete kuritegude eest karistatud (kdesolev t60, 1k 18). Autori analiitisitud
juhtumite puhul ei olnud nendest {ihegi puhul viiteid varasematele végivaldsetele tegudele
ega vigivaldsete tegude eest siilidi moistmisele. Sellele tuginedes voib olla ka Eesti
juhtumite puhul végivaldsest minevikust kui riskifaktorist familitsiidse mehe tuvastamisel
vahe kasu. Teoreetilises osas Daly and Wilson (1988) poolt vilja toodud arvamuse kohta,
et planeerimata enesetapp kahetsusest on familitsiidide puhul harv ndhtus ja tavaliselt jatab
teo toimepanija kirju, miarkmeid voi midagi, mis seletaks tema teo planeeritust, leiab
kinnitust ka autori analiiiisitud juhtumites. Juhtumi iiksikasjade ja teo toimepanijate
kditumise pohjal, samuti tapja jéetud hiivastijatukirja pdhjal, voib eeldada, et kdigi kolme
juhtumi puhul olid tapmine ja enesetapp planeeritud. Kahel juhul oli tapmine ja enesetapp
toime pandud tulirelvaga, mille juurdepéddsetavuse probleemsust rohutas ka teoreetilises

osas kasitletud autor (kdesolev t60, 1k 19).

Pereviline H-S on autori t00s teoreetilises osas késitletud koolitulistamiste ning
massimorvadena, kuid Eestis analiiiisitud juhtumitest ei kuulu iikski nende tegude hulka.

Analiitisitud juhtumites ei ole {ihelgi puhul ohvreid rohkem kui iiks ning peamised tapmiste
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pohjused on omakasu, kuriteo varjamine ning konflikt. Autor toob tabelina vélja tapmiste
ja enesetappude tegemise meetodid. Kdige sagedamini esinev tapmise meetod oli tulirelv,
mida esines 7 juhtumi puhul. Kégistamist esines 6 juhtumi puhul ning pussitamist 1 juhtumi
puhul. Uhe esinenud siindmuse puhul ei olnud vdimalik ekspertiisiga tapmise meetodit
kindlaks teha ning see on tabelis mérgitud vastavalt. Enesetapu meetoditest oli kdige
sagedamini esinev tulirelv, mis tuvastati 7 juhtumi puhul. Poomist esines 6 juhtumi puhul,

millest 1 oli katsestaadiumis. Terariista kasutati enesetapu tegemiseks iihe juhtumi puhul.

Tabel 4. Tapmise ning enesetappude meetodid koos esinemiste arvudega (Autori

koostatud)

Tapmise meetod Esiemiste arv
Tulirelv 7
Kéagistamine 6

Pussitamine 1

Teadmata 1

Enesetapu meetod Esinemiste arv
Tulirelv 7

Poomine 5

Poomine (katse) 1

Terariist 1

Eestis esinenud juhtumite kohta koostas autor tabeli teo toimepanijatest, ohvritest ning
nende vanuseriihmadest. Tabelis on mérgitud vanuseriihmad ning esinemiste arvuna teo
toimepanijate ja ohvrite vanusevahemikud. Kdikide juhtumite pdhjal on arvutatud
keskmine vanus nii teo toimepanijate kui ohvrite kohta. Kdige rohkem oli teo toimepanijaid
vanusevahemikus 26-35 ja seda 9 juhtumi korral. Teo toimepanija, kes oli
vanusevahemikus 18-25 esines 4 juhtumi puhul. Vanusevahemikud 36-45 ja 46-55 olid
mdlemad esindatud {ihe juhtumi puhul. Ohvrite kdige rohkema esinemisega
vanusevahemik oli 26-35, kus hukkunuid oli 6. Vanusevahemikes <18 ja 36-45 oli ohvreid
modlemas 5. Vanusevahemikus 18-45 oli ohvreid 4, vanusevahemikus 66-75 1 ning iihe
ohvri vanust ei olnud véimalik intervjuus saadud info kohaselt tuvastada. Teo toimepanijate
keskmine vanus oli 30,5 ning neid oli juhtumite peale kokku 15. Ohvrite keskmine vanus

oli 28,6 ja ohvreid oli kokku 22.

30



Tabel 5. Teo toimepanijate ja ohvrite vanusevahemikud ning nende esinemiste arv (Autori

koostatud)
Teo toimepanija vanus Esinemiste arv
<18 0
18-25 4
26-35 9
36-45 1
46-55 1
56-65 0
66-75 0
Teadmata 0
Keskmine vanus Teo toimepanijaid kokku
30,5 15
Ohvrite vanus Esinemiste arv
<18 5
18-25 4
26-35 6
36-45 5
46-55 0
56-65 0
66-75 1
Teadmata 1
Keskmine vanus Ohvreid kokku
28,6 22

Autor liigitas Eestis toimunud juhtumite pdhjal teo toimepanijate enesetapud kahte
kategooriasse: kinnipidamisel ja vahetult peale tapmist. Jagades juhtumid nendesse
kategooriasse, saame eeldada, et enesetapp oli mdjutatud erinevatest motiividest. Isikud,
kes tegid enesetapu vahetult peale tapmist, olid tdendoliselt rohkem mdjutatud teost
tulenenud siitimepiinast ja kahetsusest, mistottu tapeti ennast lithikese aja jooksul peale teo
toimepanemist. Tapmisele jargnenud vahetule enesetapule vois viidata ka see, et tegu ja
enesetapp olid toimepanija poolt ette planeeritud. Isikud, kes tegid enesetapu kas
kinnipidamise kéigus vdi kinnipidamisasutuses, olid tdendoliselt mdjutatud pigem hirmust
vangistuse ees ning véljapddsmatust olukorrast. Samuti oli mdjuv faktor stress ning
depressiivne seisund, mis tulenesid sellest, et teo toimepanija sai aru, mis vastutus selle teo
eest jargneb. Eestis esinenud juhtumites tehti enesetapp vahetult peale tapmise

toimepanemist kaheksal korral ning kinnipidamisel seitsmel korral. Tadpsustades arve
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protsentuaalselt, tehti tapmise jirel enesetapp kinnipidamise kdigus 47% juhtumitest ning

vahetult peale tapmist 53% juhtumitest.

Tabel 6. Teo toimepanijate enesetappude liigid peale tapmise toimepanemist (Autori

koostatud)
Enesetapud kinnipidamisel Enesetapud vahetult peale tapmist
7 8

2.3 Ekspertintervjuude analiiiis

Intervjuu kiisimused olid formuleeritud vastamaks 10putdos piistitatud uurimiskiisimustele.
Poolstruktureeritud ekspertintervjuude kaigus saadud info kohta koostas autor

kooditabelisse 4 kategooriat.

Esimene kategooria ,,Juhtumid® koosneb koodidest, millega kogus autor infot Eestis

toimunud juhtumite ning nende iiksikasjade kohta.

Teine kategooria ,,Siindmuse esinemissagedus Eestis“ koosneb koodidest, millega vastati
10put6os piistitatud vurimiskiisimusele number 1: Kui tihti esineb Eestis tapmisi, millele

jargneb enesetapp?

Kolmas kategooria ,,Peamised probleemid/pohjused ja teole eelnevad siindmused“
koosneb koodidest, millega vastati 1oputdds piistitatud uurimiskiisimusele number 2: Mis

pOhjustel toimub tapmine ning seejérel enesetapp?

Neljas kategooria ,,Riskigrupid ja ennetamine* koosneb koodidest, millega vastati
10put6os pistitatud vurimiskiisimusele number 3: Milline on selliste inimeste taust ja

ohumaérgid? ning uurimiskiisimusele number 4: Kas seda stindmust on vdimalik ennetada?

Vastates esimesele uurimiskiisimusele, kui tihti esineb Eestis tapmisi, millele jirgneb
enesetapp, oli intervjueeritavate poolt kdige sagedamini mainituks kood 2 ehk ,,viga
madal“. Suurem osa intervjueeritavatest olid seisukohal, et vorreldes iildiste tapmiste

arvuga on H-S juhtumid harva esinevad ja nende esinemissagedus on viga madal.

Intervjueeritav 2: Vaadates, kui palju tapmisi toimub Eestis aasta jooksul ja kui palju on
seal sellega seoses kohe ka enesetapp, iitleks mina , et ikkagi on suhteliselt harv juhus. Ja

siis neid, kus kahtlustatav voi tapja hiljem ennast tapab, need on veel harvemad.
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Intervjueeritav 4. Et iildiselt niimoodi statistilises mottes kindlasti probleeme ei ole, ei

paista tildse teravalt silma, aastas 1-2 terve Eesti peale.

Teisele uurimiskiisimusele, mis pohjustel toimub tapmine ning seejérel enesetapp, olid
intervjueeritavate poolt kdige sagedamini mainitud koodid 3, 5, 6, 8, 10 ning 11. Koodide
nimetused on jérjestikku: narkootikumid, alkohol, vaimne tervis, tiili, kinnipidamine ja

karistuse hirm ning siitimepiin.

Narkootikumide ja alkoholi kohta mainis iiks intervjueeritav seda, et narkootikumid ja

alkohol on vahetu pdhjus, mis tapmise voi tapmiseni viiva konflikti tekitab.

Intervjueeritav 5: See vahetu pohjus on ikkagi alkohol, narkootikumid, see on see, mis selle
asja kdivitab lopuks. Aga eelnevalt on pigem selline kas pikemaajaliselt tiilid, stress,

depressioon, sellised seisundid.

Teine intervjueeritav mérgib seda, et alkoholist tulenevad tapmised ei 10ppe alati otseselt
enesetapuga, vaid kulmineeruvad alkoholi tarvitamisega ning selles keskkonnas oma

fiitisilise ja vaimse tervise hdvitamisega.

Intervjueeritav 4: Pigem ikkagi Eestis on nii, et tehakse oma tegu alkoholi moju all dra ja
pdrast siis ndhakse, et selle teo tagajirg on pohimotteliselt sama, mis oleks voinud olla
seda tegu toime mitte pannes ehk siis seeldbi ei pddstetud mitte midagi, vaid olukord tehti
veel hullemaks, millele jdrgneb siis see viljapddsmatu olukord, et ta satub tinavale.
Norgemad indiviidid siis ongi need, kes ilmselt ei suuda seda kahetsust hiljem taluda ja
teevad enesetapu, aga neid on viga vihe. Peamiselt nad ldhevad jdlle sinna alkoholi

keskkonda ja see leevendab valu, kuni joovad surnuks.

Vaimne tervis ja depressioon on selle intervjueeritava arvates see siigavam pdhjus, miks
selline tegu toime pannakse ning alkohol ja narkootikumid vdimendavad seda

depressioonitunnet, millega vallandub kontrollimatu kéitumine.

Intervjueeritav 5: Kooselu probleemid voi on siis majanduslikud probleemid, nditeks
tootuks jdadamine, dride ebaonnestumine, rahast ilmajddmine, sellised asjad, mis tekitavad
depressiooni. Ja siis see stress ja depressioon koguneb, koguneb ja kui on siis alkoholi voi
narkootikume pruugitud, siis see nagu kdivitab selle kurva lahenduse, sest see vabastab

pidurdussiisteemi, pidurid ldhevad maha.
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Intervjueeritav 3 rohutab, et tapmiste pohjused on iildiselt ikkagi tiilid, aga olukord on
paranenud, sest politsei tegeleb nende siindmustega tihti ja neid vOetakse tdsiselt. Teine
intervjueeritav mainib, et tapja on viidud voi ennast viinud selle teo ajal afektiseisundisse,

mis mojutab ka isiku edasist kditumist, mille tagajarjeks voib olla enesetapp.

Intervjueeritav 3: lkkagi mingid tiilid ja asjad on all, et tinapdeval on ikka igasugu
viljakutseid tohutult LSV asjus ja iga viljakutse ei pruugi tapmiseks minna, aga miks
tapmiste arv veidikene viiksemaks ka on ldinud, et reageeritakse ja politsei tegeleb. Aga
siin on ka need vaimsed probleemid ja probleemid psiiiihikaga ning pidev lakkamatu

alkoholi tarvitamine, kus on endal moistus dra joodud.

Intervjueeritav 5: Inimene ongi viidud sellisesse afektiseisundisse voi ta on iseennast viinud
voi moni voib-olla ka siis keda tapetakse, see on viinud, igal juhul inimene ongi otsustanud,

et tal on vdljapddsmatuse tunne ja otsustab olukorra lahendada sellisel viisil.

Kinnipidamisel enesetapu tegemise poOhjusteks toovad kaks intervjueeritavat vélja
peamiselt hingelise erutuse seisundi alkoholi, narkootikumide v&i ravimite moju all ning
hirmu karistuse voi kinnipidamise ees, mida vdimendab adrenaliin. Kolmas intervjueeritav
mainib, et ei osata ette niha teo mdju oma psiiiihikale ja sellega toime tulemist, eriti kui

varem vangla kogemus puudub ja isik kinni peetakse.

Intervjueeritav 4: Et seda asja tuleb jah tihti ette, kui nad tahavad ennast seal kambris iiles
puua, siis see on pigem sihukene hingelise erutuse seisundis just vahetult peale stindmust
Ja reeglina kas siis mingite ravimite, narkootikumide voi alkoholi moju all. Aga hiljem juba,
kui nad on saanud meedikute valve all olla ja aega liheb méoda natukene ja tekib see
sisemine rahulolu uuesti mingi nddalapdevade pdrast, siis nagu normaliseerub koik ja

peale seda enam vdga enesetappu ei tehta.

Intervjueeritav 1: Pooled tapavad ennast kinnipidamisel, sest adrenaliin on iileval. Ja noh,
arvestades, et talle ei ole see adrenaliin tegelikult maha ldinudki, sest nendel meestel nagu
see Puuviljaparadiisi tapja ja siis politsei tapja, need olid ikka pikalt vabaduses.
Puuwviljaparadiisi mees oli seal 3-4 pdeva. Aga see politsei tapja elas ju ikka ma arvan iiks-
kaks nédalat, enne kui ta kinni peeti ja iildse kindlaks tehti. Alguses ei olnud ju mitte midagi
teada. Ja koik see aeg on tal see ndrvipinge olnud, koik see aeg ajab asju, motleb, kujutab
endale ette, vaatab igat politseiautot ja siis lopuks, kui politseinikud tulevad, siis ta lasigi

endale selle kuuli pdhe, iihesonaga adrenaliin.
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Intervjueeritav 2: Aga ilmselt ta ei osanud ette ndha siis seda moju tema enda psiitihikale.
Et ise ka tunda pinget nii-oelda seda varjates ja peites. Ja kartis seda, kas teda tabatakse
ja vangla kogemus tal puudus minu mdlu jéirgi, nii et ta ildiselt astus nagu sellisesse
maailma, mida ta ei kujutanud ette, kuidas see asi nii-delda tema jaoks edasi kulgeb ja
kuidas tema psiiiihika sellele vastu peab sellele nii-oelda mustale stsenaariumile. Kui
temani joutakse ja kahtlustatakse ning nii-oelda kinni peetakse, et ilmselt see oli tema

pstitihika jaoks nii palju, et ta ei olnud valmis selleks.

Stitimepiina kohta lausub intervjueeritav, et reeglina selle teo toime pannud inimestel on
stidametunnistus omal kohal ning nad saavad vidga histi aru, mis nad teinud on. Selle
tagajdrjel ja oma teost aru saades ei suudeta lihtsalt edasi elada. Teise intervjueeritava sonul

voivad teo johkrus ja tagajérjed niigi vaimselt héiritud inimese enesetapule tduke anda.

Intervjueeritav 4: Purjus ka ja pdrast kahetseb, aga kahetseda on juba hilja, kui asi on iile
kdite ldinud, et ma pigem arvan seda, et reeglina need inimesed, kes seda teevad, on need,
kes saavad vdga hdsti aru, millega nad on hakkama saanud. Nad pigem kindlasti titleme ei
oleks seda selge maoistuse puhul teinud. Et neil on siidametunnistus tdiesti omal kohal, et
aga lihtsalt jah, et seal on need faktorid, et ikkagi seal on see mingi pikem siisteemne
hdiring sees olnud, et omavahelised tiilid, mis pikka aega kestavad ilmselt ikkagi jdille kas
siis on alkohol voi on seal mingid ravimid seotud ka. Et alkohol ja see vaimne pool, kellel
on siis see norgem ja siis kui see vaimne pool ja need ravimid ja alkohol kokku satuvad,
siis tiks hetk tehakse tegu ja pdrast saab oma teo tagajdrgedest aru ja siis ei suudeta lihtsalt

edasi elada.

Intervjueeritav 2: Kunagi ei saa seda kindlalt vdita, et kas siis see endale kie kiilge
panemine oli ka planeeritud voi mitte, et see on nagu miisteerium iseenesest, sest vaadates
seda juhtumit, siis no ikkagi no viited oli sellele, et nii-oelda selle meesterahva eluisu oli
ka kadunud. Ta oli ka niisugune depressiivses seisundis noh, iitleme siis niimoodi
korvalseisjate hinnangul, et mitte niitid arsti hinnangul, aga korvalt vaataja sellisel
hinnangul ikkagi tugevalt hdiritud sellest olukorrast ja ta ei olnud huvitatud elukorralduse
muutusest ja see oli see, mis teda ikkagi niivord tugevalt ilmselt siis drritas voi hdiris, et ta
pidi nii-6elda siis elukaaslast tapma ja pdrast ennast ka. Aga seal ma ei saa éelda, et see
enesetapp oli sinna kohe kindlasti otsa planeeritud, voib-olla siis, kui esimene johkrus ja

sellised tagajirjed teadvusesse joudsid, siis oli see viimane touge enesetapuks.
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Kolmandale uurimiskiisimuse, milline on selliste inimeste taust ja ohumiirgid, koostas
autor intervjuude tulemusena riskigrupid. Intervjuudes esinesid kdige rohkem koodid 1, 2,
5, 6, 7, 8. Koodide nimetused on jirjestikku: alkohoolikud, pereprobleemid, lahkuminek,
pstiihilised probleemid, sdltuvusprobleemid ning relvad. Autori arvates ei saa vélja jétta

ka koodi 4, mis on joustruktuuride inimesed.

Uks intervjueeritav sdnab alkoholismi ja sdltuvusprobleemide kohta, et need on kindlasti
soodustavad, aga ilma vaimse héireta ei saa 6elda, et need kaks probleemi viiksid selliste
tagajdrgedeni. Teine intervjueeritav mainib, et tuleks vaadata isiku tausta selles vaates, et

kuidas ta oma probleeme lahendab ja ennast viljendab.

Intervjueeritav 5: Vaat siin ongi need tapmised siis sellised spontaansed, impulsiivsed et,
noh, alkoholisoltuvus, narkootikumide soltuvus voib kiill soodustada, sest see esiteks
hdvitab ndrvisiisteemi. Et see voib kindlasti soodustada. Aga iseenesest seda ei saa oelda,
et see niitid kohe koheselt viib selliste tagajdrgedeni, pigem kui sellega kaasneb
depressioon, siis muutub asi kahtlaseks. Kui need kaks asja kokku langevad, siis on

probleem.

Intervjueeritav 2: Seal kindlasti nagu tuleks vaadata niitid seda tausta nii-édelda, et kas
soltuvusprobleemid, oskused kuidagi oma probleeme lahendada ja kas on kuidagi
viljendunud see agressiivsus ning vdgivaldsus. Kas ldhedased teadsid nditeks sellest
midagi? Moni on viga kinnine, tema ei tildse ei viljenda ennast. Osad ei iitle midagi, et tal
selline plaan on, teine on jdlle selline, kes viljendab ennast oluliselt rohkem ja iitleb, et kui

tiks pdiev ma teen seda ja siis ta teebki seda.

Vaimsete hiiringute kohta sdnab see intervjueeritav, et mida kauem mingi depressiivne
olukord, stress voi muu sdltuvusprobleem kestab, siis seda suurema tdendosusega végivald

vOib eskaleeruda.

Intervjueeritav 2: Ma arvan, et siin tuleks nagu jah vaadata ilmselt mingeid selliseid
probleemseid ilminguid, et ma arvan nagu selliseid psiiiihilisi probleeme, et mulle tundub
nagu sellist kerget depressiivset joont tuleks seal otsida inimesest, et kuidas ta lahendab
oma mingisuguseid pikaaegseid probleeme, kas ta on voimeline lahendama kuidagi neid
ma ei tea, siis mingil muul viisil voi siis on toesti see, kus tal tuleb see mote, et ta voiks
nagu vigivalda kasutada. Alati kiisimus, et kas tal oli seal mingisuguseid viited sellele, et

kas ta viljendas seda kellelegi ja kui ta viljendas, et kas keegi vottis seda tosiselt iitleme
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niimoodi, et neid, kes dhvardavad tappa ja pdrast ennast, kasutatakse seda suusonaliselt
oluliselt rohkem, kui see pdriselt juhtub. Kui me rddgime soltuvusest ja sellisest
depressiivsetest ilmingutest, et siis kindlasti mida kauem see olukord kestab selle inimese
jaoks, siis ikkagi see toendosus, et mingisugune vigivald seal voib eskaleeruda, et see

kindlasti on voimalik, et see toendosus touseb kogu aeg.

Intervjueeritava 3 arvates peaks viga kriitiliselt ja tdsiselt suhtuma relvadesse ja relvadega
seotud véljakutsetele. Intervjueeritava sonul peaks erilist tdhelepanu poorama ka
joustruktuuride isikutele, kui nad on seotud vagivaldsete juhtumitega. Intervjueeritava 1
sonade kohaselt on joustruktuuride inimesed riskigrupp, eriti relvadega seotud kuritegude

puhul ja neid on aastate jooksul palju 1dbi kdinud seoses selliste juhtumitega.

Intervjueeritav 3: Asjad, mille peale me alati reageerime ka, on see, kui kuskil on relvad
voi siis suhteliselt lihtsalt pannakse see tapmine toime, kui keegi ikkagi tihti ja
kergekdeliselt kipub noaga vehkima. Sellistele viljakutsetele nagu reageerimine ja siis
tuleb ka menetleda, et nad saaksid siin voib-olla mingi lihtsama asjaga karistuse kdtte.
Relvad on ikkagi pohiline, mis tuleb dra kontrollida ehk kas on pdris voi ei ole. kui on
sellised végivalla siindmuste asjad voi kui kuskilt kdib ldbi, et tegemist kaitseliitlasega siis
meil sojavdepolitseiga on otsekontaktid, kellega ma siis vahetan infot, et ndete niisugused
tegelased, selline siindmus, sest meie ei nde, kas niitid Kaitseliidu relva voi midagi seal

kodus on.

Intervjueeritav 1: Muidugi tiks asi veel, mis mul praegu meelde tuli, et kui on mingid
relvaga kuriteod, tihtipeale keegi laseb oma naise maha voi mis iganes, siis tihtipeale on
olnud, kas endine kaitsevdelane, endine politseinik, endine piirivalvur voi keegi, kes on
olnud niimoodi relvadega sina peal ja niisuguseid joustruktuuride inimesi on aastate
Jjooksul suhteliselt palju libi kdinud nende asjadega. Et vot see oli asi, mis mul tuli praegu
nagu siin meelde. Et jah, kui siin ikkagi saime kokku 7 asja, siis nendest on ikkagi
kolmandik endised mingid joustruktuuride tiiibid, suhteliselt suur protsent. See on see,
mida ma olen aastakiimnete jooksul kogenud, mis minu arvates on riskigrupp ja just

tulirelvadega seotud kuritegude puhul.

Neljandale uurimiskiisimusele, kas seda siindmust on vdimalik ennetada, esinesid
intervjuude pohjal kdige rohkem koodid 9, 11, 13, 14 ning 15. Koodide nimetused on:
kinnipidamine, hinnangu andmine, sotsiaalsed tugisiisteemid, igapdevane slindmuste

lahendamine ning programmid.
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Esimene intervjueeritav rohutab kdige enam suhtlust ja tapmisega dhvardanud isikutega
vestlemist, mille tulemusena peaks tajuma seda, kas isikul on mingid siigavamad
probleemid ja kas ta plaanib périselt oma tegu tdide viia, vdi ei ole isik reaalsuses teistele
ohtlik. Raskematel juhtudel on intervjueeritava sdonul kainestavalt mdjunud see, kui isik on

monda aega olnud kinni peetud.

Intervjueeritav 1: Enamasti, kui on vihegi olnud mingi probleem, siis on aidanud see, kui
on voetud see dhvardaja ja temaga on rddgitud, kas kutsutud ta vilja voi ma ei tea koha
peal rddgitud, siis tihtipeale on see noh, selline asi, mis selliseid kergemaid variante
distsiplineerib ja see on nendele viga kainestavalt mojunud eriti siis, kui kutsutakse
politseisse vilja ja rddgitakse. Tulevad, rddgitakse, et siin on niisugune lugu ja moistlikult
rddgitakse, see on iildiselt 99% nendest kergetest variantidest nagu dra lahendanud. Ja
natuke raskemad variandid, seal on viga kainestavalt mojunud, kui see isik on natuke aega
oldud kinni peetud. Alati tasub inimesega reaalselt rddkida, mitte kuskil ma ei tea meili teel
suhelda voi mis iganes, aga konkreetselt vilja kutsuda, rddkida, vaadata, mis inimene ta
on. Ja siis ideaalis voiks siin dra tabada selle, et kas on tegemist armukadeda inimesega

VoI segasega.

Kinnipidamise kohta mainib intervjueeritav, et alkohoolikutele on iiks parimaid lahendusi
kinnipidamisasutus, sest siis ei ole neil voimalik enam edasi alkoholi tarvitada ning tekib
voimalus sellest keskkonnast ja probleemist vélja rabeleda. Alaealistele isikutele, kes ei ole
veel kuritegeliku taustaga ja panevad raske kuriteo toime, peaks kohaldama Sokivangistust,

et tekitada nendes hirmu voi Sokki selle ees, mis teda kuritegude toimepanemisel ees ootab.

Intervjueeritav 4: Voib-olla toesti see vahistamine ei ole oige, ma ise kiill pooldaks seda
Sokivahistamist, kes on ikka esimese astme kuriteo toime pannud, siis see Sokk olekski
olemas, ta ndeb dra kui oudne koht vangla on. [...] Noh, et mis ma ise olen delnud, et
alkohoolikutele on koige parem abi tegelikult ongi vangla ja nad saavad kaineks, 2-3 aastat
on kained. Noh, aga siis on jdlle see jama asi, et kui nad on vanglas dra, siis nad ei tohiks
sealt vanglast, kui see pdev ldbi saab kohe vilja astuda ja koju minna, vaid neid peaks
vastu votma, kui neil on need alkoholiprobleemid olnud, et peaks olema ka tegelikult
sotsiaalkoht, kes nad vastu votab ja suunab kohe nii-oelda tegevustes. Et kui seda ei ole,
siis on nad tagasi punkris ja panevad voibolla toime raske kuriteo ja uuesti vanglas tagasi.
Et kui sa saad sealt seltskonnast mingiks hetkeks dra eraldada, siis moned inimesed voib-

olla suudavad sealt ikkagi vilja rabeleda.
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Intervjueeritava 3 arvates on iiks efektiivsetest ennetusmeetmetest igapaevaste siindmuste
lahendamine ja nendele reageerimine. Intervjueeritav mainib ka, et alkoholisdltlaste
viimaste aastate harjumus kiirest iga konflikti peale politseisse helistada hoiab ka palju dra,

sest siis ei saa tiili veel nii suureks minna, et see eskaleeruks ja 10ppeks tapmisega.

Intervjueeritav 3: No igapdevaselt nende stindmuste lahendamine, viimasel ajal ikka ongi
neid rohkem ldhisuhtes ehk enamus tapmisi on tuttavate vahel, kas siis alkoholi tarvitamise
kdigus voi mitte. Aga no siin juba 5-6 aastat dkki voibolla isegi rohkem, et need tosised
alkoholisoltlased ja tiilitsejad viga kergesti onneks ise ka helistavad kohe politseisse. Kas
niitid teise joodiku ndgu ei meeldi voi ta ei ole nous selle uue pudeli jdrgi minema voi siis
mingi titlemine juba on, siis kohe helistatakse ja tahetakse sobrast lahti saada. Noh, ja siis
nddala pdrast uuesti koos. See hoiab nagu viga palju, see politseisse piisavalt kiirelt
teatamine, sest kui ma kunagi téole tulin siis oli 20 tapmist aastas ja siis lihtsalt joodi

senikaua kui keegi lopuks dra tapeti.

Sotsiaalsete tugisiisteemide ja programmide kohta oli mitmetel intervjueeritavatel motteid,
mis vdiks olukorda parandada. Uks intervjueeritav selgitab, et fiiiisiliste ja vaimsete
probleemidega isikud on probleemsed, sest nendega ei saa midagi otseselt ette votta ning

perekond jddb samuti tihti nendega hétta ja ei tea, kuidas selle isikuga toimetama peaks.

Intervjueeritav 3: Keeruline on just fiitisiliste ja vaimsete probleemidega isikud. Jah, nad
pole otseselt kuritegu toime pannud, aga nad lihtsalt ei saa eluga hakkama, siis nad on
koormaks enda omastele ja neid vdgisi ravile saata ei saa. Vigisi saatmiseks peavad nad
ikkagi juba omadega nagu tditsa metsas olema. Politsei toimetab nad tihitipeale
stindmustelt sinna kliinikumi vastuvottu, aga sisse jddb neid ikka tipris vihe ja enamus
saavad ikka vilja. Neil on seal mingid omad kriteeriumid, aga just psiiiihiliste
probleemidega isikutega tegelemine on selline keeruline. Voi siis ongi, et ta enne on lihtsalt
probleemiks juba tiikk aega, kui lopuks siis ta mingi kuriteo toime paneb, et see on selline
tagantjdrgi asi et, oleks voinud ju teha kuidagi teistmoodi, aga need ei kdi kuidagi meil siin
vdga lihtsalt. Omaksed jddvad nagu hdtta nendega ja nad ei tea, kuidas asju ajada voi siis

see votab aega ja on keerulisem.

Teine intervjueeritav selgitab tugisiisteemide téhtsust ldhisuhtes toime pandud kuritegude
puhul ning kuidas saaksid ka korvalised isikud vdi muud pereliikmed vajadusel
probleemidest teada anda ning seda infot sellisel juhul siis ka kontrollitaks pohjalikult ning

proovitakse probleemi vélja selgitada ja sellele lahendust leida.
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Intervjueeritav 2: Ja no ma arvan, et see on iisnagi palju selliste sotsiaalsetest
tugististeemide kiisimus, titleme, et kui me votame enamus taolisi juhtumeid, kus me
rddgime morvast voi enesetapust, et seal ikkagi ka isiklikul pinnal ma arvan on mingid
ohumdrgid ikka on olnud, et hdsti palju aitaks, kui oleks nagu konkreetsed, iitleme sellised
kohad, kuhu saaks poorduda, kui on lahutusprotsess voi mis iganes mingisugused
finantsilised raskused peres voi mis iganes tésine mure. Uhesonaga, et nende puhul oleks
mingisugused konkreetsed tugisiisteemid, ilmselt siis riiklikud voi kohaliku omavalitsuse
poolt, kuhu sa saaksid nagu péorduda. Ja kes sinna veel saaks poorduda, mitte ainult see,
kes hdidas on, vaid vastupidi, et sinna saaks péorduda igaiiks, kes saab sellest olukorrast
teadlikuks, mulle tundub, et tdinapdeval need lihildhikondsed, voib-olla lihisugulased,

sobrad, need teavad oluliselt rohkem aga nad ei tee selle teadmisega mitte midagi.

Intervjueeritav lisab, et samuti ei ole ta kindel, kas meil on olemas selline siisteem, mis neid
olukordi vilja selgitaks ja nendega aegsasti tegeleks. Uks probleemikohtadest on ka
psiihholoogide ja psiihhiaatrite visiitide juures vélja tulnud omadused voi kalduvused, mis
voiksid viidata sellisele teole. Teisest kiiljest ei ole see teavitamine seaduse madistes nii
lihtne, aga ohu olemasolul vdiks selle probleemiga tegeleda suurem seltskond ja see vajaks

sekkumist.

Intervjueeritav 2: Ma ei ole kindel, et meil on siisteem, kus keegi teeb selle jdrelkontrolli,
tikskoik kas politsei voi moni sotsiaaltéotaja ja iiritab vaadata sinna sisse ja kes ei rahuldu
sellega, et ldbi ukse, deldakse, et meil on koik korras, et siin pole mingit abi vaja. Ma arvan,
et siin voiks kindlasti iiks koht olla, kus iitleme psiihholoogid-psiihhiaatrid, kes ikkagi
ndevad seal sellist ohu kohta, kui sinna satutakse, et voib-olla see teavitamine voiks olla
senisest veelgi laiem, et hoida dra neid koige hullemaid tagajdrgi. Ma tdiesti moistan, et
siin tulevad igasugused nii-éelda arsti saladused, professionaalse saladuse hoidmine ja
terviseandmed, et ta ongi hdsti keerukas valdkond, aga see on jdille iga kord nagu selline
hindamise koht, et kui ikkagi teised inimesed on ohus ja patsiendil on mingisugused
suitsiidsed, agressiivsed kalduvused, et voib-olla see on see koht, kus ikkagi peaks nagu

stivenema ja voib olla suurem seltskond iiritama sekkuda sellesse temaatikasse.

Intervjueeritav 4 selgitab, et kui juba selline lahutusprotsess voi muu perekondlik
vagivaldne probleem tekib, siis tihti on osapooled aastaid abielus ning meesterahval ei ole
kuskile mujale minna, et nad kokku ei puutuks. Selle jaoks peaks riigil vdi kohalikul

omavalitsusel olema mingid elamispinnad, kuhu saaks vajadusel sellise probleemiga isikud
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paigutada seni, kuni varad on jaotatud vdi maha miiiidud ning saab asuda eraldi elama.
Vastasel juhul ei ole politsei voimeline inimesi neid liheks 60ks dra viies lepitama ja tiili

vOib 16ppeda viga kurvalt.

Intervjueeritav 4: Mina pigem iitleks, et seal peaks olema see, et kui on esimene kord siis
okei, aga kui on ikka korduv végivald juba olnud, siis peaks riik jouga sekkuma ja korterist
kuni mingi hetkeni voi mingi menetlusotsuseni tegelikult iihe osapooltest eraldama, ehk siis
peaks olema see koht, kuhu see inimene paigutada, normaalne koht, mitte mingisugune
urgas ja lihtsalt riik hoiab neid kahte inimest nii kaua lahus, kui nad saavad nditeks selle
korteri maha miitidud ja saavad omad asjad aetud ning eraldi elama asutud. Kui on ikka
kaks-kolm-neli juhtumit juba, siis see ei parane, see loppeb emma-kumma surmaga.
Sellepdirast et noh, keda sa sellest korterist vilja tostad, viga raske kiisimus. Igatepidi teed
Ju kellelegi liiga kui seal on terve elu juba koos elatud enne mingi 20-30 aastat. Jdlle me
Jjouame sinna sotsiaalvaldkonna juurde. Ainukene voimalus on robustne sekkumine, midagi
teha ei ole, et kui riik seda ei tee, siis neid tapmisi jddbki sellistes olukordades tulema
Ilmselt riik voi kohalik omavalitsus peab siin ikkagi votma oma rolli jne. See on keeruline
teema ja seaduses peab muutusi tegema, aga kindlasti see ei ole voimalik, et me lepitame

inimesi, kes ldhevad jdlle koju ja hakkavad kaklema, et see ei ole lihtsalt reaalne.

Programmide kohta arvab see intervjueeritav, et paljudele inimestele need ei moju voi ei
ole neid programme veel tehtud. Olemasolevatele programmidele on ka jarjekorrad ja neid
voiks rohkem olla. Programme saab iildiselt teha selliste inimestega, kes saavad oma

tegudest aru ja on programmis osalemisest huvitatud.

Intervjueeritav 3: Need alkoholi asjad on samamoodi, et naine iitleb, et tehke nii, et mu
mees ei jooks. Et noh, nagu soltuvusprogrammides ja asjades iildjuhul saab inimene
osaleda siis, kui ta ise on huvitatud, mitte et ta ainult motleb selle peale kust saaks peale
Jjuua, sama narkootikumidega, et siis see programm ka ei aita. Et meil on siin ka
sotsiaalkindlustusametil vigivaldsetele meestele isegi programme. Nendega ka tegeleme,
kes esmakordselt selliseid asju teevad ja tunduvad, et motlevad kaasa ka ja saavad aru, et
nad on probleemsed ja liiga agressiivsed ning kipuvad seal kitega asju liiga kergelt ajama.
Et neid on, aga just need alkoholi ja narkootikumide soltuvusega inimestega on probleeme.
Vaimselt haigetele ei ole viga mingit programmi. Seal on ravida vaja, aga seal alati need
probleemid, et saab ravi kiill, aga oma raviskeemi ei jdrgi ja tarvitab alkoholi peale ka. Ja

need alkoholiprogrammid, paljud sinna jouavad ja mis need jirjekorrad on. Et kindlasti
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voiks neid rohkem olla. Vangla samamoodi alkoholi ja narkootikumide ravimise jaoks

osadele toimib ja moni saabki lahti, teine saab vilja ja joob kohe edasi.

Intervjueeritav 5 rohutab, et kuna relva kasutatakse selliste tegude puhul tihti ning tegu on
seaduslike relvadega, siis peaks rohkem tdhelepanu poorama ja keskenduma

pstihhiaatrilisele kontrollile ja tegema taustauuringut.

Intervjueeritav 5: Voiks kuidagi poorata tihelepanu just selle relvaloa andmisel voi selle
pikendamisel sellistele asjadele, et selles osas teha voib-olla taustauuringut rohkem, sest
nagu nédha, véiga sageli kasutatakse relva sellistel juhtudel ja viga sageli on see seaduslik
relv. Voib-olla selles valdkonnas rohkem tihelepanu pdorata ja et see psiihhiaatriline
kontroll ei oleks vdga selline formaalne. Praegu ta on suhteliselt formaalne nagu ma olen

aru saanud.

2.4 Jareldused ja ettepanekud

Selles alapeatiikis teeb autor intervjuude, toimikute ja juhtumite pohjal jéareldused

uurimiskiisimuste kohta.
1. Kui tihti esineb Eestis tapmisi, millele jirgneb enesetapp?

Tuginedes autorile teadaolevatele Eestis toime pandud juhtumitele, on juhtumi aegade jérgi
tabelis keskmiselt iiks juhtum iga 1,5 aasta tagant. Intervjuudest selgub, et see stindmus on

pigem harv ja esineb statistiliselt harva, vorreldes iildiste tapmiste arvuga.

Jareldus 1. Tapmine, millele jargneb enesetapp on pigem harv juhtum ning esineb
statistiliselt harva. Autorile teadaolevate andmete pohjal esineb keskmiselt umbes iiks
juhtum iga 1,5 aasta tagant. Uheselt ei saa viita, et sindmuse esinemine ei ole sagedam,
sest autor ei saa olla kindel, et kdik Eestis esinenud juhtumid on kéesoleva t66 kaigus

leitud.

2. Mis pohjustel toimub tapmine ning seejéirel enesetapp?

Intervjueeritavate sdnul on alkohol ja narkootikumid vahetu pdhjus, mis tapmiseni viiva

konflikti tekitab. Tdhtsaks peeti ka vaimset tervist, eriti depressiooni, mis on siigavam
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pohjus nende juhtumite taga ning alkohol ja narkootikumid lihtsalt vdimendavad
depressioonitunnet ja vaimset seisundit, mille tagajérjel vallandub kontrollimatu kditumine
ning ei mdelda tollel hetkel tagajérgede peale. Alles peale teo toimepanemist saadakse oma
teo tosidusest aru. Probleemid l&hisuhetes on iiks pohjustest, miks neid siindmusi esineb.
Neid probleeme iseloomustavad armukadedus, mille tagajérjel ta drritub, ja lahkuminek,
mida teo toimepanija ei soovi. Lahkuminek on suurel osal juhtumitest tingitud kas alkoholi

tarvitamisest, tiilidest ja védgivaldsest kditumisest ning uue partneri leidmisest.

Kinnipidamisel enesetapu tegemise pohjusteks on peamiselt hingelise erutuse seisundi
alkoholi, narkootikumide voi ravimite mdju all ning hirmu karistuse voi kinnipidamise ees,
mida voimendab adrenaliin. Ei osata ette ndha teo moju oma psiiiihikale ja sellega toime
tulemist, eriti kui varem vangla kogemus puudub ja isik kinni peetakse. Sellel hetkel jouab
kinnipeetule kohale reaalsus ja teda ootab vanglakaristus, samuti voib ta tunda hibi

kannatanu ja enda pere ees ning lootusetuse tunnet.

Stitimepiina tunnevad reeglina selle teo toime pannud inimesed, kellel on siidametunnistus
omal kohal ning nad saavad vdga histi aru, mis nad teinud on. Selle tagajirjel ja oma teost
aru saades ei suudeta lihtsalt edasi elada. Teo johkrus ja tagajérjed voivad niigi vaimselt
hiiritud inimese enesetapule tduke anda. Meeltesegaduses tehtud enesetappu soodustab ka
alkoholist vdi narkootikumidest pohjustatud joove. Kui nddal aega on teo toimepanemisest
mooda ldinud ja isik ei ole veel enesetappu teinud, siis selleks hetkeks on ta juba
toendoliselt olukorraga mingil méaaral leppinud ja see esimene ehmatus ja vaimne pinge on

moodas.

Jareldus 2. Eestis esinenud juhtumite ja toimikute pohjal, samuti intervjuus saadud info
kohaselt on peamised tapmise toime panemise pohjused selliste siindmuste puhul:
alkohol ja narkootikumid, vaimsed probleemid (depressioon), armukadedus ja
lahkuminek, paanika ja hirm, adrenaliin, kuriteo varjamine, volad ning peretiilid ja
lahisuhtevigivald. Peamised enesetapu pohjused peale tapmise toimepanemist on:
stiimepiin, véljapddsmatu olukord, kinnipidamine ja hirm vangistuse ees, vaimne

seisund (depressioon), kahetsus ning stress.
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3. Milline on selliste inimeste taust ja ohumérgid?

Intervjueeritavad sonavad alkoholismi ja sdltuvusprobleemide kohta, et need on kindlasti
soodustavad, aga ilma vaimse héireta ei saa 6elda, et need kaks probleemi viiksid selliste
tagajargedeni. Samuti tuleks vaadata isiku tausta selles vaates, et kuidas ta oma probleeme
lahendab ja ennast véljendab. Vaimsete héiringute koha pealt mida kauem mingi
depressiivne olukord, stress vdi sdltuvusprobleem eksisteerib, siis seda suurema

toendosusega vagivald voib eskaleeruda.

Viga kriitiliselt ja tdsiselt suhtuma relvadesse ja relvadega seotud véljakutsetele. Erilist
tdhelepanu peaks podrama ka joustruktuuride isikutele, kui nad on seotud vigivaldsete
juhtumitega. Joustruktuuride inimesed riskigrupp, eriti relvadega seotud kuritegude puhul
ja neid on aastate jooksul palju ldbi kédinud seoses selliste juhtumitega. Sellist kerget
depressiivset joont tuleks ka otsida inimesest, et kuidas ta lahendab oma mingisuguseid
pikaaegseid probleeme, kas ta on voimeline lahendama kuidagi neid mingil muul viisil voi

kust tal tuleb see mdte, et ta voiks vigivalda kasutada.

Asjad, mille peale peab alati reageerima on see, kui kuskil on relvad. Suhteliselt lihtsalt
pannakse see tapmine toime, kui keegi kergekaeliselt ja tihti hakkab mdne relva vdi noaga
probleeme lahendama. Kui on mingid relvaga kuriteod, eriti pereliikme voi elukaaslase
tapmised, siis tihtipeale on olnud teo toimepanija endine kaitsevielane, endine politseinik,
endine piirivalvur voi keegi, kes on relvadega tdoalaselt tuttavad. Joustruktuuride inimesi

on aastate jooksul suhteliselt palju ldbi kdinud seoses selliste juhtumitega.

Jareldusena koostab autor tapmise, millele jargneb enesetapp riskigrupi selliste omadustega

isikust, kes vOiks 10putdds késitletava teo toime panna.

Tehtud jareldused sarnanevad ka teoreetilises kasitluses kirjeldatud uuringutega. 1990.
aastal USA-s 1dbi viidud uuringus leiti, et riskigrupi moodustavad selliste omadustega
isikud: depressioon, meessoost, abielus voi piisisuhtes, mida iseloomustavad fiiiisiline
vagivald, lahkhelid ning pidev lahkuminek ja korduv suhtesse naasmine. Lisaks sellele
kuritarvitab potentsiaalne teo toimepanijast mees alkoholi, on végivaldse taustaga ning
minevikus on probleeme olnud depressiooniga, samuti ei ole vilistatud pikaajaline

isiksushdéire. Koige tdhtsam omadus on haiglaslik armukadedus. (kdesolev t606, 1k 10).

Roose, et.al. (1983, pp. 1159-1162) 14bi viidud uuringu tulemuste kohaselt moodustavad

morva voi H-S riskigrupi jargmiste omadustega depressioonis patsiendid: isiksuse héire,
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lapsena véddrkoheldud, alkoholi v0i narkootikumide kuritarvitamine ning suitsiidne
kditumine, eriti kui see on tingitud dkilisest depressiooni langemisest, mis on pohjustatud
truudusetusest ehk nn petmisest teise osapoole poolt. Petmine vdib olla tegelik vai ka
fantaseeritud, mis kujutab endast pigem nartsissistlikku laadi traumat, kui 1dhedase inimese

kaotuse ja suhte purunemise ldbielamist (kdesolev t606, 1k 11).

Jareldus 3. Riskigruppi kuuluv isik

Meessoost

20-30 aastane

Psiiiihilised probleemid (depressioon)

Peresisesed tiilid, mida iseloomustavad vaimne voi fiiiisiline vagivald
Tarvitab tihti alkoholi vdi narkootilisi aineid

Piisisuhe, mida dhvardab lahkuminek

Armukade

Relvade olemasolu

Joustruktuuride taust

4. Kas seda siindmust on voimalik ennetada?

Intervjueeritavate sonul peaks rohkem suhtlema tapmisega dhvardanud isikutega ning
vestlema nendega koha peal kontaktis. Selle tulemusena peaks tajuma seda, kas isikul on
mingid stigavamad probleemid ja kas ta plaanib périselt oma tegu tdide viia, vdi ei ole isik
reaalsuses teistele ohtlik. Réé4gitakse maistlikult ja see peaks iildiselt suurema osa nendest
kergetest variantidest dra lahendama. Ja natuke raskemad variandid, seal on véga

kainestavalt mojunud, kui see isik on natuke aega olnud kinni peetud.

Kinnipidamise koha pealt on kinnipidamisasutus alkohoolikutele {iks parimaid lahendusi,
sest siis ei ole neil vdimalik enam edasi juua ning tekib vdoimalus sellest keskkonnast ja
probleemist vilja rabeleda. Alaealistele isikutele, kes ei ole veel kuritegeliku taustaga ja
panevad raske kuriteo toime, peaks kohaldama Sokivangistust, et tekitada nendes hirmu voi

Sokki selle ees, mis teda kuritegude toimepanemisel ees ootab. Vastasel juhul tekib
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karistamatuse tunne ja jiatkab oma kuritegeliku teega, mis voib viia jérjest raskemate

kuritegudeni.

Uks efektiivsetest ennetusmeetmetest on ka igapéevaste siindmuste lahendamine ja nendele
reageerimine. Alkoholisdltlaste viimaste aastate harjumus on kiiresti iga konflikti peale
politseisse helistada, mis hoiab ka palju éra, sest siis ei saa tiili veel nii suureks minna, et
see eskaleeruks ja loppeks tapmisega. Helistamise pohjus on see teadmine, et kui politsei
tuleb, siis saab mingist tahtmatust isikust lahti ilma, et peaks teda fiiiisiliselt mdjutama.
Politsei peab alati sellistele viljakutsetele suhtuma tdie tdsidusega ning isegi kui see
olukord ja isikud on juba eelnevalt tuttavad, ei tdhenda see seda, et sellel korral ei vdiks

midagi traagilist juhtuda.

Sotsiaalsete tugisiisteemide tdhtsus véljendub peamiselt ldhisuhtes toime pandud
kuritegude puhul ning kuidas saaksid ka kdrvalised isikud voi muud perelitkmed vajadusel
probleemidest teada anda. Téhtis on ka, et seda infot sellisel juhul siis ka kontrollitaks
pohjalikult ning proovitakse probleemi vilja selgitada ja sellele lahendust leida. Ilmselt siis
riiklikud voi kohaliku omavalitsuse poolt mingid isikud, kelle poole saaksid abivajajad voi
tahelepanelikud perelilkmed poorduda. Ténapdeval ldhedased, voib-olla ldhisugulased,

sobrad, need teavad oluliselt rohkem, aga nad ei tee selle teadmisega kahjuks mitte midagi.

Pole kindel, kas meil on olemas selline siisteem, mis neid olukordi vélja selgitaks ja
nendega aegsasti tegeleks. Uks probleemikohtadest on ka psiihholoogide ja psiihhiaatrite
visiitide juures vélja tulnud omadused voi kalduvused, mis voiksid viidata sellisele teole.
Teisest kiiljest ei ole see teavitamine seaduse moistes nii lihtne. Kui patsiendil on
mingisugused suitsiidsed, agressiivsed kalduvused ja on oht, et ikkagi teised inimesed on
ohus, siis peaks siin olema see koht, kus on vaja siiveneda ja selle probleemiga vdiks

tegeleda suurem seltskond ning see vajaks sekkumist.

Kui on kédimas juba lahutusprotsess voi tekib muu perekondlik vigivaldne probleem, siis
selliste juhtumite puhul on tdenéoline, et on osapooled on aastaid abielus olnud ja pikalt
samas majas vOi korteris elanud ning meesterahval ei ole kuskile mujale minna, et nad
kokku ei puutuks. Selle jaoks peaks riigil voi kohalikul omavalitsusel olema mingid
elamispinnad, kuhu saaks vajadusel sellise probleemiga isikud paigutada seni, kuni varad
on jaotatud vOi maha miitidud ning saab asuda eraldi elama. Vastasel juhul ei ole politsei
voimeline inimesi neid iiheks 66ks dra viies lepitama ja tiili voib mdnel teisel pédeval

10ppeda véga kurvalt. Kui tegemist on pideva probleemiga ja politseid kutsutakse vélja
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korduvalt, siis voivad need siindmused jérjest raskemaks ja tiilid jarjest vigivaldsemaks,
kuni iihel hetkel 16peb see tapmisega. Selliste olukordade puhul peaks riik voi siis kohalik

omavalitsus oma rolli vdtma ja proovima seda asja lahendada teisiti.

Programmid kdikidele abivajajatele ei moju, sest programme saab iildiselt teha selliste
inimestega, kes saavad oma tegudest aru ja on programmis osalemisest huvitatud. Vaimselt
haigetele ei ole otseselt mingit programmi ning seal on vaja ravida, iseasi kas isik oma
raviskeemi jérgib ja probleem on ka see, kui ravimite peale tarvitatakse alkoholi ka.
Alkoholiprogrammidesse paljud ei joua ning sinna on arvatavasti ka jérjekorrad. Neid voiks
kindlasti vdiks rohkem olla. Vangla samamoodi alkoholi ja narkootikumide ravimise jaoks
osadele toimib ja mdni saabki lahti, teine saab vilja ja langeb samasse olukorda ning

alkoholi keskkonda kohe tagasi.

Kuna suur osa juhtumitest on toime pandud relvaga, mis on seaduslik, siis on tihtis rohkem
tdhelepanu poorata ja keskenduda psiihhiaatrilisele kontrollile ja teha taustauuringut, et

selgitada vilja, kas isiku vaimne seisund vastab périselt ka etteantud nduetele.

Ettepanek 1. Tapmisega dhvardavate ja végivaldsete isikutega suhelda, uurida ning
tunnetada, kas isikul on mingeid siigavamaid probleeme ja kas ta vdib dhvarduse tdide

viia.

Ettepanek 2. Alaealistele kurjategijatele kohaldada esimese astme kuritegude puhul
Sokivangistust, et dra hoida potentsiaalsete uute raskete kuritegude toimepanemist ja

karistamatuse tunde tekkimist.

Ettepanek 3. Luua sotsiaalne tugisiisteem, kuhu saaks abivajaja voi korvaline isik teada
anda, kui on viiteid sellele, et kodune olukord on kellelegi ohtlik. Mingi ametkond voi
kohalik omavalitsus peaks tegema pdhjalikku jarelkontrolli ning uurima, mis peresiseselt

toimub ja millised suhted isikute vahel on.

Ettepanek 4. Tihedam ja efektiivsem koostod psiihholoogide ja psiihhiaatritega, kes
voivad oma visiitide kdigus mirgata selliseid omadusi voi kalduvusi, mis voiksid viidata
to0s késitletud teole. Sama kehtib ka selle kohta, kui isik ise rdédgib nii, nagu ta plaaniks
kellelegi ohtu kujutada. See probleem vajaks sellisel juhul sekkumist ning kiiret

tegelemist, kuid selle jaoks tuleks teha ilmselt muudatusi seadustes.
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Ettepanek 5. Riigil voi kohaliku omavalitsusel peaks olema mingid elamispinnad, kuhu
saaks vajadusel paigutada ldhisuhtevigivallaga seotud perekonnaliikmeid, et &ra hoida
edasiste tiilide ja raskemate tagajirgede teke. Uheks 66ks meesterahva voi naisterahva
dra toimetamine ei ole jatkusuutlik, sest 10ppkokkuvdttes on nad ikka {iks hetk koos
samas majas tagasi, kui kummalgi osapoolel ei ole kuskile mujale minna. Voimalus elada
riigi voi kohaliku omavalitsuse poolt pakutaval elamispinnal oleks nii kaua, kuni saaks
varad jaotatud voi maha miilidud ning saavad asuda eraldi elama. Elamispind peaks
olema korralik, et isik oleks ndus selleks ajaks selles korteris viibima ka, mitte kodutute

varjupaik.

Ettepanek 6. Voiks olla rohkem alkoholiprogramme ja kui alkohoolikutest isikud satuvad
vanglasse, on seal saanud kaineks ja oma probleemist juba peaaegu lahti, siis vanglast
vabanedes peaks olema mingi asutus, programm vdi keegi, kes aitaks neil seda kainust
hoida. Vanglast vabanedes, kui puudub igasugune kontroll isiku iile ja ta jélle ténaval on,
siis langeb ta tdpselt samasse olukorda, kus ta oli enne vanglat ja tekib kinnine ring.
Need, kes ei soovi iildse programmist osa votta ja kaineks saada, nendele seda sundida

el saa, aga need, kes oleksid ndus proovima, neil lihtsalt see keskkond viib tagasi pohja.

Ettepanek 7. Kuna suur osa juhtumitest on toime pandud relvaga, mis on seaduslik, siis
peaks rohkem téhelepanu pdorama ja keskenduma psiihhiaatrilisele kontrollile ja tegema
taustauuringut, et selgitada vilja, kas isiku vaimne seisund vastab ka reaalsuses etteantud

nduetele.
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KOKKUVOTE

Kéesoleva Ioputddga sooviti leida vastust uurimisprobleemile, millistel asjaoludel toimub
tapmine, millele jdrgneb enesetapp. Uurimisprobleemi toetasid ja tdpsustasid 4

uurimiskiisimust:

1) Kui tihti esineb Eestis tapmisi, millele jirgneb enesetapp?
2) Mis pdhjustel toimub tapmine ning seejirel enesetapp?

3) Milline on selliste inimeste taust ja ohumargid?

4) Kas ja kuidas saab seda siindmust ennetada?

Uurimisprobleemi ja uurimiskiisimuste pinnalt 1dhtus 10put66 eesmérk, milleks oli vilja
selgitada mis on tapmiste ja tapmiste jdrel enesetapu tegemise pdhjused ning
ennetusmeetmed selle olukorra viltimiseks. Andmekogumismeetodina kasutati
poolstruktureeritud  ekspertintervjuusid ning dokumendianaliiisi. Valimiks oli

ettekavatsetud valim, ehk piiiiti leida tiilipilised esindajad antud teema uurimiseks.

Loputdd esimeses pooles analiiiisiti teoreetilisi allikaid tapmiste, millele jirgneb enesetapp
erinevate esinemisvormide ning teooriate kohta. Teoreetilise osa pohjal jareldati, et kdikide
kirjeldatud juhtumitiitipide puhul saadavad neid sarnased tunnused. Sarnasteks tunnusteks
vOib nimetada nditeks korduvaid motiive ja toimepanijate karakteristikuid. Kuigi ohvrid
nende tapmiste puhul olid erinevad, siis tapmiste pohjused olid ldbivalt seotud vaimse
tervise, alkoholi voi narkootikumide ning koduste probleemidega. Potentsiaalsete tapjate
kohta on loodud riskigrupid, kes peaksid olema suurendatud jéarelevalve all ja neile oleks

vaja leida professionaalset abi ja ndustamist, et traagilisi tagajargi valtida.

Loputdo teises pooles viidi 14bi juhtumite ja toimikute analiiiis Eestis esinenud siindmuste
uurimiseks, mille kohta saadi infot Idpetatud kriminaalmenetluste toimikutest ning
ekspertintervjuudest. Kokku analiiiisiti seitset toimikut ning koos intervjuudest saadud
infoga tuvastas autor 15 Eestis esinenud juhtumit. Intervjuud viidi ldbi viie inimesega,
kellest neli tootasid PPA-s ja 1iiks Sisekaitseakadeemias. Intervjueeritavad valiti
eesmargipéraselt ja koik intervjueeritavad olid isiklikult Idputdds kisitletud teemaga kokku

puutunud. Loputdds jouti kolme jéirelduse ning seitsme ettepanekuni.
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Toost selgus, et tapmine, millele jargneb subjekti suitsiid on pigem harva esinev juhtum
ning vorreldes iildiste tapmiste arvuga Eestis, on see esinemissagedus vidga madal.
Teadaolevate andmete pohjal esineb seda stindmust keskmiselt terve Eesti peale umbes iga
1,5 aasta tagant. Peamised pohjused, miks neid siindmusi esineb, on alkohol ja
narkootikumid, vaimsed probleemid (depressioon), armukadedus ja lahkuminek, paanika
ja hirm, adrenaliin, kuriteo varjamine, volad ning peretiilid ja ldhisuhtevégivald. Peamised
enesetapu pohjused peale tapmise toimepanemist on: siiiimepiin, viljapddsmatu olukord,
kinnipidamine ja hirm vangistuse ees, vaimne seisund (depressioon), kahetsus ning stress.
Juhtumite pohjal saab eristada ka kahte liiki enesetappusid: vahetult peale tegu ja
kinnipidamisel. Nende enesetappude pdhjused on tdendoliselt mojutatud erinevatest
motiividest, ehk vahetult peale tapmist tehtud enesetapp on pigem siilimepiinast ja
kahetsusest, voi siis on tapmine ja seejdrel enesetapp planeeritud. Kinnipidamisel tehtud
enesetapp on mojutatud adrenaliinist, hirmust vangistuse ees, hdbitundest perekonna ja
kannatanu perekonna ees, teo eest vastutusele vOtmisest ja meeltesegadusest voi
depressiivsest seisundist. Juhtumite ja toimikute analiiiisi tulemusena koostas autor Eestis
esinenud juhtumite pdhjal riskigrupi ning kirjeldas seal peamisi omadusi, mis vdivad

soodustada 10putoos késitletud stindmuse esinemist.

Autor teeb tehtud 16putdo pdhjal ettepanekud tapmise, millele jargneb enesetapp juhtumite
ennetamiseks ning autori arvates peaks rohkem tapmisega dhvardavate ja vigivaldsete
isikutega suhtlema, uurima ning tunnetama, kas sellel isikul on siigavamaid probleeme ja
kas ta voiks dhvardatava teo toime panna. Alaealistele kurjategijatele kohaldada esimese
astme kuritegude puhul Sokivangistust, et hoida dra potentsiaalsete uute raskete kuritegude
toimepanemist ja karistamatuse tunde tekkimist. Luua sotsiaalne tugisiisteem, kuhu saaks
abivajaja voi kdrvaline isik teada anda, kui on viiteid sellele, et kodune olukord on kellelegi
ohtlik ning mingi ametkond vdi kohalik omavalitsus peaks tegema pdhjalikku jarelkontrolli
ning uurima, mis peresiseselt toimub ja millised suhted isikute vahel on. Tihedam ja
efektiivsem koostod psiihholoogide ja psiihhiaatritega, kes vdivad oma visiitide kdigus
margata selliseid omadusi voi1 kalduvusi, mis voiksid viidata sellisele teole. Riigil voi
kohaliku omavalitsusel peaks olema mingid elamispinnad, kuhu saaks vajadusel paigutada
lahisuhtevigivallaga seotud perekonnaliikmeid, et dra hoida edasiste tiilide ja raskemate
tagajargede teke. VOaiks olla rohkem alkoholiprogramme ja kui alkohoolikutest isikud
satuvad vanglasse, on seal kained ja oma probleemist juba peaaegu lahti saanud, siis

vanglast vabanedes peaks olema mingi asutus, programm voi keegi, kes aitaks neil seda
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kainust hoida. Vanglast vabanedes kui puudub igasugune kontroll isiku iile ja ta jille
tdnaval on, siis langeb ta tdpselt samasse olukorda, kus ta oli enne vanglat ja tekib kinnine
ring. Kuna suur osa juhtumitest on toime pandud relvaga, mis on seaduslik, siis on téhtis
rohkem tdhelepanu podrata ja keskenduda psiihhiaatrilisele kontrollile ning
taustauuringule, et selgitada vilja, kas isiku vaimne seisund vastab périselt ka etteantud

nouetele.

Eelnevast tulenevalt on 10putdd sissejuhatuses sitestatud uurimisprobleem, millistel
asjaoludel toimub tapmine, millele jdrgneb enesetapp, saanud vastuse ning 10putdo eesmark

on taidetud.
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SUMMARY

The aim of the thesis is to investigate the reasons for homicides followed by suicides and

preventive measures to avoid this occurrence.

The theoretical part of the thesis analysed different thories about homicide followed by
suicide and its forms of occurrence. Data collection methods used for the empirical part
were semi-structured expert interviews and document analysis. The strategy for the

research was case study.

Semi-structured expert interviews were conducted with 5 experts, who have been
personally involved with homicide followed by suicide cases. The documents analysed
were 7 different criminal cases, that were closed due to the death of the offender. Data
about cases, that took place in Estonia, was mainly found during the interviews and the

author analyzed a total of 15 cases, that occurred in Estonia during 1993-2019.

The thesis found answers to the following research questions: 1) How often does homicide
followed by suicide occur in Estonia? 2) What are the reasons that homicide followed by
suicide occurs? 3) What are the danger signs and backgrounds of the offenders? 4) Is it

possible to prevent this occurrence?

The purpose of the thesis was achieved and based on the results, the author made 3
conclusions and 7 suggestions to identify possible homicide followed by suicide offenders,
what are the possible preventive measures to avoid this occurrence, and found the main

reasons, why homicide followed by suicide occurs.
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Lisa 1. Ekspertintervjuude kiisimused

Tabel 7. Ekspertintervjuude kiisimused (autori koostatud)

Kiisimused:

Lisakiisimused:

1.

Kas olete kokku puutunud tapmiste,
millele jargneb enesetapp juhtumitega?
Kui jah, siis kirjeldage neid.

Kuidas Te hindate tapmiste, millele
jargneb  enesetapp  esinemissagedusi
Eestis?

Tooge vilja peamised
probleemid/pdhjused, miks  selliseid
stindmusi esineb?

Mis on sellistele siindmustele eelnevad
iseloomulikud tunnused?

Millistele faktoritele voi tunnustele peaks
tdhelepanu pddrama, et potentsiaalseid
riskigruppe tuvastada?

Kas ja kuidas oleks voimalik tdnase
seisuga selliseid juhtumeid ennetada?

Kas soovite midagi lisada?
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Lisa 2. Ekspertintervjuude analiiiisi kodeerimistabel

Tabel 8. Ekspertintervjuude analiilisi kodeerimistabel koos kategooriate, koodide,
esinemistega juhtumites/intervjuudes ning esinemissagedustega (Autori koostatud)

Kategooriad Koodid Esinemine Esinemissagedus
juhtumites/intervjuudes
Juhtumid (13) Kood 1 teo toimepanija Kood 1 —13 Kood 1 -51
Kood 2 ohvrid Kood 2 - 13 Kood 2 - 47
Kood 3 aeg Kood 3 -13 Kood 3 - 22
Kood 4 koht Kood 4 -13 Kood 4 - 20
Kood 5 tapmise motiiv Kood 5-11 Kood 5 - 37
Kood 6 tapmise meetod Kood 6 - 13 Kood 6 - 20
Kood 7 enesetapu meetod Kood 7-13 Kood 7 - 17
Kood 8 enesetapu motiiv Kood 8 - 12 Kood 8 - 25
Kood 9 enesetapukatse Kood 9 -1 Kood 9 -2
Siindmuse Kood 1 viga madal Kood1-4 Kood 1-6
esinemissagedus Kood 2 iile aasta Kood2 -1 Kood2 -1
Eestis
Peamised Kood 1 unikaalsus Kood1-1 Kood1-1
probleemid/pohjused | Kood 2 isiklikud probleemid | Kood 2 -2 Kood 2 -2
ja teole eelnevad Kood 3 narkootikumid Kood 3 -3 Kood 3 -13
siindmused Kood 4 ebadnn Kood 4 -1 Kood 4 -3
Kood 5 alkohol Kood5-5 Kood 5 - 24
Kood 6 vaimne tervis Kood 6 -5 Kood 6 - 29
Kood 7 dhvardus Kood 7 -2 Kood 7-7
Kood 8 tiili Kood 8 -5 Kood 8 — 12
Kood 9 adrenaliin Kood9-1 Kood 9 -5
Kood 10 kinnipidamine ja Kood 10 -4 Kood 10 - 22
karistuse hirm
Kood 11 siitimepiin Kood 11 -4 Kood 11-13
Kood 12 omakasu Kood 12 -1 Kood 12 -3
Kood 13 Kood 13 -1 Kood 13 -1
hasartméngusdltuvus
Kood 14 viljapddsmatu Kood 14 -2 Kood 14 - 11
olukord
Kood 15 majanduslikud Kood 15 -2 Kood 15-11
probleemid
Kood 16 hirm/paanika Kood 16 -1 Kood 16 - 7
Riskigrupid ja Kood 1 alkohoolikud Kood 1-3 Kood 1-15
ennetamine Kood 2 pereprobleemid/tiilid | Kood 2 -3 Kood2-9
Kood 3 narkomaanid Kood3-2 Kood 3 -7
Kood 4 joustruktuuride Kood 4 -1 Kood 4 -3
inimesed
Kood 5 lahkuminek Kood5-2 Kood5-9
Kood 6 psiiiihilised Kood 6 - 3 Kood 6 -7
probleemid
Kood 7 soltuvusprobleemid Kood 7 -3 Kood 7-5
Kood 8 relvad Kood 8 -2 Kood 8 -9
Kood 9 kinnipidamine Kood 9 -3 Kood 9 -8
Kood 10 suhtlus Kood 10 -1 Kood 10-3
Kood 11 hinnangu andmine Kood 11 -3 Kood 11 -5
Kood 12 teavitamine Kood 12 -1 Kood 12 -5
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Kood 13 sotsiaalsed
tugisiisteemid

Kood 14 igapievane
stindmuste lahendamine
Kood 15 programmid
Kood 16 suurendatud
jélgimine

Kood 13 -3
Kood 14 -1
Kood 15-2
Kood 16 - 1

Kood 13 - 17
Kood 14 -3
Kood 15-9
Kood 16 -3
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