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Ulevaade. Artikkel koosneb teaduspdhise kirjanduse (ilevaatest, millele tuginedes
korraldati ekspertintervjuud. Eesmark oli uurida, kas Eestis on probleeme vananevate
vangidega, eriti nende osakaalu suurenemisega, ning uurida mujal maailmas raken-
datud lahendusi eakate jaoks kinnipidamisasutustes. Uurimisto6 kdigus saadi lisaks
hea Ulevaade viimastel aastatel Eesti vanglates viibivate kinnipeetavate vanuselise
koosseisu muudatustest. Artikkel pdhineb autorite 2022. aastal Sisekaitseakadeemias
uurimisté6 raames kaitstud uuringul ,Eakad kinnipeetavad Eesti vanglates”.
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Overview. The article comprises a research-based literature review, upon which
expert interviews were conducted. The aim was to investigate whether there are
issues concerning aging prisoners in Estonia, particularly with the increasing propor-
tion, and to explore existing solutions for the elderly in detention facilities implemen-
ted elsewhere in the world. Throughout the research, a comprehensive overview of
Estonian prisons in recent years was obtained, including changes in the age composi-
tion of inmates. The article is based on the authors’ 2022 study titled ,Elderly Priso-
ners in Estonia“, which was completed as part of their research work at The Estonian
Academy of Security Sciences.
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SISSEJUHATUS

Maailma Terviseorganisatsiooni andmetel on tdnu arenenud meditsiinisisteemile
ning selle kattesaadavusele inimeste eluiga kogu maailmas pikem. Tanapdeval voib
enamik inimesi elada kuuekiimnendateni ja kauemgi. Aastaks 2030 on iga kuues ini-
mene maailmas 60-aastane vGi vanem. (WHO, 2022) Statistikaameti rahvastikuprog-
noosi jargi suureneb Eestis 65-aastaste ja vanemate inimeste osakaal 2040. aastaks
25,6%-ni. Kui varasemalt ei ole sotsiaalministeeriumi koostatud heaolu arengukavas
eakaid inimesi eraldi valja toodud, siis aastateks 2023—2030 koostatud heaolu arengu-
kava eelndu Uheks sihiks on vanusesdbraliku Ghiskonna loomine, vanemaealiste sot-
siaalne kaasamine Uhiskonnas ja neile vordsete vdimaluste tagamine kdigis riigi polii-
tikavaldkondades (Sotsiaalministeerium, 2022, |k 21-23).

Seega on vananev populatsioon meiega kaasas kdiv probleem, mis ulatub eri vald-
kondadesse — ka vanglasiisteemi. Vangla populatsioon on uldiselt vananemas ning
viimane uuring, mis keskendus eakatele kinnipeetavatele, viidi Eestis labi aastal 2009.
Kuigi uuringus leidis Ulle Raag, et Eesti vanglates eakate kinnipeetavate kontekstis
kriisisituatsiooni ei ole, ei tdhenda see, et probleemi ei eksisteeri, sest aastatega on
kinnipeetavate keskmine vanus téusnud. Justiitsministeeriumi vanglate osakonna
(2023) andmetel on kinnipeetavate keskmine vanus Eestis viimase 23 aastaga kasva-
nud pea 12 aasta vdrra ehk aastal 2023 oli kinnipeetavate keskmine vanus 41 aastat
ning aastal 2000 oli keskmine vanus 29,2 aastat. Inimkonna vananemine on llemaa-
ilmselt aktuaalne teema ning autorite arvates on oluline uurida eakate kinnipeetavate
olukorda Eesti vanglates.

Enamasti loetakse eakaks inimesi alates 65-ndast eluaastast, kuid kinnipeetavad on
tavaliselt fusioloogiliselt vanemad kui nende tegelik vanus ja terviseseisund. Kuigi
55-aastane ei pruugi tunduda eakas, vordub vangistatud inimene sageli kimme
aastat vanema inimesega kui keegi, kes pole kunagi vanglakaristust kandnud. (Aday,
2006, pp. 199-216) Kinnipeetavaid madratletakse ka 50-aastaselt eakateks, kuna see
on ideaalne aeg ennetava hoolduse meetodite kasutuselevotuks, et vihendada vane-
matele kinnipeetavatele kujunevaid pikaajalisi kulusid. (Habes, 2011, pp. 395-423)
Eeltoodust tulenevalt kdsitlevad autorid t66s eakaid alates 55-ndast eluaastast.

Kinnipidamisasutustes keskendutakse peamiselt just nooremate kinnipeetavate
taastihiskonnastamisele, mis on mdistetay, sest nende elumuutused mdjutavad enim
kogu Uhiskonna heaolu. Kuna eakad kinnipeetavad ei ole vanglateenistuse jaoks prio-
riteetsed, ei ole autorite andmetel nende jaoks ka eraldi kditumisjuhist véi uuritud
tapsemalt, milline ldhenemine sobiks vanemas eas digusrikkujale.

JUHKOV ET AL b7



Autorid soovivad uurimistdédga valja selgitada, kas ja milliseid probleeme naevad
Eesti vanglad seoses eakate kinnipeetavatega ning millised takistused véivad esineda
praktika elluviimisel. Vottes aluseks eelduse, et vanglates ei tegeleta eraldi eakatele
kinnipeetavatele vastava kohtlemisega voi tehakse seda minimaalsel maaral, on olu-
line vélja selgitada, milliseid meetodeid oleks voimalik tulevikus vanemate kinnipee-
tavatega tegelemiseks rakendada. Vdimalike lahenduste leidmiseks on kasulik uurida
valisriikide kogemusi, vélja tuua nende positiivsed ja negatiivsed kiljed ning hinnata,
kas nende elluviimine Eesti vanglasiisteemis oleks voimalik.

To6 koosneb kahest peatlikist, millest esimeses kirjeldatakse labi to6tatud materja-
lide kaudu voimalikke probleeme ja lahendusi seoses eakate kinnipeetavatega vang-
lates. Naitena tuuakse vaga erinevate riikide vanglates tehtud uuringuid ning kajas-
tatakse lisaks ka aastakiimnete taguseid lahendusi, mis ei pruugi alati kohalduda
tdnastele Euroopa ja Eesti vanglatele, kuid ilmestavad siiski vananemisega kaasnevaid
probleeme olenemata vangla- ning tervishoiuslisteemide erinevusest. Teises peatii-
kis analtitsitakse empiirilise uuringu raames kogutud andmeid, mille alusel koosta-
takse vastavalt uurimistilesande pistitusele jareldused ja arutelu. T66 on fokuseeritud
vananevale vanglapopulatsioonile Eestis ning annab lilevaate v8imalustest eakatega
vanglas toimetamiseks eri riikide naitel.

1. EAKATE VANGISTUS

Ronald H. Aday on USA sotsiaalteaduste professor, kes on oma teadustoddes kes-
kendunud just eakatele ning vananemisega kaasnevatele probleemidele Ameerika
Uhendriikides. Tema uuringud on niidanud, et juba aastakiimneid tagasi on vane-
mad vangid erinenud noorematest kinnipeetavatest mitte ainult arstiabi vajaduse,
vaid ka psiihhosotsiaalsete vajaduste poolest ning vanemad meesvangid valjendavad
suuremat vajadust privaatsuse ja ennetava tervishoiu ja digusabi jarele kui noore-
mad mehed. Vanemad kinnipeetavad ei suuda sageli tavalise vangla kiire tempo ja
miraga toime tulla. Samuti on uuringutest valja tulnud, et vanemad kinnipeetavad
teatasid, et tunnevad end nooremate kinnipeetavate riinnakute suhtes ebaturvaliselt
ja haavatavatena, ning eelistasid koos olla omavanuste inimestega. Teiste kinnipee-
tavate Uleolev ja kamandav suhtumine oli kdige hairivam, millega eakad vangid pidid
vangistuses toime tulema. Eakad tajusid selliseid olukordi iga pdev ning need tegurid
pdhjustavad sageli vanemate kinnipeetavate stressi suurenemist. (Aday, 1994, p. 48)

Samuti mangib suurt rolli vangla fiidsiline seisund ja struktuur. Vanglad on peami-
selt mGeldud noorte ja aktiivsete kinnipeetavate majutamiseks. Tihti on vanematel ja
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ndrgematel vanglakeskkonnas kiilm ja trepid ning vahemaad raskesti labitavad. Pal-
jud piiratud liikumisvGimega kinnipeetavad vdivad leida, et vangla disain ei ole nende
fldsilisele voimekusele vastav ja seetdttu isoleerivad end teistest. (Aday, 1994, p. 48)

1.1. Eraldi osakond eakatele kinnipeetavatele

Selleks et valtida nooremate ja vanemate kinnipeetavate vahelisi konfliktiolukordi,
tagada eakate suurem privaatsus, vaiksem ja rahulikum elukeskkond ning vajaduspd-
hine abi, on praktiseeritud nende kahe vanuseriihma Uksteisest eraldamist.

Vanemad kinnipeetavad jagunevad lihtsalt deldes kaheks. Uhte gruppi kuuluvad isi-
kud, kes vajavad abi igapdevaelus, nagu s66mine, tualeti kasutamine ja pesemine.
Modnikord paigutatakse nad eraldi Giksusesse, et rahuldada nende pikaajalisi vajadusi.
Teine riihm koosneb kinnipeetavatest, kes vajavad tdiendavat abi, kuid ei ole sellest
tdielikult séltuvad. Neil vdib olla terviseprobleeme ja muid erivajadusi, kuid nad on
siiski vGimelised iseseisvalt tegutsema. (Synder et al., 2009, pp. 117-124)

Anderson & Hillard (2005, pp. 58—61) tegid oma uurimistoos ettepaneku eraldada
eakad kinnipeetavad ja erivajadustega kinnipeetavad ning liigitada nad vastavalt
nende vajadustele neljale eri tasemele. Esimesele, keskkonna toetuse tasemele kuu-
luvad kinnipeetavad, kes saavad enda eest ise vdga vahese abiga hoolt kanda. Seal
asuvad kdetoed ja kaldteed aitavad kinnipeetaval iseseisvalt hakkama saada. Teine
tase on abistav elamine — seal elavad dGigusrikkujad saavad enda eest hoolitseda, kuid
neil on ka pidev vajadus toetuse jarele. Asjakohase vidljadppega, kuid meditsiinilise
taustata ametnikud ja kinnipeetavatest t66lised saavad aidata sealseid abivajajaid iga-
paevaste toimetustega. Abi saavad vajadusel pakkuda ka meditsiinitootajad. Kolmas
tase on laiendatud ravi, kus Uksuste patsiendid vajavad igapaevast hooldust pikema
aja jooksul. Peamiselt on Uksuses dde v6i mdni muu meditsiinitdotaja, kes hoolit-
seb kinnipeetavate eest ning liksus sarnaneb hooldekoduga. Selles lksuses paikne-
vad patsiendid, kes on ravimatult haiged voi vajavad pidevat ravi krooniliste haiguste,
sealhulgas Alzheimeri tove tottu, v8i on taastusravis pdrast insulti voi operatsiooni.
Neljas tase on haigla, kus pakutakse oskuslikku endusabi 24 tundi 66paevas ja seitse
paeva nddalas. Kuna haiglaraviasutused on kdige kulukamad, on eesmark viia pat-
siendid nende seisundi paranedes laiendatud ravile. Haiglapatsientide hulka kuuluvad
need, kes on hiljuti haiglast valja kirjutatud, ja need, kes vajavad jalgimist, et ndha, kas
nad tuleks saata haiglasse v&i kutsuda kiirabi. Patsientide hulka kuuluvad ka need, kes
saavad intravenoosset v6i muud tdiustatud ravi, ning patsiendid, kes on ravimatult
haiged.
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Habes (2011, pp. 395-423) on kirjutanud vdimalusest eraldada vanurid vangla isolee-
ritud sektsiooni, kus neile vdimaldatakse siitia spetsiifiliselt maadratud eineid sobivatel
aegadel, magada ainult alumistel naridel ja to6tada osalise t66ajaga voi lildse mitte.
Ohios on vananevatel inimestel lubatud oma vanuseriihmadega treenida ja tegeleda
meelelahutusega, et hoida dra naeruvaaristamist vdi narrimist nooremate kinnipeeta-
vate poolt. Selline kohtlemine vastaks vanurite vajadustele, ilma et neile tuleks eraldi
hoone rajada.

Aday (1994, p. 47) on vilja toonud vdimaluse eraldada eakad, puudega ja fuusiliselt
vahem vdimekad kinnipeetavad eraldi liksusesse, kus pddratakse tdhelepanu nende
turvalisele majutamisele. Naiteks on treppe minimaalselt ja kaugused asutuse eri raja-
tistest on vaiksemad. Haridus-, kutse-, meelelahutus- ja rehabilitatsiooniprogramme
on kohandatud eakatele inimestele. Mdnes asutuses tootavad geriaatriaalase valja-
Oppega psiihholoogid ja ndustajad, et olla kinnipeetavate ainulaadsetest sotsiaalse-
test, pstihholoogilistest ja emotsionaalsetest vajadustest teadlikum.

Siiski voib sellise paigutuse miinustena valja tuua, et vanemad kinnipeetavad annavad
Uldisele vanglapopulatsioonile stabiilsuse ja neid ei tohiks eraldi majutada. Lisaks on
ka teenistujaid piiratud arv ja tookoormus ning tduseks vajadus spetsialistide jarele.
Kdigil ametnikel ei pruugi olla piisavaid oskusi ja voimekust, et tulla toime eakate voi
puudega kinnipeetavatega. Touseks ka eetiline probleem selle kohta, et teistel Ghis-
konnaliikmetel ei pruugi olla selliseid voimalusi nagu vanglal eakaid hooldada. Juhul
kui eakaid, puudega voi flusiliselt vahem véimekaid kinnipeetavaid on vdga vahe, ei
pruugi erikohtlemine ja eriprogrammid olla phjendatud. (Aday, 1994, p. 47)

Kuigi eakate paigutamist noortest eraldi osakonda vGib kohati pidada ebavajalikuks,
on see otstarbekas viis, kuidas valtida vanusest tulenevate konfliktide tekkimist ja
tagada parem jarelevalve molema vanusegrupi (le, ilma et sellega kaasneks eraldi
suuremaid kulutusi. Lisaks aitab valja toodud variant koondada eakad, puudega ja
fhasiliselt vahem voimekad kinnipeetavad pdorata tahelepanu neile, kes seda rohkem
vajavad.

1.2. Varasem vabastamine karistusseadustiku jargi

Combalbert & Rambourg (2019, pp. 560-561) toovad rahvusvaheliste uuringute
pohjal vélja, et 40-70 protsendil kinnipeetavatest on probleeme vaimse tervisega
ning psthhopatoloogiliste hdirete tdendosus on veel kdrgem vanemaealiste kinni-
peetavate hulgas. Paljud neist kaotavad vananedes autonoomia ning ei suuda enda
eest enam ise hoolt kanda ega mdista rikkumiste ja karistuste vahelist seost. Sellised
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kinnipeetavad ei ole ihiskonnale enam ohtlikud ja tuleks kaaluda, kas nende vangis-
tuses hoidmine on Gigustatud.

Enggist et al. (2014, pp. 157) on leidnud, et enamikus riikides ei ole vangistuse Glem-
piiri veel kehtestatud, kuid arvestada tuleks kinnipeetavate fliUsilisi véimeid ja nende
toovoimetuse arengut. Vangistuse madramisel karistuseks tuleks kaaluda alternatiive,
vOttes arvesse vangistuse tGendolist kahjulikku mdju vanematele vangidele ja nende
mitmekiilgsete tervishoiuvajaduste rahuldamisega seotud kulusid riigile. Cindy Sny-
der et al. (2009, pp. 117-124) toovad vilja, et vanemate kinnipeetavate ulalpidamine
maksab USA-s keskmiselt kolm korda rohkem kui nooremate. Need kulud on seotud
erinevate krooniliste ja tdsiste terviseprobleemidega kinnipeetavatega. Kuna ena-
mikku vanemaid kinnipeetavaid ei loeta enam ohtlikuks, siis kaalutakse (tha rohkem
madala riskiga vanemate kinnipeetavate ennetdhtaegset vabastamist voi Uleviimist
riiklikesse hooldekodudesse.

Aastal 1989 viis George Washingtoni tlikooli rahvusvaheline Giguskeskus labi eakatele
vangidele loodud projekti POPS (The Project for Older Prisoners). See oli ainulaadne
riiklik projekt, mis aitas vanematel vangidel ennetdhtaegselt vabaneda. Programm
nagi ette, et eakas kinnipeetav vabastatakse ennetdhtaegselt, ning Washingtonis koo-
litati ka sadu juuratudengeid. Selle programmi kohaselt maarati USA-s Uile 55-aastase
kinnipeetava korduvkuritegevuse protsent. Kui retsidivismi tase on madal, esinda-
takse kinnipeetavat kohtus, et maarata kinnipeetavale alternatiivne vangistus, mil-
leks on vabanemine tingimisi vGi elektroonilise jarelevalve all. Sellise lahendusega
ei pea vangla tleval pidama k&rgete ravikulude ja vanuritele mitte kohandatud asu-
tuses eakaid kinnipeetavaid, kelle korduvkuritegevuse protsent on nullildhedane.
POPS programmi muutis keeruliseks see, et sobival kinnipeetaval oli palju tingimusi,
mis pidid olema tdidetud. Naiteks pidi kinnipeetav olema vahemalt 55-aastane, dra
kandnud pool oma vangistusest ja uute kuritegude tulevikus toimepanemise risk pidi
olema isiku puhul hinnatud ebatdenaoliseks. Lisaks pidi ohver v&i ohvri perekond
ndustuma eaka kinnipeetava enneaegse vabastamisega. (Habes, 2011, pp. 395-423)

Veel iheks lahenduseks kulude kokkuhoiuks t6id Anderson & Hillard vélja varajase
meditsiinilise vabastamise. Selleks peavad Gigusrikkujad olema piisavalt haiged, et
nad vajaksid kulukat hooldust ja kujutaksid endast madalat ohtu avalikkuse turvalisu-
sele. Nende kurjategijate jarelevalvet teostavad kriminaalhooldusametnikud vdivad
teha ettepaneku nad vanglasse tagasi paigutada, kui nende tervislik seisund oluliselt
paraneb v&i kui nad hakkavad ohustama avalikku turvalisust. Programmi, mille raa-
mes vabastati meditsiinilistel pdhjustel kinnipeetavaid ennetdhtaegselt, valiti esimes-
tel aastatel (1999. aasta keskpaigast 2003. aastani) vélja 180 digusrikkujat ning 20
protsenti nendest vabastati. (Anderson & Hillard, 2005, pp. 58—61)
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Enamik varajase meditsiinilise vabastamise programmi suunatud digusrikkujaid ei
kvalifitseerunud ennetdhtaegsele vabastamisele, kuna kujutasid endast liiga suurt
ohtu kogukonna turvalisusele. Teised surid voi joudsid vabastamiskuupaevani enne,
kui nad suudeti vanglast vabastada. Lisaks on sobiva kogukondliku paigutuse leid-
mine keeruline, kuna paljudel digusrikkujatel ei ole perekonda, kes suudaks nende
eest kodus hoolitseda. Samuti on hooldekodudes ja muudes kogukondlikes rajatistes
piiratud arv vabu kohti ja sageli ei vGeta kurjategijaid sinna vastu, kuna ollakse mures
sealsete haavatavate elanike parast. (Anderson & Hillard, 2005, pp. 58-61)

Handtke et al. (2017, pp. 5—22) uurisid kinnipeetavate arvamust seoses eakate kin-
nipeetavate enneaegse vabastamisega vanuse vodi tdsiste terviseprobleemide tottu.
Intervjuudes toodi vilja eakatele kinnipeetavatele lisanduvad raskused vangla kesk-
konnas, sealhulgas larm ning arstiabi kattesaadavus. Kinnipeetavate arvates ei ole
vangla koht eakatele ja haigetele ning nad tuleks saata pigem hooldekodusse vGi
vahemalt eraldatud osakonda. Lisaks vaheneb kinnipeetavate arvates vanuse kasva-
des ja haigestudes ohtlikkuse tase. KGrges eas ja raskelt haiged inimesed ei suuda
Uhiskonnale enam kahju tekitada ning nende surmani vanglas hoidmine on vérdne
surmanuhtlusega ning kohati isegi hullem. Intervjueeritavad leidsid, et vangistuses
viibides on nad oma vdla tasunud ning vaarikalt vabaduses suremine peaks olema
nende digus. Kinnipeetavad réhutasid viimaste soovide tahtsust ning seda, et neid
ei ole vanglas vdimalik taide viia. Kinnipeetavad t&id valja, et vangistusele on ka ker-
gemaid alternatiive, sealhulgas elektrooniline jarelevalve, mis véimaldab inimest jal-
gida, kuid vahendaks ravikulusid ning laseks inimesel enne surma kodus viibida.

Nii kinnipeetavate arvates kui ka uuringute p&hjal on selge, et vangla ei ole dige koht
kdrges eas isikutele. Vanusega muutub vangistus ebaproportsionaalselt raskeks karis-
tuseks ning ka vanglale liialt kulukaks. Sellele probleemile vélja pakutud lahenduste
hulgas on alternatiivsed karistused vaheohtlikele kinnipeetavatele, sealhulgas tingi-
misi vabanemine ja elektrooniline jarelevalve ning varajane meditsiiniline vabasta-
mine, mis on mdeldud kinnipeetavatele, kes vajavad kulukat hooldust ja ei kujuta
endast enam suurt ohtu. Kinnipeetavad ise toovad vilja veel viimaste soovide taide-
viimise, inimvaarikuse ning diguse surra valjaspool vanglat.

1.3. Eakatele suunatud sotsiaalprogrammid

Uuringud on nadidanud, et vanemas eas on oluline keskenduda inimese fiusilistele
vajadustele ning hoida inimese lihased liikumises. Nigeerias Majekodunmia et al.
(2017, pp. 269-283) korraldatud uuringu tulemused viitasid samuti vajadusele t66-
tada valja spetsiifilised programmid, mis vastavad eakate kinnipeetavate flsilise
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tervise vajadustele. WHO (2022) andmetel vGib eakatel kinnipeetavatel erinevatel
pohjustel, sealhulgas terviseprobleemide ja surmahirmu tottu suurema tdendosusega
valja areneda depressioon ja arevushaired.

Programmid tuleks kavandada nii, et need sobiksid ka eakate kinnipeetavate vajadus-
tele. Vdlja on pakutud, et naiteks dppekursused vdiksid olla aeglasema tempoga ja
tehtud viisil, mis sobiks paremini vanematele kinnipeetavatele. See aitaks neil toime
tulla ka piinlikkusega, mis voib tekkida nooremate kinnipeetavatega koos dppimisel,
kuna nad ei suuda nendega sammu pidada. Samuti on valja pakutud, et tekstid oleks
suurema fondiga, sest see aitaks ka ndgemisprobleemidega kinnipeetavaid. Meele-
lahutusprogrammid peaksid hdlmama tegevusi, mis arvestaksid rohkem vanemate
kinnipeetavate fuusilisi voimeid ning eelistusi, naiteks selliseid tegevusi nagu laua-
mangud ja muusikaga tegelemine. (Synder et al., 2009, pp. 117-124)

Inglismaal korraldati Gamelani muusikaprojekt, kus 13 eakat kinnipeetavat dppisid
nadala jooksul traditsioonilises Indoneesia Java ja Bali muusika ansamblis, mis koos-
nes l66kpillidest. Projektis osalemiseks ei olnud kinnipeetavatel vaja eelnevat muusi-
kalist tausta. Nadala 10pus said osalejad koos esineda ning see salvestati CD-plaadile.
Uuringu tulemustes tuli valja, et kinnipeetavad Gppisid ldbi enesedistsipliini teisi kuu-
lama. Parast projekti IGppu leidsid autorid, et projekti tulemusel paraneb vanglas vii-
bimise harjumus ja oskuste arendamine, mis voimaldab eakatel teiste kinnipeetavate
ja vanglatdotajatega selgelt suhelda. Opitakse grupina tédtamist nii-6elda hinnangu-
vabas keskkonnas. Programmid ja projektid lasevad tegeleda millegagi valjaspool oma
kambrit ja tavarezZiimi. See soodustab kognitiivset funktsioneerimist ja loovust ning
vaimse tervise parandamist. (Wilkinson et al., 2017, pp. 16-27)

Ramanathan et al. (2017, pp. 24-28) toovad vilja, et joogateraapia on lihtne ja
kuluefektiivne viis tegeleda nii fuusiliste kui ka enamlevinud vaimse tervise problee-
midega. Erinevalt antidepressantidest tegeleb joogateraapia probleemide algpdhjus-
tega ega piirdu ainult simptomaatilise raviga. Indias tehti uuring 40 eakama naiskinni-
peetavaga, kes ei saanud uurimuse ajal meditsiinilist ravi vaimse tervise probleemide
jaoks. Eksperimentaalgrupi liikmed osalesid 12 nadala valtel joogateraapias, mis kestis
iga kord 60 minutit ning oli spetsiaalselt eakatele koostatud. Enne ja peale teraapiat
hinnati eakate drevust, depressiooni ja enesehinnangut. Saadud tulemuste kohaselt
on joogateraapia kasulik nii eakate flilsilisele kui ka vaimsele tervisele. Ajapikku are-
neb joogateraapiat praktiseerivate kinnipeetavate joud, oskus ja koordinatsioon, tanu
millele muutuvad nad iseseisvamaks ja suudavad oma tegemistes rohkem vastutust
vOtta. Teraapia aitab minimaalsete negatiivsete mdjudega parandada enesehinnan-
gut ja soodustab positiivset motteviisi, andes kinnipeetavatele midagi, mida oodata.
Tanu sellele tduseb motivatsioon ka véljaspool joogateraapiat rohkem liikuda. Lisaks
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naudivad eakad kinnipeetavad seltskonnatunnet, mis samuti aitab vahendada erine-
vaid vaimse tervise probleemide siimptomeid.

Enamik vanglaprogramme on suunatud noorematele kinnipeetavatele nende vaja-
dusi silmas pidades. Vanemaealiste kinnipeetavate sobivate ja sisukate programmide
puudumist on taheldatud mitmetes valdkondades, sealhulgas hariduses. Enamik
programme on vanematele kinnipeetavatele liiga keerulised v6i sobimatud, sest nad
peavad vdistlema nooremate kinnipeetavatega, kes on domineerivamad. Siiski on
varasemad uuringud naidanud, et vanemad kinnipeetavad pllavad vanglas viibides
toole jaada, kui on olemas sobiv t60 ja see on tervise poolest voimalik. Kui vane-
mad kinnipeetavad ei osale iheski programmis, siis vdivad nad ennast isoleerida ning
kogeda tervise halvenemist. Sellised probleemid on eriti méargatavad pensionaridel
ja suuremate terviseprobleemidega kinnipeetavatel. (Trotter & Baidawi, 2014, pp.
200-218)

Vananedes vaheneb inimeste flUsiline autonoomsus ning vaimse tervise probleemid
muutuvad aina sagedasemaks. Vangla niigi raskes ja stressirohkes keskkonnas vajavad
eelkdige eakamad kinnipeetavad tuge, et valtida v&i ravida tervisemuresid. Selleks on
vaja panna kinnipeetavad fuusiliste programmide abil liikuma, et nad saaksid igapae-
vaste tegevustega iseseisvalt hakkama. Samuti on vaja toetada nende vaimset tervist
eakohaste tegevustega, sealhulgas arendada loovust ja tGsta enesehinnangut. Lisaks
on oluline, et vanglaametnikud oskaksid digeaegselt dra tunda marke vaimse tervise
probleemidest.

1.4. Eakatega suhtlemine ja nendesse suhtumine

Vanematel kinnipeetavatel on tihti vdiksemad suhtlusvérgustikud vGrreldes noorema-
tega ning neil vdib tekkida rohkem raskusi valjaspool vanglat olevate suhete sailitami-
sele. Tehtud uuringud on ndidanud, et vanematel kurjategijatel on teatavad raskused
suhtlemisel nooremate Gigusrikkujatega ja ametnikega ning pigem eelistatakse olla
omavanuste seltsis.

Kotomska & Michalak (2019, p. 59) kirjutavad oma t60s eakatega suhtlemise kee-
rukusest. Vanusega kaasnevad flusilised probleemid, nagu naiteks kehv kuulmine,
raskendavad suhtlust. Lisaks vdivad ametnikud kergesti arrituda, sest eakal inimesel
vGtab korralduste tditmine tema fuisisest tulenevalt aega. Vanemaealistega suhtle-
mine peab olema selge ja arusaadav, kuid kindlasti ei tohi see olla alandav. Uuringus
toodi vdlja, et deminutiivid, nagu naiteks ,vanaisa“ voi ,taadike”, vGivad eakat inimest
arritada ja seeldbi md&juda negatiivselt tema enesetundele. Vanglas vdib kinnipeetav
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kogeda negatiivset ja alandavat suhtlust nii ametnike kui kaaskinnipeetavate poolt.
Tihti vBib selline suhtlus tuleneda pigem teadmatusest kui pahatahtlikkusest.

Kinnipeetavate tervislikus heaolus mangivad suurt rolli ka vanglaametnikud. Gulshan
(2021, pp. 30-36) uuris aastatel 2019-2020 Aserbaidzaanis eakatesse kinnipeeta-
vatesse suhtumist vanglates. Ta korraldas kinnipeetavate seas heaolukisitluse ning
lisaks uuris eakate kinnipeetavate spetsiifiliste vajadustega kursis olemist ametnike
seas. Selgus, et ametnike negatiivne suhtumine nendesse mdjutas neid rohkem kui
|ahedaste suhtumine. Kiisitluse kaigus selgus, et ametnikud ei taju oma t66s eakaid
kinnipeetavaid kui teistsugust gruppi ega oska arvestada nende eripdradega. Saadud
tulemustest tegi Gulshan jareldused, et kinnipeetavate ja personali toéotajate seas
tuleks teadvustada geriaatrilisi probleeme ning ametnikke tuleks teavitada riskite-
guritest ja ohumarkidest, mis viitavad enesevigastamisele, depressioonile ja sellest
tulenevatele mgjudele eakatele. Lisaks leidis Gulshan, et psiihholoogid peaksid kaa-
sama vanemaealisi kinnipeetavaid riithmateraapiasse ning et eakatega voiksid vanglas
tegeleda vabatahtlikud meditsiinipraktikandid.

Kinnipeetavate sotsiaalne maailm h&lmab suhtlemist nii teiste kinnipeetavate, vang-
latootajate kui ka pere ja tuttavatega viljaspool vangla keskkonda. Vanemate kinni-
peetavate suhteid nooremate kinnipeetavatega iseloomustab tihti hirm ohvriks lan-
gemise ees. Kuigi Trotteri & Baidawi Austraalias korraldatud uuringus on esitatud
vastuolulist teavet selle kohta, kas vanemad kinnipeetavad langevad suurema tde-
naosusega kiusu ohvriks kui nooremad, viitab see siiski sellele, et suurem osa vane-
mate kinnipeetavate ohvriks langemisel toimub psiihholoogiliselt, naiteks solvamise
ja dhvardustena. Samas t8id nad valja, et olenemata vanemate kinnipeetavate moist-
matusest on neil vanglatdotajatega lsnagi positiivsed suhted olnud. (Trotter & Bai-
dawi, 2014, pp. 200-218)

On oluline, et vanglaslisteemis ei keskendutaks ainult eakate kinnipeetavate flusilis-
tele ja meditsiinilistele vajadustele, vaid vaga tahtis on ka igapaevane suhtlus ja md&ist-
mine. Eaka kinnipeetavaga arvestamine ja kuulamine muudab paremaks kinnipeetava
enesetunde vangistuse ajal ning lihtsustab oluliselt vanglaametnike t66d.
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2. EESTI VANGLATE VOIMALUSTE UURIMINE SEOSES EAKATE
KINNIPEETAVATEGA

2.1. Metoodika ja valim

Uurimistoo koosneb suures osas kvalitatiivsest anallilisist. Tuginetakse kirjanduspo-
histele kogemustele ja sellele lisaks tehti ekspertintervjuud. Todks sobivat kirjandust
otsisid autorid litsentseeritud andmebaasidest, nagu naiteks EBSCO ja SAGE. Otsingu-
sOnadena kasutati ,,ageing prison population” ja ,elderly prisoners”.

Kvalitatiivse osa t66st moodustab vangla spetsialistidelt kogutud suulise eesmargis-
tatud vestluse kadigus saadud info. Uurimist66s kasutasid autorid ekspertintervjuud,
mida tutvustasid esmakordselt tutvustati 2002. aastal Michael Meuser ja Ulrike
Nagel. Sellise intervjuu vormi valimisel ei paku intervjueeritavad uurijale huvi mitte
niivord terviklike inimestena, vaid ekspertidena teatud valdkonnas. (Laherand, 2008,
Ik 199-200). Intervjueeritavad olid uuringusse valitud eesmargiga esindada teatud
rihma; kdesolevas uurimistdods moodustavad valimi Viru, Tartu ja Tallinna vanglate
ametnikud.

Intervjuu kisimused koostasid autorid, tuginedes uurimiskiisimustele ja probleem-
kohtadele, mis avaldusid kirjanduse (ilevaates. Intervjuudest llevaate saamiseks tuli
see eelnevalt kodeerida. Koodide loomise eesmark on saada aru ning slistematisee-
rida kogutud andmeid, neis orienteeruda, uurida intervjuude sarnasusi ja erinevusi,
leida suhteid eri teemade vahel (Gibson & Brown 2009, pp. 2—4). Kodeerimine véimal-
dab teksti osadeks lahti votta, teksti eri osi mdista ja avastada seelabi ka tdlgendusi,
mis esmapilgul voivad jadda markamatuks. Tapsemalt kasutatakse avatud kodeeri-
mist, milles kasutatakse tekstis esinevaid sénu ja véljendeid.

Parima Ulevaate saamiseks Eestis vanglates toimuva kohta moodustus t66 valim kdigi
kolme Eesti vangla erinevatest ametnikest ja spetsialistidest, kes oskasid Ulevaate
anda enda ametikohast ldhtuvalt. Tanu sellele on vastused laiahaardelisemad ning
katavad eakate vangistuse eri aspekte. Intervjueeritavate seas oli kolm direktori ase-
tditjat, Uks metoodik ja tks inspektor-kontaktisik.

2.2. Eakate kinnipeetavate iilevaade 01.09.2023 seisuga

Selleks et saada parem lilevaade Eesti vanglates karistust kandvate isikute vanuseli-
sest koosseisust, teevad autorid Ulevaate. Andmed on saadud justiitsministeeriumi
vanglate osakonnast ning need on kokku pandud 2023. aasta septembri seisuga.
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Justiitsministeeriumi vanglate osakonnalt saadud info jargi oli 01.09.2023 seisuga
vanglates kokku 1837 kinnipeetavat, jarelikult moodustasid eakad kinnipeetavad kogu
vanglapopulatsioonist kokku 13%. Viimati Eestis eakate kinnipeetavate kohta korral-
datud uuringus (Raag, 2009, Ik 29) selgus, et 55-aastaste ja vanemate kinnipeetavate
arv kogu vangla populatsioonist moodustas 4%. Seega on 14 aastaga tdusnud vangis-
tuses viibivate eakate isikute osakaal kokku 9 protsendipunkti.

01.09.2023 seisuga oli Eesti vanglates kinnipeetava keskmine vanus 41 aastat, mis on
ainult 14 aastat vahem kui vanus, millest alates uurimust66 autorid loevad kinnipee-
tavat eakaks. Kinnipeetava keskmine vanus saabumisel oli 38,6 aastat ning vabane-
mise hetkeks oli kinnipeetava vanus keskmiselt 43,6 aastat.

Ule 55-aastaste kinnipeetavate keskmine vanus oli 61,4 aastat, mis on 6,4 aastat roh-
kem kinnipeetava eakaks lugemise algusest. Eaka kinnipeetava keskmine vanus saa-
bumisel oli 57,7 aastat ning vabanemise hetkeks oli kinnipeetava vanus keskmiselt
64,2. Eakate kinnipeetavate keskmine karistusaja pikkus oli 7,7 aastat ja kui arvestada,
et sellises vanusegrupis on kinnipeetava keskmine vanus vanglasse saabumisel 57,7
aastat, siis olukorras, kus vangistuses kantakse dra kogu karistusaeg, on ta vabane-
mise hetkel 64,2 aastat vana ehk vanaduspensionieas.

Tabel 1. Ulevaade eakate kinnipeetavate 01.09.2023 seisust Eesti vanglates (Justiits-
ministeerium, 2023; autorite koostatud)

EAKAID KOIKI EAKATE
KINNIPEETAVAID KINNIPEETAVAID KINNIPEETAVATE
KOKKU KOKKU OSAKAAL
Tartu vangla 84 547 15%
Tallinna vangla 77 699 11%
Viru vangla 75 591 13%
Kokku 236 1837 13%

Eakad kinnipeetavad olid vanglates jaotunud tsna vordselt ning nad ei moodustanud
vanglate populatsioonist suurt osa (vt tabel 1). Samas on eakate kinnipeetavate osa-
kaal pidevalt tGusmas (vt joonis 2). Aastal 2009 oli kinnipeetavaid vanglates kokku dle
3000 ning eakad moodustasid nendest 4% ning aastaks 2023 oli vanglates kinnipeeta-
vaid alla 2000 ning eakate osakaal oli 13%.

Kinnipeetavad, kelle vanus oli 55 ja sellest tle (ehk eakaid kinnipeetavaid) oli Jus-
tiitsministeeriumi vanglate osakonnale (2023) tehtud péringu alusel Eesti vanglates
septembri seisuga kokku 236 kinnipeetavat (vt tabel 1). Eakad kinnipeetavad jaotusid
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vanglate vahel tsna vordselt: Tartu Vanglas oli kokku 84 t60s kasitletava vanusegrupi
kinnipeetavat, moodustudes 15% Tartu Vangla kogu kinnipeetavatest, Tallinna Vang-
las oli eakaid kinnipeetavaid 77 ning Viru Vanglas kokku 75 kinnipeetavat, moodusta-
des kogu vastava vangla populatsioonist Tallinna Vanglas 11% ning Viru Vanglas 13%.
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Joonis 1. Eakate kinnipeetavate jaotus vanglates (Justiitsministeerium, 2023; autorite
koostatud)

Alates aastast 2014 (vt joonis 1) on Ule 65-aastaste kinnipeetavate arv Eesti vanglates
pidevalt tousnud, kokku 34 kinnipeetava vérra. Aastate jooksul on eakaid kinnipee-
tavaid vanglates kdige rohkem olnud vanusevahemikus 5560, kuid viimaste aastate
jooksul on poole vahem ent vordselt (60 isikut) kinnipeetavaid vanuses 61-65 ning
vanuses 65+. Jooniselt on ndha viimase kahe aasta muutust, kus tle 65-aastaseid kin-
nipeetavaid on vanglates kokku napilt rohkem kui 61-65-aastaseid.

Jooniselt 2 on ndha eakate kinnipeetavate pikemaajalise muutumise pdhisuund kogu
kinnipeetavate arvust ning trend on tdusev. Kui aastal 2014 oli eakate kinnipeetavate
kogu osakaal kdigist kinnipeetavatest vaid 7%, siis kaheksa aastaga on nende osakaal
tousnud peaaegu 6 protsendipunkti vorra ehk aastal 2023 oli eakate osakaal vangla-
tes 13%. Jooniselt on ndha, et aastast 2014 aastani 2023 on eakate kinnipeetavate arv
tousnud 46 kinnipeetava vorra.
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Joonis 2. Eakate kinnipeetavate arv ning osakaal kinnipeetavate koguarvust (Justiits-
ministeerium, 2023; autorite koostatud)

Kinnipeetavate arvulisel tlevaatel tuli vdlja, et kolme vangla peale oli hooldamist vaja-
vaid kinnipeetavaid kokku 15, kellest 9 olid eakad. See kinnitab, et pigem on hooldust
vajavad kinnipeetavad kdrgemas eas ja seeldbi koormavad nad rohkem vangla medit-
siini, nagu on varasemalt valja toonud Handtke, Combalbert ja Rambourg. Eakate
osakaalu kasv tdhendab vangla jaoks suuremaid tlalpidamiskulusid Ghe kinnipeetava
kohta.

Too alguses t6id autorid vélja, et Statistikaameti rahvastikuprognoosi jargi suureneb
Eestis 65-aastaste ja vanemate inimeste osakaal 2040. aastaks 25,6%-ni ehk rahvastik
on aastatega vananemas. Eelpool vilja toodud arvud ilmestavad eakate kinnipeeta-
vate arvu tousu ka vanglasiisteemis. Kuigi kinnipeetavate arv Uldiselt on vdhenemas,
touseb siiski eakate osakaal kogu vangistust kandvate isikute hulgas.

2.3. Intervjuud ja tulemuste analiilis

Selleks, et arvamused oleksid mitmekilgsemad, valisid t66 autorid ekspertinterv-
juusse eri ametikohtadel to6tavad ametnikud, nagu direktori asetaitja, inspektor-kon-
taktisik ja metoodik (vt tabel 2). Intervjueeritavad said valitud selle pdhjal, et ametnik
omaks kokkupuudet antud teemaga ja pikaaegseid kogemusi vanglasiisteemis.
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Tabel 2. Intervjueeritavad (autorite koostatud)

INTERVIUU INTERVJUEERITAVA INTERVIUU
ERSEERRIKOOD LABIVIIMISE VIIS AMETIKOHT LABIVIIMISE AEG INIERVUDIRESICS

DAl Teamsi vahendusel  direktori asetditja 29.11.2022 28:43:00

M1 Teamsi vahendusel metoodik 29.11.2022 28:43:00

K1 Teamsi vahendusel '”Spektg’sri'kk"”tak' 30.11.2022 30:47:00

DA2 kirjalikult direktori asetaitja 30.11.2022 -

DA3 Intervjueeritava i oktori asetsitja 01.12.2022 39:42:00
tookohas

Autorid konstrueerisid uurimiskisimustest lahtuvalt intervjuu tarbeks kiisimused,
millega pliti mdista hetkeolukorda vanglas ning valja selgitada probleemi olemasolu.
Intervjuu kisimuste teemadest kaisid ldbi naiteks vanurieas kinnipeetavate program-
mid, eakate eraldi paigutamine, eakatesse suhtumine ning v8imalikud probleemid
eakate kinnipeetavatega. Jargnevalt anallilsivad autorid uurimiskisimustest lahtu-
valt konstrueeritud intervjuu kiisimuste vastuseid, mille pdhjal koostati kategooriate
ja koodide kaudu ekspertintervjuude tulemuste tabel (vt tabel 3). Koostatud tabeli
abil on kergem teemast llevaadet saada ning marksGnades orienteeruda.

Tabel 3. Intervjuu kiisimuste p&hjal loodud kategooriad ja koodid (autorite koostatud)

Uurimistoo kiisimused

Kategooria: koodid

Kui aktuaalne teema on eakad kinnipeetavad
vanglas?

Eakate aktuaalsus: aktuaalsus; individuaalne
lahenemine; markamine

Millised programmid on eakatele eraldi mdeldud?

Eraldi programmid eakatele: alternatiivid

Milliseid probleeme ja takistusi ndeb vangla seo-
ses eakate kinnipeetavatega?

Probleemid eakate vangistusega: vanglapoolne
abi; inimressurss; vangistusejargsed probleemid;
elustiil; rahastus; sildistamine; hoiakud ja vaartu-
sed; kognitiivne vdimekus

Milliseid ettepanekuid on vanglal eakatele vaja-
duspdhiselt Iahenemiseks?

Vajaduspohine lahenemine: koolitused; malut-
reening; suhtlus

Milliseid on olnud varasemad lahendused eakate
kinnipeetavate vangistusega?

Varasemad lahendused: eraldatud vanurid

Mida arvab vangla eraldi osakonnast vanuritele?

Eraldi osakond eakatele: pSlvkondadevaheline
suhtlus; kaasatus; eraldi osakond vanuritele,
puudega, fuusiliselt vahem véimekamatele; vangla
spetsialiseerumine

Mis arvab vangla vanurieas kinnipeetava enne-
tahtaegsest vabastamisest?

Ennetdhtaegne vabastamine: tervislikel pohjustel
vabastamine; madal riskitase

Milliseid reaalseid tegevusi/programme saaks
vangla rakendada?

Ideede rakendamine: tegevusjuhendaja kaasa-
mine; piiratud ressurss; olukord Tartu vanglas
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Intervjuudest kogutud info anallitisimist alustavad autorid eakate aktuaalsuse kate-
gooriast. Esimese kategooria anallilisimisel leitakse vastus esimesele intervjuukdsi-
musele ehk selgitatakse vilja, kuivérd aktuaalseks probleemiks eakaid kinnipeetavaid
Eesti vanglates peetakse. Intervjuude tegemise hetkel, aastal 2022 oli eakate osakaal
vanglapopulatsioonist 12% (vt joonis 1) ning seega ei moodustanud nad vaga suurt
erikohtlemist vajavat gruppi. Eakate vangistuse teema aktuaalsuse osas olid vastajad
Uhel arvamusel, et suures pildis eakaid probleemina ei taheldata, kuid mdned mure-
kohad tulevad siiski esile.

Ma ei Utleks, et see on olnud aktuaalne teema, mida eraldiseisvalt siin viimane aasta voi
pooleteise aasta jooksul on arutatud. (DA1, 2022)

Vanurid kuidagi eraldi ei ole praegu nagu esile kerkinud, et ma néden véi kuulen, et kuuled
sa ei peaks siin olema v&i miks ta meil siin on. (DA3, 2022)

Pigem toodi vdlja, et probleem on psiihhiaatrilist abi vajavate vGi vaimse arengu
mahajaamusega kinnipeetavatega. Eakaid Uldiselt ei ndhtud suure probleemina, vaid
toodi valja selliseid kinnipeetavaid, kes on voodihaiged ning vajavad erikohtlemist.
Eesti vanglates on mdned spetsialiseerunud liksused, kuid eraldi eakaid valja toodud
eiole. (DA1, DA3)

Vastaja DA1 selgitab, et vanglas on individuaalne Iahenemine naiteks riskihindamise
ja taitmiskava pohjal, kus vangla votab erisusi arvesse. Eesti vanglad on osati spet-
sialiseerunud — noored ja tugevdatud jarelevalvega kinnipeetavad paiknevad Viru
Vanglas, Tallinna Vanglas on naised eraldi, Tartu Vanglas oli varem rehabilitatsiooni
osakond ja eraldatud seksuaalkurjategijad. K&ik intervjueeritavad juhtisid tdhelepanu
sellele, et eakad kinnipeetavad vajavad rohkem tdhelepanu ja abi, kuid abivajajate
markamiseks tuleb olla kannatlik ja olla valmis korduvalt kuulama ja selgitama.

Eraldi programmid eakatele kategooria kaudu saavad autorid Ulevaate hetkel kasu-
tusel olevatest eakatele suunatud sotsiaalprogrammidest. Selleks loodi kood alterna-
tiivid, mille kaudu saab kogutud materjali analtisides valja tuua, et ainult eakatele
moeldud programmid puuduvad, kuid kasutatakse muid voimalusi, et seda vanuseg-
ruppi tegevuses hoida, millele juhtisid tahelepanu kdik intervjueeritavad.

Ametnikud DA1 ja M1 toid vélja, et Tartu Vangla on seda vanusegruppi tegevuses
hoidnud erinevate huviringide ja vaba aja tegevustega, mis pakuks huvi ka eakatele,
naiteks raamatuklubi eesti ja vene keeles, maleklubi, joogatunnid, keraamikaring,
puut6o, klaasvitraaziga tegelemine, joonistamine, muusikaring, ringtreeningud. Eri-
vajadustele kohandatud ringtreening toimub arsti suunamisega ning suvel saavad
kinnipeetavad tegevusjuhendaja kie all kasvuhoones tdétada. Uks vastanutest oli
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arvamusel, et eakatele vGiks ikkagi eraldi sotsiaalprogramm olla ja t6i vélja variandi,
kuidas seda teostada:

Eakatele ei ole hetkel mingit eraldi programmi, aga vdiks olla. Neid ei oleks keeruline kokku
panna, vaid votta praegused manuaalid ja panna kokku ning lihntsamaks teha. Naiteks tGhe
kohtumise asemel teha kaks. (DA3, 2022)

Seega vanglad todevad, et vanurieas kinnipeetavatele fokuseeritud sotsiaalprog-
ramme kill pole, kuid on leitud erinevaid lahendusi selle vanusegrupi kaasamiseks
rahulike ja loovate tegevuste kaudu. Lisaks kaidi valja variant luua eakate sotsiaalprog-
ramm (DA3).

Jargmiseks oli autorite hinnangul oluline saada lilevaade probleemidest seoses eakate
vangistusega ning loodi kategooria probleemid eakate vangistusega. Kategooria all
toodi vélja kood vanglapoolne abi, et tdhelepanu pdorata vanglapoolsetele kitsaskoh-
tadele vanurieas kinnipeetavate vangistuse leevendamisel.

Intervjueeritavad (DA1, IK1) tdid vélja hooldus- ja arstiabi aspekti. See tdhendab, et
kui kinnipeetav vajabki hooldajat vGi eraldi abi, siis vOtab see enamasti kaua aega,
kuna vanglad on suured ja toimivad konveiermeetodil.

Autorid uurisid, milliseid probleeme ndevad ametnikud seoses programmide elluvii-
misega vanglates ning esimese takistusena toodi védlja inimressursi puudus vangla-
tes. Eakad koormavad oma tervisemuredega vangla meditsiinististeemi, kuid selles
valdkonnas on ressursipuudus. Leiti, et vanglates ei ole vastava haridusega tegevuste-
rapeute, kes oleksid spetsialiseerunud just eakamatele inimestele, ning probleemiks
on ka ametnike puudus. Vanglas toimub kinnipeetavate liikumine koos valvuriga ning
seetdttu ei pruugi kinnipeetav juda oma huviringi voi sotsiaalprogrammi selle parast,
et puudub inimressurss.

Hasti palju on vanglas takistuseks see, et kinnipeetavad ei saa ise liikuda, kdik sGltub sellest,
kas keegi liigutab kedagi kuhugi ehk vanglal v&iks huviringis oluliselt rohkem inimesi kaia.
(DA3,2022)

Vangla eelarves ei ole eraldi eakate kinnipeetavatega arvestatud ning seega on rahas-
tus Uheks takistuseks sellise vanusegrupi vajadustega eraldi tegelemiseks. Ruumidest
puudust ei ole ning vajadusel nende kohaldamist ei peeta keeruliseks, pigem on prob-
leemiks tehnika ja vahendite soetamine. Uks vastaja (DA3) selgitab, et hetkel ei ole
vanureid eelarves arvestatud, et osta neile vajaminevaid asju. Naiteks pdetus- voi
hooldusvahendina soki jalgatdmbaja, sest kinnipeetav ei saa oma vanuse tdttu enam
kummardada.
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Vastaja DA1 tbi valja probleemkohana sildistamise, mida eakad kinnipeetavad
tunda vdivad, kui neid eakate programmi maaratakse v6i muul moel eristatakse.

Sildistamine voib teinekord mone kinnipeetava kurjaks ajada hoopis, peab teatud reservat-
siooniga suhtuma sellisesse grupeerimisse. (DA1, 2022)

Veel iheks suureks teguriks on kinnipeetavate hoiakud, mis on kujunenud pikkade
eluaastatega ning mille tottu ei tunne nad tihti erinevate programmide vastu huvi.
Uks intervjueeritav (DA2) leiab, et eakate inimestega toGtamisel ongi peamised
takistused kinni hoidmine hoiakutest ja vaartustest ja kognitiivsete voimete langus —
tosised maluprobleemid, vanades malestustes kinni olemine, tksikutel on avaldunud
ka psuhhiaatrilised hdired. Ajaga muutub ka inimese kognitiivne voimekus, mis seab
takistused teadmiste omandamisele nooremate kaaslastega samadel tingimustel ja
erinevate toimingute labiviimisele.

Elus millegi muutmiseks on vajalik teatav avatus, mis vanuse kasvades inimestel vdheneb.
Vanas eas kaitumise muutmise vastu ei ole mitte ainult inimene ise, vaid ka inimese loomu-
lik elukaar. Muutused inimese ajus toovad kaasa selle, et vahenevad inimeste kognitiivsed
funktsioonid, nagu meelde jatmine ja dppimine. (DA2, 2022)

Nagu t66 esimeses osas on valja toodud, leiab ka intervjuudest kinnitust see, et eakad
kinnipeetavad vajavad rohkem tahelepanu ja abi kui noored kinnipeetavad. Kuna van-
gistuse peamine Ulesanne on kinnipeetava suunamine diguskuulekale teele ja seda ka
peale vangistust, siis pidasid autorid oluliseks koodiga vangistusjargsed probleemid
valja tuua, milliseid probleeme naevad vanglad vanuri eas kinnipeetavate juu-
res peale vangistust. Uks vastaja (DA2) nagi suurt rolli kinnipeetava vangistusjarg-
sel elul ja tGi valja selle seose vanglasse tagasi sattumisega.

Eakamate kinnipeetavate puhul tuleb pddrata rohkem tahelepanu elukoha olemasolule,
volgadele, tervislikust seisundist tulenevale vajadusele — hooldekodu/haigla jarele (ehk
suureneb hooldusvajadus). Sageli ei ole registreeritud elukohta, mis aga on eelduseks taot-
leda kohalikult omavalitsuselt elukohta, teenuseid ja toetusi. Uldine keerukus on, et nen-
dele on raske leida kohta, kuhu suunduda peale vabanemist. Tihti lihiajaliste karistustega
kinnipeetavad, kes vabaduses ei satu kohaliku omavalitsuse huviorbiiti (seetdttu on ka palju
lahendamata sotsiaalprobleeme), jbuavad juba varsti vanglasse tagasi. (DA2, 2022)

Koodi elustiil all selgitavad autorid valja eakatel kinnipeetavatel ajapikku tekkinud
harjumustest tulenevaid faktoreid, mis osutuvad takistuseks vangistuse leevenda-
misel. Uldise tagasisidena olid vastajad ndus, et kdrges eas kinnipeetavaid on raske
Umber Opetada.

Neil on juba vaga hasti vdlja kujunenud hoiakud, mingid vdartused. Neid muuta 60-aastas-
telt on keeruline. (1K1, 2022)
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Uks vastaja t6i vélja (DA2) elustiiliga seotud probleemina vaheneva huvi isikliku
higieeni vastu. Selle tulemusena on I18puks hairitud nii isik ise kui ka kaaskinnipeeta-
vad ja ametnikud, kes temaga kokku peavad puutuma. Nagu t66 esimeses osas vilja
toodi, vajavad eakad kinnipeetavad noortest rohkem tahelepanu ja abi ning harju-
muste parandamiseks individuaalsemat ldhenemist, seda nii vangistuse ajal kui ka
eluperioodiks peale vangistust. Vastavalt sellele vdiks eraldi hooldaja v&i kaaskinni-
peetavast tootaja jalgida ja vajadusel tuletada eakale meelde erinevaid hiigieeniprot-
seduure. Voib loota, et abilise pilgu all tekib ajapikku eakale kinnipeetavale harjumus
enda eest rohkem hoolt kanda.

Jargnev kategooria, vajaduspéhine ldhenemine, kasitleb vajadusest lahtuvalt
eakate abistamist ja nende suuremat kaasamist vanglaellu. Kuna kinnipeeta-
vate suhtlemine on vangistuse ajal piiratud, laskub suuresti see vangla 8lule. Uks vas-
tanutest (DA2) tdi vélja, et eakate sotsiaalsete vajaduste rahuldamine on esmatéhtis.

Peamine vajadus eakatel on suhtlemine. Programmidest voetakse ka osa vaid selle tottu,
et saaks suhelda. Eluosakondades olles nad valdivad teatud kontakte, kuid ametnikega
suhtlevad hea meelega (kuid esineb ka erandeid). Oluline on keskenduda nende hilisemale
hakkamasaamisele, et baasvajadused oleks vabanedes tdidetud, et sotsiaalmajanduslikult
ei satuks nad hullemasse olukorda, kui enne vangistust olid. Oluline on individuaalne lahe-
nemine voimalikult varajases vangistuse faasis, soltuvalt igalihe tervisest, vGimekusest ja
motivatsioonist planeerida tegevused. (DA2, 2022)

Lisaks selgitab vastaja (DA2) suhtluse ja markamise olulisust eakate kinnipeetavatega.
Ta selgitab:

Eraldi tahelepanu peab podrama nendele eakatele kinnipeetavatele, kes on vaikselt oma-
ette, naiteks nende kditumises esinevate muutuste markamine. Kdrges eas vdivad avalduda
neurodegeneratiivsed héaired, mille puhul on varajane markamine oluline, kuid need, kes
vaevu teistega suhtlevad, varajast abi ei saa. Suhtlemine eakate/erivajadustega kinnipee-
tavatega nGuab aega, kannatlikkust, kuulamist ja pidevat (sh korduvat) selgitamist. (DA2,
2022)

Eakatele eraldi tdhelepanu p6éramine ja sotsiaalprogrammid on kinnipeetavatele
vajalikud, et hoida neid kursis pidevalt muutuva keskkonnaga ja Gpetada vajalikke
toiminguid. Lahitulevikus vGtab vangla kinnipeetavatele kasutuseks tahvelarvutid,
seega osutati (IK1, DA3) téhelepanu sellele, et vanas eas kinnipeetavatel on arvutika-
sutusoskus madal ja neid tuleks sellel alal eraldi 6petama hakata, kuna selline kaas-
aegne muudatus vanglates vdib eakatelt nduda pikka harjumis- ja dppimisaega. Uks
vastanutest (IK1) radkis, et juba praegu tekitavad eakatele kinnipeetavatele segadust
vdimalus kanda raha telefoni kaardile ja raha viitenumbriga Glekandmine vanglas.
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Ma usun et me hakkame neid valja dpetama ja naditama. VGibolla kaasvangid ka aitavad.
Aga see esmane viljadpe, neid tuleb jah vdibolla kuidagi gruppidesse panna ja siis kisida,
et mida sa tahad, mis on sinu esmased vajadused ja mingid juhised nendele teha. Aga kind-
lasti see tekitab probleeme. Ma lihtsalt nden, kui raske neil alguses Uldse aru saada on.
(1K1, 2022)

Kuna t66s on korduvalt valja tulnud eakate kehvem maélu, saaks seda manguliselt tree-
nida. Malutreeninguks t&i ks vastaja (DA3) vilja, et malegrupid ja sudoku pakuks
kindlasti eakatele huvi ja nendes gruppides oleks osalejaid.

Oluline on, et vangistuses ei satuks eakad kinnipeetavad hullemasse sotsiaalmajan-
duslikku olukorda kui nad enne vangistust olid ning et nende elustiil vangistuse ajal
pigem paraneks ja eluks olulised oskused ja mottelaad paraneks. Koolitused aitavad
kinnipeetaval kohaneda vangla oludega ning erinevad mélu treenivad tegevused
pakuvad eakatele huvi ja ithendavad neid.

Too esimeses osas tulid artiklitest valja soovitused paigutada eakad kinnipeetavad
eraldi osakonda voi vanglasse. Eakate kinnipeetavate eraldamine isoleeritud vangla
sektsiooni vGimaldaks neil stiia nende spetsiifikale vastavaid eineid sobivatel aega-
del, magada ainult alumistel naridel ja to6tada osalise to0ajaga voi tildse mitte. Lisaks
peeti heaks voimaluseks eraldada eakad, puudega ja flilsiliselt vihem vdimekad kin-
nipeetavad lksusesse, kus pooratakse tahelepanu nende turvalisele majutamisele.
Eakate eraldamise miinusena toodi valja, et vanemad kinnipeetavad annavad tldisele
vanglapopulatsioonile stabiilsuse ja neid ei tohiks eraldi majutada.

Intervjuudest selgus, et hetkel ei ndhta eakatele kinnipeetavatele eraldi osakonna loo-
misel vajadust. Vastustest (IK1) selgus, et kGik vanurid lihte sektsiooni pannes ei anna
see neile arenguvdimalust. Eluosakonnas, kus viibivad eri vanuses kinnipeetavad, on
eakatel vBimalus suhelda noortega, kes leiavad aega neile dpetada ja asju selgitada.
Samuti toob (ks vastaja (DA3) intervjuus valja polvkondadevahelise suhtluse. Noor-
tele on see kasulik, kui sektsioonides on eri vanuses kinnipeetavaid. See aitab tekitada
tolerantsust.

Kui erinevad vanusegrupid on koos, siis see tunduks mitmekesisem keskkond. Noored ja
vanad koos meenutab rohkem tavatihiskonna mudelit kui see, et koos oleksid ainult vanu-
rid. Vanuritest eraldi paneks need, kes on tdbised ja vajavad rohkem hoolt, aga samas, kui
nad oleksid koos noorte ja keskealistega, siis saavad ka nemad olla tavakeskkonnas ning
harjuda sellega, et meil ongi tihiskonnas ka vanad inimesed, kes vajavad eraldi hoolt. (DA3,
2022)

Samuti on vajalik eakate kinnipeetavate kaasatus, et nad ei tunneks ennast eraldi
osakonnas kdrvalejaetuna. Vastustest (DA3) selgus, et uuritav vanusegrupp osaleb
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meeleldi nditeks vangla Uritustel, nagu naiteks isadepadeva korraldamisel. Suure luge-
musega kinnipeetavaid saab rakendada naditeks vangla raamatukogus v&i aiandushu-
vilisele pakkuda tegevust vangla kasvuhoonetes.

Eraldi sektsiooniga me liikkaksime neid pigem eemale, aga me tahame, et nad oleksid Ghis-
konna osa. Nad tahavad tunda, et neid on vaja ja nad on kaasatud. Olles osakonnas sega-
mini, saavad vanurid pakkuda oma elukogemusega midagi ka noortele. (DA3, 2022)

Vastajate arvates on mdeldav, et lihte sektsiooni paigutatakse vanurid, fuusiliselt
vahem vdimekad ja puudega kinnipeetavad, kuid selleks on oluline vangla spetsiali-
seerumine. Vastaja DA2 toob vilja, et kui paigutada antud grupp eraldi sektsiooni siis
on kindlasti vaja valjadppe saanud spetsialiste ja valvureid. Samuti toob ta valja, et
hetkel ta ei nde kasutegurit eakate ja fllsiliselt vahem vdimekate eraldamise puhul.
Tema arvates vdiks pigem kaaluda vanusest s6ltumata hooldust ja abi vajavate kinni-
peetavate sihtgruppi.

Autorid uurisid intervjueeritavatelt, kuidas vanglad suhtuksid madala riskiga eakate
ennetdhtaegsesse vabastamisse. Vastajad (1K1, DA2) arvasid, et see peaks toimuma
nii, nagu hetkel vanglates on ehk vabastades ennetdhtaegselt tervislikel pohjustel.
Kisides Uhelt vastajalt (IK1), kuidas ta suhtuks sellesse, kui nditeks madala riskiga
eakad ennetdhtaegselt tingimisi vabastada, ei olnud ta sellest kuigi vaimustuses. Ta
toi valja, et paljudel ei ole kodu ja tihti ei oleks kriminaalhooldusel véimalust neid
kontrollida ning osa kinnipeetavatest peaks hoopis hooldekodusse minema, kuhu nad
tegelikult minna ei soovi.

Ideede rakendamise kategooria all t6id kGik vastajad valja ideid, mida saaks eakate
kinnipeetavate heaolu parandamiseks vanglas teha. Uhe lahendusena toodi vilja eel-
pool mainitud kinnipeetavate iseseisev lilkkumine vangla territooriumil, mis lihtsus-
taks valvurite t66d ning muudaks sujuvamaks kinnipeetavate jdudmise huviringidesse
ning Oppetegevustesse. Tahvelarvuti kasutamise lahendusena leiti vdimalus, et osa-
konnas olekski tiks kinnipeetav, kes aitaks ka vanureid.

Kirjanduse Ulevaates pakuti meditsiinilise vGimekuse parandamiseks vélja voimalust,
kus eakate hooldamisega vdiksid vanglas tegeleda vabatahtlikud meditsiiniprakti-
kandid, kuid intervjuudest selgus, et sellised voimalused on vanglas piiratud.

Koost6o koolidega on olemas aga tudengid teevad Oe praktikat. Hoolduspraktikat vanglas
teha ei saa, sest vanglal ei ole hoolduse luba. Vangla pakub ainult ambulatoorset tervis-
hoiuteenust. (DA3, 2022)

Vastaja DA3 leiab, et Uiks asi, mis eraldi rahastust ei nduaks, oleks kodukorra iilevaata-
mine vanuri vaatepunktist, et dkki seal on midagi sellist mida saaks muuta, et nende
heaolu parandada.
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2.4. Arutelu

Siinne t606 on avaldatud aastal 2024, kuid intervjuud tehti 2022. aasta |Gpus. Seega
tdpsustavad autorid, et tditmisplaani § 5 alusel viiakse Tartu Vangla seksuaalkurja-
tegijad ning sdltuvusrehabilitatsioonile suunatud kinnipeetavad 2024. aasta juulis
Ule Tallinna Vanglasse ning seega muutub tabelis 1 kajastatud info (Justiitsminister,
2008). Intervjuude kédigus arutust leidnud tahvelarvutid veti Eestis kinnipeetavate
seas kasutusele 2023. aasta 10pus ning autorite ettepanek on tulevikus uurida, kas
eakad suudavad kasutada tahvelarvuteid ka ilma kinnipeetavate véi ametnike abita
ning kuidas stisteemi nende jaoks lihtsustada.

Tuginedes t60s kajastust saanud teadusartiklitele ja vottes arvesse asjaolu, et vanglal
ei ole voimalik (ile66 vangistuses eakatele ideaalseid tingimusi luua, arvavad autorid,
et esimesed muudatused on siiski vdimalik juba ellu viia. Kinnipeetava jaoks loovad
kuvandi vanglast suuresti sealsed ametnikud ja nende kditumine. Seega tuleks alus-
tada eakatega seonduva teadlikkuse tdstmisega ametnike hulgas juba Gppefaasis.
Autorite arvates oleks asjakohane lisada Sisekaitseakadeemias haridust omandavate
tulevaste vanglaametnike 6ppekavasse informatiivne loeng eakate vangistuse kohta,
et tOsta teadlikkust eakate sotsiaalsetest ja emotsionaalsetest vajadustest, surma ja
suremise diinaamikast, depressiooni tuvastamise protseduuridest ning dra tunda,
millal suunata vanemad kinnipeetavad ekspertide juurde.

Uurimist66s vélja toodud lahendus paigutada eakad, puudega ja fiiisiliselt vahem
vBimekad kinnipeetavad eraldi on saanud vdga erinevat tagasisidet. Anderson ja Hil-
lard, Habes ja Aday toetavad oma artiklites eraldamist, et tagada rohkem tdhelepanu
ja abi vajavatele kinnipeetavatele suurem privaatsus ja turvalisem keskkond. Teisalt
nahtub suurt praktilist kogemust omavate ametnike intervjuudest, et arvamused
lahknevad. Suurem osa intervjueeritavatest selles markimisvaarset kasutegurit ei
nae, kuid Ghe vastanu arvates voib see plaan olla reaalne ja selle t6ttu kdis eelnime-
tatud vastanu valja ka variandi, kus naiteks moodne Tallinna Vangla vGiks spetsiali-
seeruda liikumis-, hooldus-, voi teraapiavajadustega kinnipeetavatele. Seega arvavad
autorid, et kuna vanglad uldiselt ei nde hetkeseisuga eakatega vangistust nii suure
probleemina, et luua eraldi lksus selle jaoks Tallinna Vanglasse koos puudega kin-
nipeetavate ja fuusiliselt vahem vdimekate kinnipeetavatega, oleks siiski uurimistdo
esimeses osas vilja toodud variandina eakate eraldamine vaart katsetamist. Lisaks
uurimisto0s valja toodud lahendustele lisavad autorid, et vanemaealiste eraldi paigu-
tamine vGiks toimuda sektoritesse, mis asuvad meditsiiniosakonna, kiriku, jalutusala,
haridus-, kutse- ja sotsiaalprogrammidele vdimalikult |dhedal, et liikkumine nendesse
asukohtadesse oleks vaevatu, ning vGimalusel tuleks liikkumise lihtsustamiseks kasu-
tada lifti. Eri objektid oleks kasulik eristada kambris ja sektsioonis erinevate varvidega,
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mis aitaks kinnipeetaval neid ndha ja nendega arvestada. Tulevikus, kui probleem
eakate vangistusega on aktuaalsem, vGib hakata arutama eraldi eakate liksuse loo-
mist Uhte osakonda, mis spetsialiseeruks liikumis-, hooldus-, vdi teraapiavajadustega
kinnipeetavatele.

Eestis on aastatel 2002—-2003 olnud eakatele eraldi osakond, kus oli kokku umbes 30
kinnipeetavat. Vajadus tekkis, kuna oli mitmeid péduramaid pensioniealisi kinnipee-
tavaid, kellele tekitas koos nooremate kambrikaaslastega viibimine raskusi (nt noore-
mate larmakamate eluviiside tottu). See loodi, et péduramaid ja pensionieale Iahene-
vaid kinnipeetavaid ei hairiks nooremate larmakus. Paigutuse aluseks oli vanus alates
55 eluaastast. Tegelikult ei saanud seda paris eakate osakonnaks lugeda, sest nad olid
jaotatud toohdive jargi.

Samuti toid intervjueeritavad valja, et eakatele spetsialiseeritud sotsiaalprogrammid
puuduvad, ja viidati sellele, et programmidest voetakse tihti osa vaid sellepdrast, et
suhelda. Lisaks margiti, et programm eakatele vdiks siiski olla, ja toodi valja vGima-
lus, kuidas seda teostada. Ka autorid pooldavad ideed luua olemasolevaid manuaale
muutes eraldi sotsiaalprogramm, mis pakuks huvi vanemaealistele kinnipeetavatele,
kus kohtumiste arv oleks suurem ja kus eakad saavad sotsiaalselt liksteisele toeks
olla. Autorite arvates tuleks eakate kinnipeetavate seas korraldada kisitlus, et saada
rohkem aimu, mis neile endile huvi pakuks ja sotsiaalprogrammide kujul sobida vdiks.

Edaspidiseks uurimiseks soovitasid ekspertintervjuudes osalenud podrduda isikute
poole, kes teaks vangla ajaloo kohta rohkem ja oskaks ¢elda, mis variante on vang-
lates eakatega varasemalt rakendatud. Lisaks anti soovitus kontakteeruda kaplani-
tega, kellel on stigavamad ja individuaalsemad teadmised kinnipeetavatest. Viidati ka
meditsiiniddedele, kellelt vdib saada parema pildi vanurite vajadustest ning tervisli-
kust seisundist tldisemalt.

KOKKUVOTE

Uurimistdoga saavutati eesmark uurida eakaid kinnipeetavaid ning probleeme, mis
vahemusgrupi ja nende erivajadustega tegelemisega kaasneda vdéivad. Uuriti erine-
vaid juba proovitud meetodeid ning seda, kas neid oleks vdimalik ka Eesti vanglasus-
teemis kasutusele votta. Samuti anti (ilevaade eakate kinnipeetavate osakaalust Eesti
vanglates. To6 uurimiskiisimused olid jargmised: 1) Kas ja milliseid probleeme naevad
Eesti vanglad seoses eakate kinnipeetavatega? 2) Milliseid praktikaid oleks voimalik
tulevikus vanemate kinnipeetavatega tegelemiseks rakendada? 3) Millised takistused
vGivad esineda praktika elluviimisel?
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Viimati tegi eakatele kinnipeetavatele keskenduva uurimuse Ulle Raag 2009. aastal
ning leidis, et Eesti vanglates kriisisituatsiooni pole, kuid ta ei eitanud probleemi ole-
masolu. Kinnipeetavate keskmine vanus on aastatega tdusnud ning inimkonna vana-
nemine on Ulemaailmselt aktuaalne teema. 2009. aastal moodustas eakate kinni-
peetavate osakaal kogu kinnipeetavate arvust 4% ning aastal 2023 oli Eesti vanglates
kokku 236 (le 55-aastast kinnipeetavat, kes moodustasid populatsiooni koguarvust
13%. Seega on eakate vangistuses viibivate isikute osakaal 14 aastaga tdusnud 9 prot-
sendipunki ning kinnipeetavate vananemine on probleem, mida tuleb méargata ja mil-
lega juba praegu aktiivselt tegeleda.

Uurimuses pustitatud hlipoteesi kohaselt ei tegeleta eraldi eakatele kinnipeetavatele
vastava kohtlemisega voi tehakse seda minimaalsel maaral. Ekspertintervjuudest ndh-
tus, et eakate vangistust ei peeta Eesti vanglates aktuaalseks teemaks ning spetsiaal-
sed sotsiaalprogrammid puuduvad, kuid on loodud alternatiivseid tegevusi eakate
tegevuses hoidmiseks, sealhulgas huviringid ja vaba aja tegevused. Intervjueeritavad
todesid, et eakad kinnipeetavad vajavad rohkem tahelepanu ja abi, kuid abivajajate
markamiseks tuleb olla kannatlik ja olla valmis korduvalt kuulama ja selgitama. Eakad
vOivad tunda ennast noorte poolt térjutuna ja soovida seetdttu vanglaametnikega
rohkem suhelda. Oluline on neile vastavalt iga kinnipeetava vajadustele individuaal-
selt ldheneda.

T606 autorid arutasid nii kirjanduse (levaate kui ka ekspertintervjuude pdhjal vGima-
lusi eakate kinnipeetavatega tegelemiseks. Sisekaitseakadeemia Oppekavasse oleks
vaja lisada teemakohased loengud, et valmistada tulevasi ametnikke ette eakate eri-
vajadusteks. Samuti tuleks luua spetsiaalselt vanematele kinnipeetavatele moeldud
programme, uurides varasemalt nende endi huvisid. Lisaks soovitati eakate kinnipee-
tavate eraldi paigutamist sektoritesse, et tagada mugavam ja lihtsam liikumine valjas-
pool eluosakonda. Tulevikus, kui eakate osakaal veelgi kasvab, tuleks arutada eraldi
Uksuse loomist lihte vanglasse.
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