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Toovoimereform — 2016. aastast
kdivitunud reformiga asendati piisiva
toovoimetuse siisteem toovoime toetamise
siisteemiga. Reform algatati eeskatt
toovoimetuspensioni saajate arvu Kiire
kasvu ja riigi jdrjest suurenevate kulude
tottu.

Ennetustoo kolm tasandit

Esmane ehk universaalne tasand.
Probleeme ennetavad tegevused on
suunatud tervele populatsioonile,
olenemata riski astmest.

Teine ehk valikuline tasand. Tegevused
on suunatud gruppidele, kellel on
probleemi tekke risk suurem. Eesmark on
maandada riske.

Kolmas ehk néidustatud tasand.
Marksonaks on kahjude vahendamisega
seotud tegevused. Ennetustegevused on
suunatud individuaalselt inimestele, kellel
on juba riskid realiseerunud, ning eesmark
on hoida dra probleemide siivenemine ja
nende edasikandumine teistele isikutele.

Allikad: Institute for Work & Health (2015) ja
Siseministeerium (2021), k 5
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Toovoime vahenemise ennetamine

Kas Sotsiaalministeerium on stisteemselt juhtinud t66voime
vahenemise ennetamise valdkonda, et ennetada téotamise
tottu vihenenud t6ovoimega inimeste lisandumist?

Kokkuvote auditeerimise tulemustest

Sotsiaalministeerium ei ole juhtinud t66voime vihenemise
ennetamise valdkonda siisteemselt, seepérast on ennetus olnud
tagajirjetu. Teisisonu puudub ministeeriumil terviklik késitlus
toovoime vihenemise ennetustoost, mistdttu on ka selle elluviimine
puudulik ja valdkonnas keskendutakse peamiselt jéirelevalvele.
Senine ennetustéo on valdavalt universaalne ja passiivne.

Toovoime vihenemise ennetuse toimima saamiseks on valdkonnas
tarvis teha pohimattelisi iimberkorraldusi. Vaja on valdkonna
siisteemset juhtimist ehk terviklikku planeerimise, elluviimise ja
tulemuste hindamise kasitlust, milles fookus on muudetud
jirelevalvelt aktiivsele sihitatud ennetusele.

Auditi peamised tahelepanekud

= Toovoimereformiga voetud tegus ldhenemine on muutnud suhtumist
vdhenenud to6vdimega inimestesse. Samas pole toovdimetoetust
saavate inimeste osakaal vorreldes toovoimetuspensioni saanud
inimeste osakaaluga t66ealisest rahvastikust ja vorreldes reformieelse
ajaga (aastatel 2012-2013) mérgatavalt vdhenenud, ent reform on
aidanud kasvul pidurduda. Toetuste ja teenuste kulude osakaal
valitsussektori tegevuskuludest on piisinud reformieelsel tasemel.

= Nii inimeste arvu kui ka kulude osakaalu mitteviahenemise iiks pohjus
on see, et reformi eesmérkide elluviimisest jai kdrvale toovdime
kaotuse ennetamise tdiendavate meetmete loomine. Reformiga tehti
kiill vormilisi muudatusi toetuse maksmises, ent sisulised pohjused,
miks inimeste toovoime viheneb, jdid tdhelepanuta.

=  Sotsiaalministeeriumil, selle allasutustel ja Eesti To6tukassal on ka
ilma tdiendavate ennetusmeetmeteta mitmeid tilesandeid, mille
tiditmine peaks soodustama t66voime vihenemise ennetamist. Auditi
kéigus selgus, et toovoimevaldkonna ennetusiilesannete tditmine on
puudulik. Seda soodustab ka asjaolu, et tilesanded on killustunud eri
asutuste vahel.

= Sotsiaalministeerium kasitleb vihenenud t66voimega inimeste suurt
arvu osaliselt paratamatusena, sest keskmisel Eesti inimesel {itlebki
tervis iiles juba tooeas. Riigikontrolli hinnangul on olulisem pohjus
hoopis tegemata jdetud sihitatud ja motestatud ennetustdo.
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Teadmiseks, et

rahvusvaheliste uuringute kohaselt on
ennetus riigile odavam kui sotsiaal- ja
terviseprobleemide tagajargede
korvaldamine voi leevendamine.

Samal ajal on oluline, et olemas oleks
terviklik siisteem, kus tegeletakse nii
terviseedenduse, ennetuse kui ka ravi ja
rehabilitatsiooniteenuste arendamise ja
pakkumisega, sest vaid iihe siisteemi osa
arendamine ei vii piisivate muutusteni.

Kuigi probleemi lahendamisel tehtavad
tegevused sisaldavad ka enamasti
ennetuslikke tegevusi (nt kaasuvate
probleemide vahendamine voi
arahoidmine), neid ennetuse alla ei
arvestata, sest vastasel juhul saab koiki
tegevusi pidada ennetuslikeks ja
probleemi lahendamisele suunatud
tegevuste nimetamine ennetuslikeks
vahendab ,ennetusse” ehk esmakordsete
juhtumite drahoidmisesse suunatud
ressursse.

Allikas: Siseministeerium (2021), Ik 4-5

Peamine soovitus

= Sotsiaalministeeriumi seni ainus plaan on todtada vilja
sekkumismeede pikaajalisel haiguslehel viibivatele inimestele.
Plaanitava meetme sihtgrupp on tiksnes iile 60 pieva jérjest
haiguslehel olevad t66tajad, kelle haiguslehe jatkamise vajadus on
parast 60 paeva veel vihemalt 30 pdeva ja kes ei vaja haiglaravi.
Tegu on ennetust6d kolmanda ehk ndidustatud tasandi meetmega,
mille eesmirk on toetada pikaajalise haigusega inimeste toohdives
plsimist, mitte ennetada to6voime vihenemist.

= Riigikontrolli analiiiis néitab, et sellisest sekkumisest iiksi jaab suure
toendosusega viheks. Meede hakkab toimima vaid nende inimeste
jaoks, kes saavad endale majanduslikult lubada pikal haiguslehel
olemist. Seega ei joua plaanitav meede kdige kriitilisema sihtrithmani
ehk viiksema sissetulekuga lihttoolisteni, kes ei saa majanduslikel
pohjustel olla tihtilugu haiguslehel nii kaua kui vaja ja kelle seas on
ka osakaaluna enim to66voimet hinnata laskvaid inimesi.

= Samuti nditas analiiis, et to6vdime vihenemise ennetamine voib
vajada ametiriihmade pohist lahenemist. Seejuures voib tiks
ennetusmeede anda héid tulemusi ihes ametirithmas, kuid mitte
teises. Naiteks nende ametiriihmade to6tajad, kes ei ole nii sagedasti
haiguslehel, aga kelle hulgast kéib suurem osakaal t66vimet
hindamas, vdivad vajada meetmeid, mis voimaldaks neil jadda
haiguslehele soodustingimustel ehk ilma sissetuleku vihenemiseta, et
tervis korralikult taastada. See vdib pikemas perspektiivis tagada
nende inimeste toovoime sdilimise.

Riigikontrolli soovitus terviseministrile ning majandus- ja
infotehnoloogiaministrile koostoos Todinspektsiooni peadirektori,
Terviseameti peadirektori ja Eesti Tootukassa juhatuse esimehega

Votta tooturupoliitikas toohdive korval eraldi tdhelepanu alla t66voime ja
luua t66voime vahenemise ennetamiseks terviklik kasitlus. Vaadata
selleks kriitiliselt iile To6inspektsiooni, Terviseameti ja Eesti Tootukassa
senised tilesanded, hinnata asutuste tipsema td6jaotuse sobivust ja nende
suutlikkust {ilesandeid tiita. Riigikontrolli hinnangul tuleb votta siht
toovoimevaldkonna killustumise vihenemiseks ja muuta inimeste
abisaamise teekond t66voimega seotud teemadel (t66tervishoid, t66voime
teenused ja hindamine, kutse- ja t66st pdhjustatud haiguste
diagnoosimine) lihtsamaks.

Terviseminister, Terviseameti peadirektor ja Eesti Tootukassa
juhatuse liige juhatuse esimehe iilesannetes noustusid soovitusega.
Terviseameti peadirektor tddes, et praegu puudub t66vdime vihendamise
ennetamiseks selge strateegia, valdkond on killustunud erinevate
riigiasutuste vahel ning puudub keskne koordinaator. Eesti To6tukassa
esindaja hinnangul voiks to6voime vihenemise ennetamise siisteemi
tugevdamiseks kaaluda asutuste vahelist selgemat rollijaotust ja toimivat
andmevahetust.

Alates 1. juulist 2023 valdkonna eest vastutama hakanud majandus- ja
infotehnoloogiaminister ndustus soovitusega paremini sihitada
Tooinspektsiooni ennetustegevusi ning parandada kutsehaiguste ja toost
pohjustatud haiguste analiitisimist. Kiill aga pidas minister vajalikuks
vélja tuua, et aruandes keskenduti t66voime vihenemise ennetamisele
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iiksnes t60 kontekstis, eirates asjaolu, et inimese tervist ja toovoimet
mojutavad viga erinevad tegurid, sh elukeskkond, toitumine, liikumine,
harjumused jm. Ministri hinnangul tuleks inimese t66vdime vihenemise
ennetamise tervikliku késitlemise puhul pdorata seega tahelepanu tervist
mojutavatele teguritele ning tervishoiusiisteemile tervikuna. Seetdttu
leidis majandus- ja infotehnoloogiaminister, et teenuste liitmine iihte
asutusse pole maistlik, kuna see ei pakuks sisulist lisandvééartust ega
lahendaks aruandes toodud probleemkohti.

Riigikontrolli kommentaar: on ilmne, et to6vdimet mojutavad ka muud,
tooga mitteseotud tegurid. Ent kui todga seotud aspektidele (tookeskkond,
téoohutus, tédtervishoid) piisavalt tdhelepanu poorata, saab vihemalt
seetdttu todvoime vihenemist ennetada. Senine l&henemine, mille jargi
keskenduti kogu tervishoiusiisteemile tervikuna, on aga jatnud t66vdime
vihenemise ennetamise tihelepanuta. Riigikontrolli aruanne néitab, et see
lahenemine ei ole toiminud.

Tooinspektsiooni peadirektor ei kommenteerinud Riigikontrolli peamist
soovitust, kiill aga rohutas asutuse juht oma vastuses tooandjate
jarelevalve olulisust, pidas jarelevalvet ennetuse osaks ja leidis, et
jérelevalvet ennetusega asendada ei saa.

Riigikontrolli kommentaar: tinapdevase ldhenemise jérgi ei peeta
jarelevalvet ennetustegevuseks. Riigikontroll ei soovita asendada
jarelevalvet ainult ennetustegevustega, soovitame edaspidi keskenduda
aktiivsele sihitatud ennetusele. Jirelevalvet on vaja ja seda tuleb teha ka
edaspidi, kuid pigem olukordades, kus ennetus ja ndustamine pole toonud
soovitud tulemust.
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Ulevaade toovoimereformist: reformi jarel on toetust
saavate inimeste arvu ja kulude kasv pidurdumas

1. 2016. aasta 1. juulist hakkas kehtima t66voimetoetuse seadus, mis
pani aluse téévoimereformile. Reformiga ajakohastati toovdimetuse
kasitlust. Piisiva toovaimetuse siisteem, mille alusel maksis Sotsiaal-
kindlustusamet to0voimetuspensioni, asendati toovoime toetamise
stisteemiga. Reformi tulemusel hakkas Eesti To6tukassa (edaspidi
tootukassa) varasema toovoimetuse asemel hindama inimeste toovoimet
ja maksma téovoimetoetust ning osutama teenuseid vihenenud
toovoimega inimestele ja nende tooandjatele.

2. Jargnevas peatiikis annab Riigikontroll tilevaate toovoimereformi
senistest tulemustest.

Toovoimetoetuse saajate ning toetuse ja teenuste kulude osakaal on
reformieelse aja tasemel

Vahenenud toovoimega inimene — 3. Todvoimereformi vajalikkust pShjendati todvdimetoetuse seadus-
osalise voi puuduva toovoimega Vi piisiva  eelngu seletuskirjas eeskitt toovdimetuspensioni saajate arvu kiire kasvu
6ovoimetusega inimesed efk inimesed, (mis oli toona OECD riikide kiireim) ja jirjest suurenevate kuludega.t
kellel on todtukassa hinnanud téévoime N . . . .
osaliseks vai puuduvaks v3i on Seetottu on reformist ulevqat; saamiseks oluline alustgda Sel!e§t, kuidas
Sotsiaalkindlustusameti ekspertiisis on muutunud mdlemad néitajad ehk vihenenud t66vdimega inimeste

tuvastatud piisiv tivgimetus. (VTI) arv ning kulud.

Joonis 1. Vahenenud todvoimega inimeste arv ning osakaal Eesti 15—64-aastasest rahvastikust aastatel 2012-2022
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N TOo6vGimetuspensioni ja toovBimetuse alusel rahvapensioni saajate arv (detsembri seisuga)

e=O== Osakaal Eesti 15-64-aastasest rahvastikust

Allikad: Sotsiaalkindlustusamet, Eesti Todtukassa, Statistikaamet ja Riigikontrolli arvutused

1 Tosvdimetoetuse seadus 678 SE (eelndu), seletuskiri, Ik 1, 4-5.
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Teadmiseks, et

Riigikontrolli {ilevaate ja
Sotsiaalministeeriumi tellitud uuringu
metoodika vahel on kaks olulist erinevust.

Esimene erinevus on see, et Riigikontroll
kasutas joonis 1 koostamisel
Sotsiaalkindlustusameti ja tootukassa
lildstatistikat, ministeeriumi tellitud
uuringus kasutati aga iihendatud
registriandmeid isikutasandil.

Teine erinevus on see, et kui Riigikontroll
arvestas andmeid koondades iiksnes
nende inimestega, kes kvalifitseerusid kas
toovoimetuspensionit voi todvoimetoetust
saama ehk kellel tuvastati vanas
siisteemis vahemalt 40%-line
toovoimetus voi uues siisteemis osaline
voi puuduv todvaime, siis nimetatud
uuringus arvestati reformieelses perioodis
sisse ka 10-30%-lise toovoimetusega
inimesed, kellele toovoimetuspensionit ei
makstud.

4. Vihenenud t66vdimega inimeste osakaal tooealisest rahvastikust
kasvas kuni 2020. aastani (vt joonis 1). Alates 2021. aastast on see
hakanud mdnevdrra vihenema ning 2022. aasta 16puks oli tagasi 2013.
aastaga vorreldaval tasemel, kui probleem oli juba ilmne. Kui viimase
kahe aasta trend jatkub, on VTI-de osakaal rahvastikust 1dhiaastatel
sarnane, nagu see oli enne 2009. aastat, misjérel hakkas majanduskriisi
tingimustes toonaste toovoimetuspensiondride arv jarsult kasvama.

5. Sotsiaalministeeriumi tellitud uuringus aga tddeti, et suurim VTI-de
arvu langus toimus 2017. aastal (5,2%) ja hilisematel aastatel olulist
tdiendavat langust pole olnud.? Selle pdhjal jireldasid uuringu autorid, et
reformiga seatud eesméirk — vihendada t66voimetuspensionéride ja
toovoimetoetuse saajate arvu — saavutati kohe t66voimereformi
rakendumisel.

6. Riigi kulud toovdimetuspensionidele ja toovoimesiisteemile
osakaaluna valitsussektori tegevuskuludest tusid kuni 2019. aastani (vt
joonis 2). Parast seda hakkas kulude osakaal valitsussektori tegevus-
kuludest tasahaaval langema ja joudis 2022. aastal reformieelsele
tasemele. Trendi jatkudes — mille eelduseks on ka VTI-de osakaalu jatkuv
langus —, jétkub ka kulude osakaalu vihenemine.

Joonis 2. Riigi kulud toovoimetuspensionidele ja todvoimesiisteemile aastatel 20122022
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Allikad: Sotsiaalkindlustusamet, Eesti Toétukassa, Riigi Tugiteenuste Keskuse saldoandmike infosiisteem ja Riigikontrolli arvutused

2 To6vdime toetamise skeemi loomise ja juurutamise makromajandusliku mdju
hindamine. Centar, Praxis ja Turu-uuringute AS (2022), Ik 90.
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Toovoimetussiisteemi
probleemide lahendamine

To6voime vahenemise ennetamine

1. Samas pole kuus aastat parast reformi algust toovdimetuspensionide
ja toovoimesiisteemi koondkulud vihenenud osakaaluna valitsussektori
tegevuskuludest vorreldes ajaga, kui reformi aluseks olevat eelndu 2014.
aastal koostama hakati.

8. Sotsiaalministeeriumi tellitud uuringus jouti vastupidisele jareldusele,
sest selles vorreldi tegelikke kulusid olukorraga, kus reformi poleks
tehtud. Nii jéreldati uuringus, et reformistsenaariumi kulud olid 2020.
aastal vorreldes stsenaariumiga, kus VTI-de kasv oleks jatkunud
reformieelses tempos, 67,4 miljonit eurot vdiksemad. Ning vorreldes
olukorraga, kus VTI-de arvu kasv oleks pidurdunud, oleks uuringu jargi
olnud kulude sdist 2020. aastal 8,1 miljonit eurot.®

9. Lisaks toovoimetuspensiondride arvu kiirele kasvule ja jarjest
suurenevatele kuludele pohjendati seletuskirjas to6voimereformi
vajalikkust ka jargmiste asjaoludega:

= todvOimetussiisteemis rakendatakse t66voime kaotusega inimestele
iiksnes passiivseid meetmeid, s.t neile makstakse hiivitisi ning
pakutakse erinevaid soodustusi;

= todandjatel puudub kohustus vastutada toovoime kaotusega inimeste
toole tagasipdordumise eest;

= riik ei rakenda aktiivselt meetmeid t66voime kaotusega inimeste tool
hoidmiseks voi nende todle tagasipodrdumiseks ning

= ennetustegevused on puudulikud.*

10. Neist probleemidest saab pidada lahendatuks kaht. Esiteks, vanas
toovOimetussiisteemis rakendati t6ovoime kaotusega inimestele iiksnes
passiivseid meetmeid ehk neile maksti hiivitisi ning pakuti erinevaid
soodustusi. Uues todvoimetoetamise siisteemis pakutakse lisaks toetusele
ka mitmesuguseid teenuseid.®

11. Teiseks saab lahendatuks lugeda seda, et vanas toovoimetuse
siisteemis ei rakendanud riik aktiivselt meetmeid t66vdime kaotusega
inimeste t061 hoidmiseks voi nende toole tagasipdordumiseks. See
probleem lahendati toovoimetoetuse saamise tingimuste ehk
aktiivsusnoudega.®

12. Samas ei saa pidada lahendatuks probleemi, et to6andjatel puudub
kohustus vastutada t66voime kaotusega inimeste tdole tagasipdordumise
eest. Tooandjad ei vastuta toovoime kaotusega inimeste toole
tagasipoordumise eest siiani mitte iihegi regulatsiooni alusel.

13. Tooandjate vastutust saaks osaliselt lahendada t66dnnetus- ja
kutsehaiguskindlustuse loomisega, mis kaitseks ja kindlustaks tootajat

8 T66vdime toetamise skeemi loomise ja juurutamise makromajandusliku mdju
hindamine*. Centar, Praxis ja Turu-uuringute AS (2022), Ik 255.

4 Todvdimetoetuse seadus 678 SE (eelndu), seletuskiri, Ik 4-5.

5 Todtukassa teenused ja toetused vithenenud t6$vdimega inimesele: kogemusndustamine,
tugiisikuga todtamine, tddalane abivahend, todkoha kohandamine, kaitstud t60, tdoalane
rehabilitatsioon, to6lesdidu toetus. Loe ldhemalt tootukassa peatiikist.

6 To6vdimetoetuse saamise tingimused osalise todvdime korral on iiles loetletud
toovoimetoetuse seaduses (§ 12 Ig 1) ja kompaktsemalt to6tukassa kodulehel.
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Tovoime véhenemise ennetamine

Vahenenud toovoimega
inimeste tooturule tagasi-
toomine, aktiivsuse
motiveerimine

onnetuse voi kutsehaiguse korral ning soodustaks seega ka toole
naasmist. Eesti iseseisvumise taastamise jérel on korduvalt piititud luua
toodnnetus- ja kutsehaiguskindlustuse siisteemi, ent seni pole riik sellega
hakkama saanud. Sotsiaalministeerium kindlustuse loomisega enam ei
tegele, kuna ametiiihingud ja to6andjad ei ole kindlustuse osas diglasena
tunduvat kokkulepet saavutanud.

14. Samuti ei saa pidada lahendatuks probleemi, et ennetustegevused on
puudulikud. Ennetustegevused on Riigikontrolli hinnangul siiani
puudulikud. Loe ennetustegevuste puudulikkuse kohta ldhemalt aruande
jargnevatest peatiikkidest.

Toovoimereformi eesmargid on taidetud osaliselt, ennetusega ei tegele
Sotsiaalministeerium siiani

15. Toovoimetoetuse seaduseelndu seletuskirja jargi loodeti reformi
tulemusel saavutada terviklik toovoimesiisteem.” Reformi tipsemad
eesmargid olid jargnevad:

= vihenenud to6vdimega inimeste todturule tagasitoomine, neile sobiva
t60 leidmine ja sdilitamine;

= t66vOime kaotuse ennetamine ja inimese motiveerimine sdilinud
t6ovoime ulatuses tihiskonnaelus aktiivne olema;

= abi osutamine todandjale tookeskkonna parandamisel ning t66voime
kaotusega inimese t601 hoidmisel ja toole votmisel.®

16. Enamik toévaldkonnaga seotud asutustest ja iihendustest®, kellega
Riigikontroll auditi jooksul vestles, pidas toovoimereformi tildjoontes
positiivseks, sest reformi tulemusel voetud tegus ldhenemine on vdheneva
todealise rahvastiku tingimustes vajalik.

17. Reform toi kaasa laiema muutuse suhtumises VTI-desse. Naiteks on
tooandjate hoiakud VTI-de varbamisel muutunud mérgatavalt. Kui 2015.
aastal ei pidanud véhenenud t66voimet véirbamisel takistuseks 38%
tooandjatest, siis 2021. aastal oli sellist hoiakut vdljendavate to6andjate
osakaal kasvanud 64%-ni.*°

18. Samuti on VTI-d muutunud t6dturul aktiivsemaks. Kui enne reformi
ehk aastatel 2012-2015 tootas Statistikaameti t66jou-uuringu jargi alla
poole VTI-dest, siis alates 2016. aastast on t66ga hdivatud iile poole
VTI-dest (vt joonis 3, Ik 8). Samas toimus t66hdive mééra tdus enne
reformi ning reformi jérel pole see oluliselt muutunud ega hakanud
lahenema tildisele to6hdive méérale.

19. Tootukassa andmetel tootas 2021. aasta seisuga 63% osalise ning
veerand puuduva t6ovoimega inimestest, samuti kasvas tootukassa abiga

" Todvdimetoetuse seadus 678 SE (eelndu), seletuskiri, 1k 13.

8 To6vdimetoetuse seadus 678 SE (eelndu), seletuskiri, Ik 4.

9 Riigikontroll vestles auditi kdiigus Eesti Viike- ja Keskmiste Ettevdtjate Assotsiatsioonti,
Eesti To6andjate Keskliidu, Eesti Ametiithingute Keskliidu, Eesti To6tervishoiuarstide
Seltsi, Eesti Puuetega Inimeste Koja, Sotsiaalministeeriumi, Sotsiaalkindlustusameti, Eesti
Tootukassa ja Tooinspektsiooniga.

10 Tédandjate hoiakud vihenenud t66vdimega inimeste virbamise suhtes. Turu-uuringute
AS (2021), Ik 40.
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t60d otsivate VTI-de arv (2014. aastal alla 2500 todotsija, 2021. aastal iile
11 500 todotsija keskmiselt kuus).!*

Joonis 3. Hoivatute arv ja toohoive maar vahenenud toovoimega inimeste (VTI) seas vordluses iildise toohoive maaraga 15-64-

aastaste hulgas aastatel 2012-2021
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Toovoime kaotuse
ennetamine

Toovoimekadu — termin oli kasutusel
piisiva toovoimetuse siisteemi ja
todvoimereformi iilemineku ajal. Tegu
polnud ametliku terminiga. Selles aru-
andes on kasutusel termin t6ovoime
vahenemine.

See seostub sonastuslikult paremini uue
toovoimesiisteemiga, mille kohaselt ei
hinnata enam téovoimetust, vaid
toovoimet. Molemad tdhendavad sama —
piisivalt (vahemalt 6 kuud kestvat)
vahenenud osalist voi puuduvat toovoimet.

Allikas: Statistikaamet (THV601 ja TT330)

20. 2022. aastal oli vahenenud t66voimega todotsijate todle rakendumise
mééra erinevus vorreldes iilejdénud todotsijatega alla kiimne protsendi
(8,9%)*2, millest voib jireldada, et VTI-d on tooleidmisel teiste
toootsijatega vorreldavas positsioonis ehk erinevus pole markimisvéarne.

21. To6dtukassa hinnangul on VTI-de t661 piisimise nditajad olnud heal
tasemel ja seda vdib selgitada asjaolu, et need inimesed on enne t66le-
asumist saanud vajaliku ettevalmistuse ja toe ehk neil on olnud véimalus
kasutada tootamist toetavaid teenuseid.

22. Toovoimereformi eesmarkide elluviimisest jai kohe reformi alguses
korvale toovoime kaotuse ennetamise tiiendavate meetmete loomine.
Riigikontroll mérkis juba 2017. aastal, et Sotsiaalministeerium ei ole
vaatamata toovoimereformiga plaanitule rakendanud taiendavaid
meetmeid toovoimekao ennetamiseks.'® Toona pdhjendas ministeerium
ennetusmeetmete viljatootamise edasiliikkamist td6voimereformi
hilisemasse faasi poliitilise otsusega.

23. Ehkki on olemas mitmeid teenuseid, mis peaks soodustama, et
vihenenud t66vdimega inimeste toovoime edasi ei viheneks, pole
To6inspektsiooni hinnangul olukord tegelikult méargatavalt muutunud.
Sotsiaalministeerium pole siiani loonud siisteemset toetavat ldhenemist,
mis aitaks to6voime vihenemist ennetada.

1 To6vdimereform on toonud rohkem inimesi tédle ja t66d otsima. Eesti Tootukassa
(2021).

12 Eesti Tootukassa majandusaasta aruanne 2022. Lk 10, indikaator 1.3.4.

13 Riigi tegevus tédvdimereformi ettevalmistamisel. Riigikontroll (2017), Ik 31-33.
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24. Toodinspektsioon on seisukohal, et riik panustab liiga vihe
t6ovoimekao ennetamisse (teadlikkuse suurendamine ning t66onnetus- ja
kutsehaiguskindlustuse loomine) ja liiga palju tagajdrgedega tegelemisse.
Kuni Eestis ei saada aru, mida on vdimalik ennetamisega éra hoida,
jaabki riik tagajargedega tegelema ning see on kulukam kui ennetamine.

25. Tootukassa hinnangul on t66voime vihenemise ennetamisel oluline,
et esmaseid terviseprobleeme mérgatakse tervishoiu esmatasandil ja
tootervishoiuarsti juures ning need teenused on kattesaadavad. Tuleb
maérgata neid, kellel hakkavad terviseprobleemid tekkima. Ka pere- ja
eriarstid peaksid rohkem teadma toGtamisest ja tookeskkonnast
pohjustatud probleemidest.

26. Samuti peab tootukassa oluliseks nii to6tajate kui ka tooandjate
tookeskkonna alast teadlikkust. Kui to6tervishoiu ja tookeskkonna teemal
ndustamine oleks praegusega vorreldes paremini korraldatud ja hésti
kéttesaadav, saaks paljusid probleeme ennetada ka ilma spetsiifiliste
tervishoiu-, todturu- voi sotsiaalteenusteta.

21. Sotsiaalministeerium keskendub téovoimereformile hinnanguid andes
aga siiani vordlusele vdimaliku olukorraga, mis oleks voinud olla ilma
reformita. Ministeeriumi tellitud uuringu jargi, milles seati eelduseks, et
ilma reformita oleks toovoimetute inimeste arv kasvanud siiani samas
tempos, nagu see kasvas majanduskriisi ajal alates 2009. aastast, oli 2020.
aastaks VTI-de arv 20,6% viiksem, kui see olnuks t66voimetuse siisteemi
jitkudes.!* Seetdttu peab ministeerium reformi edukaks.

28. Ent Sotsiaalministeerium ei keskendu VTI-de lisandumise pdhjuste
otsimisel liksnes todga seotud ja toost pohjustatud probleemidele, vaid
késitleb pohjuseid laiemalt. Ministeeriumi selgituse kohaselt tuleb
toovoime vihenemise ennetust lisaks toovoimepoliitikale vaadata koos
tervishoiupoliitikaga.

29. To66voime viahenemise voimalike pohjustena toi Sotsiaalministeerium
vélja nditeks kroonilistesse haigustesse haigestumise kasvu, kompleksse
haigestumise ehk mitme haiguse korraga esinemise, inimeste elulemuse
ehk haiguse lileelamise voimaluse kasvu ning pikad operatsiooni-
jarjekorrad. To6voime hindamise andmete pohjal esineb inimestel jarjest
enam mitmeid piiranguid koos ehk fiiiisilise tervise langusega kdivad
kaasas ka vaimse tervise piirangud ja vastupidi.

30. Sotsiaalministeerium analiilisis koos meditsiinieriala esindajatega
patsiendilugusid ning osal juhtudel ilmnes, et védga pikad operatsiooni-
jarjekorrad vdivad pdhjustada olukorra, et inimese t6ovoime viheneb.™®
Kuna maksimaalne lubatud haiguslehe pikkus on 182 péeva, kaob selle
moddumisel inimesel sissetulek ning ta on sunnitud minema t6ovoimet
hindama lihtsalt seetottu, et ta ei ole jdudnud operatsioonile. Kuigi parast
operatsiooni oleks inimene téiesti todvoimeline ja terve.

31. Niisiis plaanib Sotsiaalministeerium VTI-de arvu vihendamiseks
vilja to6tada pikaajalisel haiguslehel viibivatele inimestele meetme

14 T6ovoime toetamise skeemi loomise ja juurutamise makromajandusliku méju
hindamine. Centar, Praxis ja Turu-uuringute AS (2022), Ik 91.

15 Todvdimetuse ennetamise lahenduse viljatddtamise analiiiis. Sotsiaalministeerium
(2021), Ik 7.
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Abi tooandjale tookeskkonna
parandamisel ja vahenenud
toovoimega inimeste toole-
votmisel

Teadmiseks, et

vahenenud todvoimega inimeste
palkamisel kehtib sotsiaalmaksu
soodustus, aga seda kasutatakse
Todandjate Keskliidu info kohaselt
infosulu tottu vahe.

Rahandusministeerium on Tédandjate
Keskliidu kdest kiisinud, et miks tddandjad
seda soodustust ei kasuta. Tédandjatelt
kiisides ilmnes, et nad on soodustusest
teadlikud, kuid probleem on pigem selles,
et tootajad pelgavad sageli todandjale
oelda, et nende toovoime on vahenenud.

To6voime vahenemise ennetamine

(edaspidi uus meede). Uue meetme eesmirgid on toetada pikaajalise
haigusega inimeste toohdives piisimist ja ennetada piisivat todvoimetust.
Meetme sihtgrupiks on iile 60 péeva jirjest haiguslehel olevad td6tajad,
kes vajavad veel viahemalt 30 pdeva haiguslehte ega vaja haiglaravi.

32. Uue meetme rakendamise algus on planeeritud 2024. aasta aprilli
ning sellele jargneb kolm aastat testperioodi (kuni aprill 2027). Seejérel
viib ministeerium ldabi mojuanaliilisi ning meetme rakendumisjargsed
seadusloome-, arendus- ja teavitustegevused on planeeritud perioodile
2028-2029.

33. Selles auditis leiab Riigikontroll, et iiksnes haiguslehtede pikkuse
jargi sekkumismeetmeid valides jdib aga korvale kdige haavatavam
sihtrithm (vdiksema sissetulekuga lihttodlised) ehk tiksnes sellest
meetmest VTI-de arvu vihendamiseks suure tGendosusega ei piisa. (Loe
lahemalt peatiikist ,,To6vdime vihenemise ennetust saab muuta
sihitumaks ja kohandada ennetustegevusi ametirithmade pShiselt®.)

34. Todoandjate Keskliidu hinnangul on aastate jooksul suuremate
tooandjate teadlikkus VTI-de viarbamise meetmetest ja tootervishoiust
suurenenud. Varem pidasid paljud to6andjad neid meetmeid pigem
tillikaks. See olukord on muutunud sedavord, et niilid on t66andjaid, kes
palkavad VTI-sid teadlikult. Muutusi aitas esile tuua see, VTI-d on
reformi jarel ise aktiivsemad ning to6andjatel on neid ténu iihele kanalile
ehk tootukassale lihtsam leida.

35. Samas nditas 2021. aastal to6andjate seas 1abi viidud uuring, et kuigi
VTI-de to6tamise suhtes on hoiakud soosivamaks muutunud, pole
tooandjate (uuringu jargi eeskatt viiksema todtajaskonnaga ettevitete)
teadlikkus riiklikest tugimeetmetest viimase nelja aasta jooksul
muutunud:

= ligi kolmandik tédandjatest pole jatkuvalt teadlik vdhenenud
toovoimega tootaja sotsiaalmaksu hiivitamise vdimalustest,

= 51% ei tea imber- voi tdiendoppe kulude hiivitamise voimalustest,

= 54% ei tea to6ruumide ega -vahendite kohandamise kulude
hiivitamise voimalustest ning

= 62% ei tea toStaja tugiisiku teenusest.®

36. Tooandjad, kes riiklikke tugimeetmeid teavad, hindavad toetusi
VTI-de varbamisel kiillaltki motiveerivaks. Seega jéreldati uuringus, et
eeskatt viikese voi keskmise suurusega asutuste parem teadlikkus
riiklikest meetmetest v3iks suurendada ka to6andjate huvi VTT-de
todlevotmise suhtes.

37. Lisaks juhtisid nii T66andjate Keskliit kui ka Eesti Viike- ja
Keskmiste Ettevotjate Assotsiatsioon (EVEA) tihelepanu, et todandjad ei
tea sageli oma to6taja vihenenud todvdimest, sest see info nendeni ei
joua. Té6andja saab t66vdime hindamise kohta andmeid ainult nii palju,
kui tootaja talle ise vabatahtlikult avaldab. Kui td6taja infot oma

16 Tedandjate hoiakud vihenenud t66vdimega inimeste virbamise suhtes. Turu-uuringute
AS (2021), Ik 43.
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vihenenud voi viheneva t66vdime kohta ei avalda, ei tea tddandja, kas ja
kuidas muuta tootingimusi ja -keskkonda konkreetselt tema vajadustest
tulenevalt paremaks.

38. TOGvOime toetamise UUe siisteemi jargi ei soltu toGvdime hindamise
otsusest inimese tookoormus. Ehkki vahenenud t66voime ei mojuta mitte
kuidagi toosuhet, kipuvad EVEA selgitusel to6tajad seda teadmatusest
tooandja eest varjama, sest kardavad ekslikult, et todandja ei saa talle
vihenenud t66vdime tottu tdiskoormusega t66d pakkuda. Seetdttu on risk,
et VTI-d tootavad tervisele mittesobivas mahus ja tookeskkonnas ning
rikuvad sellega oma tervist veelgi. Tegelikult saaks todandja selle info
teadmisel aga tookeskkonda ja -tingimusi kohandada konkreetselt tootaja
tervisest ldhtudes.

39. Tootervishoiuarstide tagasiside toGtaja tervise kohta on Té6andjate
Keskliidu sonul tooandjate jaoks sageli liiga tildine ja neil pole selle
teadmisega tihtilugu midagi peale hakata. Olulisem info jdéb tootaja
teada.}” Ehkki terviseandmed on delikaatsed, viks iildine info tootaja
viahenenud t66voime kohta jouda tdoandjani sarnaselt ajutise
toovoimetuslehega riigiportaali eesti.ee kaudu. Info saaks tooandajani
jouda ka tootervishoiuarstide kaudu, kuid sel juhul liiguks info
viivitusega.

40. Niisiis saab tddeda, et toovdimereformi seatud eesmérkidest on enim
onnestunud saavutada VTI-de t66turule tagasitoomine, neile sobiva t66
leidmine ja sdilitamine ning aktiivsuse motiveerimine. Eesmirk, millega
sooviti aidata tooandjaid tookeskkonna parandamisel ning vahenenud
toovoimega inimese t66l hoidmisel ja todle votmisel, vajab veel
tdiendavat teavitustood ja labimd&tlemist, kuidas to6andjad saaksid teada
oma tddtaja vihenenud todvoimest, et todkeskkonda vastavalt muuta.
Toovoime vihenemise ennetamise eesmark ehk tdiendavate meetmete
loomine jéi aga tiahelepanuta.

41. Kokkuvdtvalt on toovdoimereformi tulemusel voetud tegus
lahenemine muutnud suhtumist vihenenud to6vdimega inimestesse.
Lisaks on vihenenud to6vdimega inimesed muutunud t66turul
aktiivsemaks. Toovoimetoetust saavate inimeste 0Sakaal vorreldes
toovoimetuspensioni saanud inimeste osakaaluga todealisest rahvastikust
pole kiill reformieelse ajaga (aastatel 2012—-2013) mérgatavalt vihenenud,
ent reform on aidanud kasvul pidurduda. Vorreldes eelmise siisteemiga
pole kuus aastat parast reformi algust ka toovoimetoetuse ja sellega
kaasnevate teenuste kulude osakaal valitsussektori tegevuskuludest
viahenenud.

42. Hinnatud t66voimel puudub aga seos inimese todkoha, tddandja ja
tookeskkonnaga. Seega ei saa pidada reformi tulemusena loodud
t6ovoimesiisteemi terviklikuks (vt p 15), nagu to6vdimetoetuse seaduse
seletuskirjas loodeti saavutada.

17 Loe sellega kaasnevate probleemide kohta ka tddtukassa peatiiki teisest alapeatiikist.
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To6voime vahenemise ennetamine

Auditi lahenemisviis ja moisted

Ulesanded:
e analiiiisida to60nnetuste, kutsehaigestumis- ja toost
pohjustatud haigestumisjuhtumite andmete pdhjal
tookeskkonna olukorda;

Toovoime vahenemise ennetamise
jaotus asutuste kaupa

e teha ennetustodd tookeskkonna ohutuks muutmiseks ja

— Lt . tooelu kvaliteedi parandamiseks;
Toéoinspektsioon . o o )
: : : o teha Sotsiaalministeeriumile ettepanekuid téokeskkonda,
(g todohutust ja todtervishoidu reguleerivate digusaktide
: : : viéljatootamiseks ja nende muutmiseks ning
o I o teavitada iildsust, tootajaid ja to6andjaid tookeskkonna

Sotsiaalministeerium ohtudest.

- Ulesanded:
Ulesanded:
e analiiiisida kutsehaigestumisi ja t66st pShjustatud

e juhtida t60jou toovoime o o
algestumisi,

arendamist ning vastavate
tooturuteenuste, hiivitiste ja e anda analiiiiside pohjal soovitusi, hinnanguid ja juhiseid

toetuste kujundamist; — ning

o juhtida to6tingimuste, ohutu Terviseamet o teav.itad.a a.valikkust analiitiside kdigus avastatud
ja tervisliku tookeskkonna terviseriskidest.

atel.wt.jamlst. ning vgstavate Uit
hiivitiste kujundamist. e hinnata t66vdimet ja maksta toovdimetoetust ning

e pakkuda teenuseid vahenenud t66vGimega inimestele ja
nende tdoandjatele.

Tootukassa

1] b

oy ©

o8 x

@ & E el
. N S

Teemad '_m!fj‘_i T66voime hindamise ~ Tervishoiusiisteemi (v.a To6keskkonna o—m
auditis ei kisitleta  metgodika todtervishoid) kitsaskohad piirnormid Eluviisi tervisehidad

43. EhkKki Sotsiaalministeerium jattis toovoimereformi eesméarkide
elluviimisest kohe alguses korvale t66voime kaotuse ennetamise
tdiendavate meetmete loomise, on ministeeriumil, selle allasutustel ja
tootukassal iilesanded, mille tditmine peaks soodustama t66voime
vihenemise ennetamist (vt skeemi iilalpool).

44. Jargnevates peatiikkides hindab Riigikontroll to6vdime vihenemise
ennetusega seotud asutuste vastavate tilesannete tditmist perioodil 2012—
2021. Ennetustegevuste sihtriihmana kisitleb Riigikontroll kogu t66jous
osalevat rahvastikku ehk inimesi, kes on vahemalt 15-aastased ja ka
vanaduspensioniealised, kes tootavad voi soovivad tootada (loe lahemalt
lisast A). See tahendab, et Riigikontrolli késitluse jargi on t66vdime
vihenemise ennetuse sihtrithm laiem kui td6vdimetoetuse seaduse jargne
sihtrithm, kuhu kuuluvad ainult tooealised ehk 16-aastased kuni
vanaduspensioniealised.

45. Selles auditis késitleb Riigikontroll to6vdime vihenemise ennetamise

valdkonna all mdlemat Sotsisaalministeeriumi {ilesannet ehk t66j6u
toovoime arendamist ja todtingimuste, ohutu ja tervisliku todkeskkonna

Riigikontrolli aruanne Riigikogule, Tallinn, 25. september 2023 13



Tovoime véhenemise ennetamine

Tooonnetus — todtaja tervisekahjustus voi
surm, mis toimus tédandja antud t66-
iilesannet téites voi muul tema loal
tehtaval tool.'8

Kutsehaigus — haigus, mille on
pohjustanud kutsehaiguste loetelus
nimetatud tdokeskkonna ohutegur voi too
laad.’

Todst pohjustatud haigus — tookesk-
konna ohuteguri pohjustatud haigus, mida
¢i loeta kutsehaiguseks.2’

Teadmiseks, et

Todinspektsioon viitab esimeses
vaadeldud iilevaates?, et iilevaateid KH
ning TPH juhtumitest haiguste kaupa
koostab alates 2011. aastast Tervise-
amet?. Todinspektsioonile j&i aga ka
edaspidi kohustus pidada KH ja TPH
juhtumite andmeid ning analiiiisida nende
andmete pohjal tookeskkonna olukorda.
Seega taidavad kaks eraldi asutust
sarnast iilesannet, ehkki erineva
fookusega — Terviseamet haiguste kaupa
ja Todinspektsioon fookusega todkesk-
konna olukorral.

Tooonnetuste analiiiisimine

14

loomist ning ministeeriumi allasutuste ja tootukassa ennetustegevusi
toovoime vahenemiseks.

Tooinspektsioon peab fookuse suunama jarelevalvelt
ennetusele

46. Tooinspektsiooni todvoime vihenemise ennetamisega seotud
tilesanded on jargmised:

= analiilisida tooonnetuste, kutsehaigestumis- ja to6st pohjustatud
haigestumisjuhtumite andmete pohjal tookeskkonna olukorda;

= teha ennetustood tookeskkonna ohutuks muutmiseks ja todelu
kvaliteedi parandamiseks;

= teha Sotsiaalministeeriumile ettepanekuid tookeskkonda, to6ohutust
ja todtervishoidu reguleerivate digusaktide véljatootamiseks ja nende
muutmiseks ning

= teavitada iildsust, todtajaid ja tddandjaid tookeskkonna ohtudest.?

41. Saamaks teada, kuidas on To6inspektsioon neile pohiméérusega
seatud iilesandeid tiitnud, tegi Riigikontroll T66inspektsioonile kirjaliku
paringu, milles kiisis tilevaateid nende tilesannete tditmise kohta auditi
kéigus vaadeldaval perioodil ehk aastatel 2012—-2021.

Tooinspektsioon on analiiiisinud tookeskkonna olukorda regulaarselt, kuid
kasutab tulemusi peaasjalikult jarelevalveks, mitte ennetustooks

48. Léahtudes Tooinspektsiooni pohiméaruses sitestatud {lilesannetest,
eeldas Riigikontroll, et T66inspektsioon on analiiiisinud to6onnetuste,
kutsehaigestumis- ja toost pohjustatud haigestumisjuhtumite (viimased
kaks edaspidi lithidalt vastavalt KH ja TPH) andmete pdhjal tookesk-
konna olukorda tdenduspShise metoodika abil ja teinud seda regulaarselt.

49. Tooinspektsioon on kogu vaadeldava perioodi jooksul avaldanud
aastas korra to6keskkonna iilevaate, kus muu hulgas on kirjeldanud ka
t6oonnetuste, KH ja TPH juhtumeid eelneva aasta kohta ning teinud
nende pohjal kokkuvdtvaid jareldusi.

50. Tooinspektsiooni koostatud iilevaadetes on pohirdhk t66onnetustel,
mida inspektsioon kirjeldab ja analiiiisib eri nurkade alt ning teeb ka
pidevalt asjakohaseid tdhelepanekuid ja jareldusi todonnetuste pShjuste
kohta.

51. Tooinspektsioon ei kirjelda iilevaadetes ega vastuses Riigikontrollile
todonnetuste analiiiisimise metoodikat, ent {ilevaadete pohjal nihtub, et

18 T otervishoiu ja tddohutuse seadus, § 22 1g 1.

19 T étervishoiu ja tddohutuse seadus, § 23 1g 1.

20 Totervishoiu ja tddohutuse seadus, § 23 1g 3.

2 Tsinspektsiooni pdhimédrus, § 8p 4, § 9p 2, p-d 4 ja 6.

22 2012. aasta todkeskkonna iilevaade. Tédinspektsioon, Ik 29.

2 Toodtervishoiu ja tédohutuse seaduse jirgi (§ 201 p 2) on Terviseametil KH ja TPH
anallilisimise {ilesanne alates 2004. aastast, ameti kodulehel on vastavad iilevaated alates
aastast 2007.
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Kutsehaigestumiste
analiiiisimine

Teadmiseks, et

kutsehaigusi diagnoosib Eestis ainsana
kutsehaiguste ja totervishoiu keskus,

toost pohjustatud haigestumisi
diagnoosivad todtervishoiuarstid.

Registreeritud kutse- ja toost
pohjustatud haiguste arv

hasta  KH  TPH |

2012 57 172
2013 56 190
2014 56 135
2015 50 127
2016 39 95
2017 37 78
2018 49 55
2019 34 57
2020 22 87
2021 16 38
Allikas: Terviseamet
Toost pohjustatud

haigestumiste analiiiisimine

To6voime vahenemise ennetamine

inspektsioon kasutab to60nnetuste puhul todkeskkonna analiiiisimiseks
kirjeldavat statistikat, néiteid iiksikjuhtumitest ja tooinspektorite
téahelepanekuid.

52. Kuigi toenduspohist metoodikat kirjeldatud ei ole, on T66-
inspektsiooni téokeskkonna olukorra analiiiisid t660nnetuste kohta
pohjalikud ja asjakohased ning sisaldavad véartuslikku infot, mida saaks
kasutada dnnetuste ennetamiseks.

53. KH ja TPH juhtumitega seotud tookeskkonna olukorra iilevaated
piirduvad aga kirjeldava {ildstatistikaga (Sagedusjaotus) ja aastast aastasse
samade tdodemustega, et KH ja TPH kujunemise pohiline pohjus on
korduvad stereotiiiipsed liigutused ja vale tooasend.

54. Samuti toob Toodinspektsioon vilja, et tervisekontrolli nduet tuleks
paremini téita, riskianaliilisid on tegemata voi tehtud kehvasti (riske on
alahinnatud) ja juhendamine on puudulik. Lisaks tddeb inspektsioon
tilevaadetes, et registreeritud KH ja TPH diagnoosimiste arvu
vihenemine ei ndita tookeskkonna paranemist, vaid diagnoosimise
protsessi keerukust (vt statistikat vasakveerus). Alates 2018. aasta
tilevaatest on KH-de ja TPH-de peatiikk mérgatavalt kompaktsem ja
pisinud peale iildstatistika tdiiendamise peaasjalikult muutumatuna.

55. Erinevalt too0nnetustest ei analiilisi Tooinspektsioon KH ja TPH
juhtumite pohjal tookeskkonda aastaiilevaadetes laiemalt. Inspektsiooni
selgituse kohaselt viivad nad KH juhtumi puhul {ildjuhul 1&bi uurimise,
milles tooinspektor selgitab vilja KH pdhjused, asjaolud ning hindab
konkreetset todkeskkonda tooandja juures.

56. Seega ei kajastagi inspektsioon iga-aastases tookeskkonna iilevaates
eraldi KH uurimiste tulemusi, vaid uurib ja dokumenteerib igat KH
juhtumit eraldi. KH uurimise jérel koostab inspektsioon juhtumi uurimise
kokkuvdtte, mille tulemusi kajastatakse inspektsiooni selgitusel iga-
aastases tookeskkonna tilevaates ainult juhul, kui see on vdimalik ehk ei
kahjusta kannatanu isikuandmeid.

51. Nagu varem mirgitud, siis Riigikontrolli vaadeldud perioodil ehk
kiimne aasta {ilevaadetes oli tdpsemaid kirjeldusi pigem varasematel
aastatel (2012-2017). Ent ka siis piirdus inspektsioon jareldustes
tildstatistika kirjeldamisega ning téhelepanekuid ja jareldusi
tookeskkonna kohta laiemalt KH uurimiste pohjal ei teinud.

58. Analiiiisi poolest on kdige kehvemas seisus selle peatiiki kolmest
teemast TPH juhtumid. Ehkki Té6inspektsiooni iilevaadetes on TPH
juhtumeid kirjeldatud sarnaselt KH juhtumitega tildstatistika pdhjal, ei
nide inspektsiooni pShimairus ette, et inspektsioon peaks TPH juhtumeid
uurima ning inspektsioon seda ka ei tee.

59. Samas tddeb Todinspektsioon aasta iilevaadetes, et TPH voib
enamasti olla KH-le eelnevaks diagnoosiks. Seega vdiks need juhtumid
olla veel viimaseks voimaluseks KH-sid ennetada. Ent kitsaskoht TPH
juhtumite puhul on see, et To6inspektsiooni selgituse kohaselt ei tohi nad
todandjat teavitada tema tootaja TPH diagnoosist ning see raskendab
omakorda jarelevalve labiviimist.
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Tovoime véhenemise ennetamine

Uldkontroll — Taginspektsioon kontrollib
iildkontrolli kéigus:

= ettevotte iildist tookeskkonna
seisundit,

= tgdandja tegevust tdokeskkonna-
alaste kohustuste taitmisel,

= tfdandja tegevust tddsuhete ning
t6- ja puhkeaja korraldamisel,

= kontrollib rendiettevotte ja
erabiiroode majandustegevusteate
esitamise kohustuse téitmist.

Allikas: Tddinspektsioon

Analiiiisitulemuste
kasutamine

Sihtkontroll — sihtkontrolli kdigus
kontrollib Todinspektsioon ettevottes
todsuhete, todtervishoiu ja todohutuse
Oigusaktide nouetest kinnipidamist
eelnevalt kindlaksmédratud tookeskkonna
valdkondades voi tegevusaladel.

Allikas: Tddinspektsioon

Teadmiseks, et

kutsehaiguste aladiagnoosimine
takistab tohusate meetmete
kavandamist tootajate tervise
saastmiseks. Kutsehaiguste ala-
diagnoosimise probleemi on kirjeldatud
juba 2002. aastal.

Loe tépsemalt ajakirjas Eesti Arst ilmunud H. Kahni

artiklist: ,Kutsehaiguste probleemid vajavad
lahendamist*.
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60. Tooinspektsioonil on jéarelevalve todkorra jargi alates 2020. aastast
kohustus viia 1dbi to6keskkonna tildkontroll ettevottes, kus on
registreeritud TPH. To6andja peab teadma inspektsiooni jirelevalve ees-
marki, aga nagu méargitud — ei tohi teada ettevottes registreeritud TPH-st.
Seetdttu on inspektsioonil olnud aeg-ajalt keerukas selgitada todandjale
jarelevalve eesmarki ja nii saavadki nad ettevottes 14bi viia vaid tildisema
kontrolli.

61. Seega, erinevalt KH juhtumitest, ei toimu TPH juhtumite puhul
uurimist ning kui KH juhtumite pdhjal vihemalt vaatlusaluse perioodi
esimeses pooles kasutati tulemusi vahel ka aasta iilevaadetes, siis TPH
juhtumite puhul ei ole inspektsioon saanud sedagi teha.

62. Kuivord Tooinspektsiooni iilesanne on teha ennetustdod, et muuta
tookeskkond ohutuks ja parandada todelu kvaliteeti?*, eeldas
Riigikontroll, et inspektsioon on seda teinud oma t66 tulemuste pohjal
ehk toetudes teabele, mis on kogutud t66onnetuste, KH ja TPH juhtumite
analiiliside kéigus.

63. Tooinspektsioon kasutab tooonnetuste analiiiiside tulemusi aga
peaasjalikult jarelevalveks, mitte ennetustooks (nt olulisemate
sihtriihmade ndustamiseks v4i neile suunatud tdpsemaks teavitustooks).
Inspektsiooni selgituse kohaselt kasutavad nad t66dnnetuste analiiiisi
tulemusi jargnevate aastate sihtkontrollide kavandamise aluseks.

64. Kuna Tooinspektsioon pole KH ja TPH juhtumite tulemusi kasutanud
tookeskkonna laiemaks analiiiisimiseks, ei kasuta inspektsioon ka KH
uurimiste tulemusi edaspidises ennetustods. Asutus pdhjendas seda
asjaoluga, et KH juhtumid on Eestis aladiagnoositud. Seetottu on
inspektsioon pidanud digemaks hoida fookuses KH pohjustavaid
ohutegureid ja tooandjate tegevust nende moju viahendamisel jarelevalve
ehk siht- ja tildkontrollide kaudu.

65. Selle asemel et kasutada KH ja TPH juhtumite andmeid ennetus-
tegevusteks, on Tooinspektsioon kasutanud KH juhtumite uurimis-
tulemusi ja TPH pohjal tehtud iildkontrolli tulemusi jérelevalveks.
Inspektsioon on viinud 14bi sihtkontrolle, et hinnata t66andjate tegevust
haigestumist pohjustavate ohutegurite hindamisel ja moju
vihendamisel 2

Todinspektsiooni muudatusettepanekute panus toovoime vahenemise
ennetamisel on pigem vormiline, mitte sisuline

66. Tooinspektsioonil on iilesanne teha Sotsiaalministeeriumile
ettepanekuid tookeskkonda, tooohutust ja tdotervishoidu reguleerivate

digusaktide viljatootamiseks ja nende muutmiseks.?® Riigikontroll eeldas,
et inspektsioon on seda teinud oma t66 tulemuste pohjal.

67. Tooinspektsiooni selgituse kohaselt ei teinud nad kuni 2014. aastani
regulatsioonide viljatdotamise ettepanekuid Sotsiaalministeeriumile.

24 Tddinspektsiooni pdhimédrus, § 9 p 2.

%5 Tooinspektsioon viis 2017 lidbi konkreetselt KH uurimisele keskendunud sihtkontrolli,
kuid 14bi aastate on inspektsioon viinud 1abi veel mitmeid sektori- v3i ametipdhiseid
sihtkontrolle, milles on muu hulgas keskendutud ka konkreetsetele ohuteguritele.

2% Tdinspektsiooni pdhimédrus, § 9 p 4.

Riigikontrolli aruanne Riigikogule, Tallinn, 25. september 2023


https://www.riigiteataja.ee/akt/117122020002?leiaKehtiv#para9
https://www.ti.ee/media/823/download
https://www.ti.ee/asutus-uudised-ja-kontaktid/statistika#item-2
https://www.ti.ee/asutus-uudised-ja-kontaktid/statistika#item-2
https://www.riigiteataja.ee/akt/117122020002?leiaKehtiv#para9
https://www.ti.ee/riiklik-ja-haldusjarelevalve/menetlustoimingud-jarelevalves#ldkontroll-
https://www.ti.ee/riiklik-ja-haldusjarelevalve/menetlustoimingud-jarelevalves#sihtkontroll-
https://ojs.utlib.ee/index.php/EA/article/view/9398/4586
https://ojs.utlib.ee/index.php/EA/article/view/9398/4586

Teadmiseks, et

aktiivsema lahenemise votmine
ettepanekute tegemisel tulenes
Todinspektsiooni selgitusel muuhulgas
asjaolust, et 2014. aastal vahetus
inspektsiooni juht, kellele seati
Sotsiaalministeeriumi poolt ootused, mille
taitmise tagamiseks tekkis vajadus muuta
joulisemalt seni kehtinud diguslikku baasi.

To6voime vahenemise ennetamine

Kuni selle ajani toimis siisteem nii, et ministeerium andis teada, millise
seaduse muutmine avatakse, ning kaasas seejarel inspektsiooni
aruteludesse.

68. Alates 2014. aastast tegutseb inspektsioon aktiivsemalt ning pérast
kaht aastat vajaduste ja ootuste viljaselgitamist ja koost6od sotsiaal-
partneritega joudis 2016. aastal esimeste Sotsiaalministeeriumile esitatud
tootervishoiu ja todohutuse seaduse (TTOS) muudatusettepanekuteni.

69. Tooinspektsiooni selgituse kohaselt on nad pérast aktiivsemalt
tegutsema hakkamist panustanud kokku kiimmekonda TTOSi
muudatusse, mis on Riigikogus vastu voetud aastatel 2018-2021.
Inspektsioon on teinud ettepanekuid nii TTOSi sdnastuse muutmiseks kui
ka to60nnetuste paremaks registreerimiseks, et viltida tooonnetuste
varjamist (alaregistreerimist).

70. Samas seostuvad koikidest muudatustest spetsiifiliselt toovoime
ennetamisega enim kaks: tdotajate tervisekontrolli korralduse
eesmirgipirasemaks muutmine?’ ja todelu infosiisteemi (TEIS)
arendamine?,

71.  Esimese muudatuse puhul on té6andjale pandud ennetava mojuga
kohustus saata t66taja tervisekontrolli, kui to6keskkonna riskide
hindamise kédigus selgub, et to6taja puutub kokku ohuteguriga, mis v3ib
mojutada tema tervist. Ent ka selle muudatuse reaalne moju soltub
otseselt sellest, kui korrektselt todandja riskianaliiiisi tdidab.

= Muudatusega voeti TTOSis kasutusele psiihhosotsiaalsete ohutegurite
mdiste ja sétestati todandja kohustus vdhendada nende ohutegurite
mdju, kuid eelndust jéi Riigikontrolli hinnangul ebaselgeks, kuidas
see kohustus aitab périselus psiihhosotsiaalsete ohutegurite mdju
vihendada ja ennetada. Uksnes abindude rakendamise kohustuse
vormiline sdtestamine t66andjale ei vGimesta aga seaduses loetletud
ohuteguritega kokkupuutuvat tootajat®® mitte kuidagi.

Ka iilejaéinud rakendatud muudatused® ei panustanud sisuliselt
toovoime vihenemise ennetamisse. Pigem oli muudatuste eesmark
Oigusselguse parandamine, halduskoormuse vihendamine ja seaduse
vastavaks viimine valjakujunenud praktikaga.

12. Teine muudatus keskendus suuresti TEISi kasutusele votmisele. See
tdhendab, et laiendati, uuendati ja tapsustati TEISi eesmaérki ja sinna

kantavate andmete loetelu ja sdilitustihtaegu. Ehkki eelndu seletuskirjas
lubati, et uuenduste tulemusel vdimaldab TEIS Td6inspektsioonil lisaks

27RT 1, 12.06.2018, 3.
8 RT 1,29.12.2020, 2.

29 Nt dnnetus- v3i vigivallaohuga vdi vdimetele mittevastavat t66d tegevat, ebavdrdselt
koheldud, kiusatavat vdi ahistatavat todtajat. TTOS, § 9% 1g 1.
30 To6taja juhendamise ja viljadppe korra, esmaabi korralduse, td6keskkonnavolinike

vilja- ja tdienddppe korra ning surmaga 1dppenud t66dnnetuste uurimiskorra muudatused
ja trahvimédérade suurendamine. RT |, 12.06.2018, 3.
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Tovoime véhenemise ennetamine

jérelevalve tegemisele ka ndustada todsuhte osapooli®, siis praktikas on
TEISil siiani vaid jarelevalve funktsioon.

= Vormiliselt oli eelndu seletuskirja jargi eesmérk soodustada ohutu
tookeskkonna loomist ja vihendada téoandjate halduskoormust
tootervishoiu ja todohutuse nduete tditmisel. Sisuliselt oli aga
muudatuse kese uues ndudes, millega kohustati td6andjat koostama
tookeskkonna riskianaliiiis TEISis. Infostisteemi need
funktsionaalsused, mis périselt aitaksid todandjaid igapédeva-
kiisimustes (ndu kiisimine inspektsioonilt), vdimaldaks téokeskkonna
riske nutikamalt hinnata (abivahend t66keskkonna riskide
hindamiseks) ja teha To6inspektsioonil sihitumat teavitust, on siiani
arenduses ja need saavad asutuse hinnangul valmis kdige varem
2027. aastal.

13. Kirjeldatud muudatuste panus t66voime vdhenemise ennetamisel on
olnud seega pigem vormiline, mitte sisuline. Seejuures on ka nende
muudatuste elluviimisel eelisjarjekorras keskendutud jarelevalve
tohustamisele, mitte ennetusele.

Tooinspektsioon pole tookeskkonna ohtudest teavitamiseks valinud sobilikke
viise

74. Tooinspektsioonil on pdhikirja jérgi iilesanne teavitada tildsust,
tootajaid ja todandjaid todkeskkonna ohtudest.*? Riigikontroll eeldas, et
inspektsioon on teinud seda oma t66 tulemuste pdhjal ja valinud info
edastamiseks sobilikud kanalid, formaadid ning piisava sageduse.

75. Kuivord teavitustegevustel on ennetuses oluline roll, hindas
Riigikontroll T6dinspektsiooni teavitustegevusi ka ennetustegevuse
tasandite jargi.

76. Ennetustegevuse mudelite jargi on ennetustegevus soltuvalt
eesmdrgist ja sihtrithmast jagatud tildjuhul kolmele tasandile (loe
lihemalt lisast A).%334

= Esmane ehk universaalne tasand. Probleeme ennetavad tegevused
on suunatud tervele populatsioonile, olenemata riski astmest.

=  Teine ehk valikuline tasand. Tegevused on suunatud gruppidele,
kelle puhul on probleemi tekke risk suur. Eesmérk on maandada
riske.

= Kolmas ehk niidustatud tasand. Miarksonaks on kahjude
vihendamisega seotud tegevused. Ennetustegevused on suunatud
individuaalselt inimestele, kellel on juba riskid realiseerunud, ning
eesmirk on hoida &ra probleemide siivenemist ja nende edasi-
kandumist teistele inimestele.

31 TEIS sisaldab planeeritult ka tookeskkonna iseteenindust, mille kaudu saavad
ettevotjad iseteeninduse valmimisel T66inspektsiooniga suhelda ning kasutada
toovahendeid, mis aitavad parandada ettevotte tookeskkonda.« 257 SE, seletuskiri, Ik 1.

32 T sinspektsiooni pdhimérus, § 8 p 4.
33 Primary, secondary and tertiary prevention. Institute for Work & Health (2015).
34 Eesti Valdkonnaiilese ennetuse kontseptsioon. Siseministeerium (2021), Ik 5.
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Tooinspektsiooni teavitus-
tegevused

Alustava ettevotja infokiri, millega
Todinspektsioon teavitab alustavaid
ettevotjaid tookeskkonna ja too-
suhete teemadel.

Ajakiri Tooelu, mis ilmub koostods
sotsiaalpartneritega 3—4 korda
aastas.

Todinspektsiooni infomaterjalid.

Todinspektsiooni noustamis-
teenus, mille kéigus inspektsioon
vastab kiisimustele, mis on tekkinud
Todinspektsiooni jarelevalvatavate
digusaktide rakendamisel.

Tooinspektsiooni teavitusiiritused.

Kampaaniad, iiritused, lisaks
Euroopa teavituskampaaniad.

Lastele ja noortele suunatud
tegevused Napo.

Sektoripohised margukirjad, mille
eesmark on teavitada ettevotjaid
sektori tookeskkonnaga seotud eri-
nouetest ja/voi algavast siht-
kontrollist.

Tookeskkonna konsultandi teenus,
millega inspektsioon pakub to0-
andjatele personaalsemat tuge ja
ndu. Konsultatsiooniteenus on to-
andjatele tasuta.

To6voime vahenemise ennetamine

7. Oma peamisteks infokanaliteks nimetas To6inspektsioon t6éelu
portaali ja inspektsiooni kodulehte. Asutuse teavitustegevuste loetelu on
esitatud vasakul, teavitustegevuste sobivuse kohta to6vdime vihenemise
ennetamiseks vt taipsemalt tabelit lisas B.

78. Enamik Tooinspektsiooni teavitustegevusest keskendub
universaalsele tasandile. Ehkki ka see on vajalik, on universaalse
ennetustegevuse tasandi teavitustegevuse formaadid, infokanalid ja info
esitamise sagedused sellised, mis ei soodusta piisivate muutuste kaasa-
toomist. Selle jaoks peaks info olema paremini kéttesaadav ja selle
esitamise sagedus regulaarsem.

719. Tooinspektsiooni valikulise ja ndidustatud ennetustegevuse tasandi
teavitustegevused eeldavad aga enamjaolt tddandja ja todtaja enda
initsiatiivi info saamiseks (ehk To6inspektsiooni panus on passiivne) ning
samuti ei kipu need sisaldama piisaval méaaral to6voime vihenemise
ennetamist toetavat informatsiooni.

80. Nii Tooinspektsiooni ndustamisteenus, sektoripdhised margukirjad
kui ka tookeskkonna konsultatsiooni teenus keskenduvad peaasjalikult
jarelevalvele ja diguslike nduete digesti tditmise noustamisele ning ei
soosi nii sisult kui ka vormilt seda, et tdoandjad ja tootajad saaksid kiisida
vahetult nou igapievakiisimustes.

81. Kui enamiku teavitustegevuste aluseks on inspektsiooni t66
tulemused®, siis kampaaniaid on inspektsioon korraldanud aastate
jooksul koos Euroopa Té6ohutuse ja To6tervishoiu Ameti ning Euroopa
Vanemtooinspektorite Komiteega, mistdttu on teemade valik ja fookus
iile Euroopa tiisna iihetaoline ja universaalne. Inspektsiooni kohaselt on
nad teinud teavitustegevuses kohandusi vastavalt kohalikele oludele, ent
kampaaniate tegevused ja sdnumid on olnud siiski viga iildised®.

82. Seejuures on inspektsiooni initsiatiivil tellitud teavitustegevuste
tulemuslikkust hinnanud kampaania 18bi viinud ettevotted ise, mitte
inspektsioon. Euroopa iihiste kampaaniate tulemuslikkuse hindamisse
inspektsioon ei sekku, seda teevad agentuurid kogu EL.i tasandi kohta
iildiselt. Seetottu pole ka inspektsioon teinud aastate jooksul ndhtavaid
muudatusi t06voime vihenemise ennetamise teavitustegevustes.

83. Ehkki mitmed T66inspektsiooni teavitustegevused on vajalikud ja
pohinevad tildjuhul inspektsiooni t66 tulemustel (ehk teemade ja
sonumite valikul on ldhtutud t66 kdigus tehtud tihelepanekutest ja
jareldustest), ei soodusta teavitustegevuste formaatide, infokanalite ja
ennetustegevuse tasandi valik vajaliku info joudmist tootajateni ja
tooandjateni.

84. Lisaks saaks ka teavitustegevuste seos aastaiilevaadetes kirjeldatud
andmetega olla tugevam ehk rohkem sihitatud néiteks ametite voi
véhemasti sektorite pohjal.

3 Inspektsiooni selgituse kohaselt hdlmab see jirelevalve tulemusi ja pikema vaatega
statistikat, sihtrithmad valitakse tegevusalade kaupa, kus esineb probleeme kdige enam.

36 Nt: ,,Tervislikud to6kohad — viihem stressi” (2014-2015), Mirka ohtu (2017), ,,Panusta
ohutusse, kohe!* (2018).
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Tookeskkonna konsultandi teenuse kasutamine on piiratud nii selle disaini
kui ka Todinspektsiooni rollikonflikti tottu

85. Tookeskkonna konsultandi teenus on sisuliselt ainus praktilist ja
vahetut ndu andev teenus, mida T66inspektsioon té6andjatele pakub
(alates 2015. aastast).*” Seetdttu vottis Riigikontroll teenuse eraldi
vaatluse alla ja eeldas, et inspektsioon on taganud té6andjatele
tookeskkonna konsultandi teenuse kéttesaadavuse ehk on valinud
sihtrithmadeni joudmiseks sobilikud viisid, infokanalid ja formaadid.

86. Konsultanditeenuse konsultante on kogu Eesti peale kaks
(vordluseks — jirelevalvega seotud tddinspektoreid on iile 40).38
Inspektsioon pakub todkeskkonna konsultatsiooniteenust praegu umbes
100 ettevottele aastas (varem kuni 200-le, aga 2020. aastast koroona-
viiruse tottu vihem, sama aasta kevadel vihenes konsultantide meeskond
kaheni).

81. Teenus on eelkdige mdeldud véikestele ja keskmise suurusega
ettevotetele, et pakkuda todandjatele personaalset tuge ja ndu. Samas
keskendub Eesti Viike- ja Keskmiste Ettevatjate Assotsiatsiooni (EVEA)
hinnangul inspektsioon teenuses pigem odiguslike nduete tditmisele, mitte
konkreetsete tootajate toovoimest tulenevatele vajadustele
tookeskkonnas.

88. Ehkki teenust kasutanud ettevotted on olnud 2017. ja 2019. aasta
kiisitluste®® ° jirgi sellega viiga rahul, ei ole inspektsioonil iseseisvalt
plaanis konsultantide arvu suurendada pandeemiaeelsele ajale.
Inspektsiooni selgituse kohaselt ldhtuvad nad teenuse planeerimisel
tooandjate huvist. Seejuures todes asutus, et see huvi voib majandus-
languse tottu veelgi vahendada, sest keerulistes olukordades jadvad

tootervishoiu ja todohutuse teemad tagaplaanile.

89. Teisisonu ei tegele Todinspektsioon ise konsultanditeenuse aktiivse
pakkumise ega edendamisega ning on valmis teenuse pakkumist veelgi
vihendama, kui ettevotjatel peaks majanduslanguse korral huvi
vihenema.

90. Inspektsioon jagab kiill teenuse kohta infot uue tédandja infokirjas,
tooeluportaalis, Todinspektsiooni kodulehel ja teavitusiiritustel, ent
asutuse vitel oli auditi 1dbiviimise ajal huvi teenuse vastu selline, mida
suudavad pakkuda kaks konsultanti. Samuti ei plaani inspektsioon
hoolimata vihesest ndudlusest, ent positiivsest tagasisidest teenust
laiendada ja tdiendada niiteks riskihinde pohise jirelevalve* tegevusi
kohustusliku konsultatsiooniga.

91. Tooinspektsiooni selgituse jargi oleks kohustuslik konsultatsiooni-
teenus liiga sarnane jarelevalvega ehk ettevotte enda initsiatiiv ja

37 Té6inspektsiooni pdhimérus, § 12 p 2.

38 Kontaktid, Toéoinspektsioon (vaadatud aprillis 2023).
39 2017. aasta todkeskkonna iilevaade, Ik 43.

402019. aasta tookeskkonna iilevaade, Ik 41.

41 Tooinspektsioon vdttis jirelevalve planeerimisel alates 2012. aastast kasutusele
ettevotte riskihinde. Loe pikemalt: T66inspektsiooni ajalugu (2012. aasta) ja 2012. aasta
tookeskkonna iilevaade, Ik 6.
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Teadmiseks, et

Eesti Vaike- ja Keskmiste Ettevotjate
Assotsiatsiooni (EVEA) hinnangul peaks
konsultanditeenus olema palju katte-
saadavam, aga pigem kirjaliku vestluse
pohiselt todelu infosiisteemis (TEIS).

Praegu tuleb Tddinspektsiooni todkesk-
konna konsultandi teenuse saamiseks
kdige pealt leppida aeg kokku ja siis
fiiiisiliselt kohtuda, néidata todkeskkond
ette ja alles kohtumise kaigus saab kiisida
soovitusi. Kui sama info saaks kiiremini ja
iima kohtumiseta, pakuks see teenus EVEA
arvamusel tddandjatele palju rohkem huvi
ja kasutegur oleks margatavalt suurem.

Samuti aitaks TEISi (vajaduse korral
anoniiiimse) vestlusakna kaudu info
kiisimine vahendada hirmu, et
inspektsioon kasutab seda infot hilisema
jérelevalve kdigus éra.

Riigikontrolli jareldused ja
soovitused

To6voime vahenemise ennetamine

motivatsioon oleks vihene ja nad poleks muudatuse rakendamise suhtes
nii vastuvdtlikud kui vabatahtliku teenuse korral.

92. Lisaks T66inspektsiooni passiivsusele teenuse osutamisel ja
kéttesaadavuse arendamisel on probleeme ka selle sisuga. EVEA
kirjelduse jargi pelgavad t66andjad t66inspektsiooni tdokeskkonna
konsultanditeenuse vastu ise huvi tiles nédidata, sest nad arvavad, et esmalt
kiilastab ettevotet konsultant, kes loeb tédandjale ette nimekirja asjadest,
mis konkreetses tookeskkonnas on valesti. Ning mone aja pérast tuleb
Too6inspektsiooni inspektor, kes juba teab, mis ettevottes on valesti.
Tooinspektorid seostuvad EVEA hinnangul tédandjatele siiani eeskatt
karistamisega, mitte kasuliku ndu andmisega. Selle muutmiseks peab
Too6inspektsiooni kuvand muutuma sobralikumaks ja abistavamaks.

93. Niisiis on tdokeskkonna konsultandi teenuse kéttesaadavus piiratud
nii Téoinspektsiooni passiivse ldhenemise, selle vormi ja sisu kui ka
inspektsiooni rollikonflikti tottu. Kui konsultanditeenus ja
ndustamisteenus oleks iihendatud terviklikuks, mugavalt ja kiiresti
kéttesaadavaks ning oma olemuselt abistavaks teenuseks, millega ei
kaasneks todandjatele jérelevalve hirmu, oleks sellest toovoime
vihenemise ennetamisel mirgatavalt rohkem kasu.

94. Kokkuvdtteks on Tooinspektsioon analiiiisinud igal aastal
tooonnetuste andmete pdhjal ning kirjeldanud kutsehaigestumiste ja toost
pohjustatud haigestumiste tildstatistika pohjal tookeskkonna olukorda.
Kui iilevaated to60nnetustest on pohjalikud ja asjakohased ning
sisaldavad vaartuslikku infot, mida saaks kasutada t600nnetuste
ennetamiseks, siis kutsehaigestumiste ja toost pohjustatud haigestumiste
tulemusi t66keskkonna analiilisimiseks inspektsioon sisuliselt kasutanud
pole. Tookeskkonna iilevaadete tulemusi kasutab inspektsioon aga
peaasjalikult jarelevalveks, mitte ennetustooks.

95. Ehkki To6inspektsioon on oma t&6 tulemusel teinud
Sotsiaalministeeriumile ettepanekuid tookeskkonda, todohutust ja
tootervishoidu reguleerivate digusaktide muutmiseks, seostuvad viimase
kiimne aasta jooksul tehtud ettepanekutest t66voime ennetamisega neist
kaks. Ning ka nende ettepanekute panus t66vdime vihenemise
ennetamisel on pigem vormiline, mitte sisuline. Seejuures on
inspektsioon nendegi muudatuste elluviimisel eelisjarjekorras
keskendunud jarelevalve tohustamisele, mitte ennetusele.

96. Todinspektsioon on oma t60 tulemuste pdhjal teavitanud iildsust,
tootajaid ja todandjaid tookeskkonna ohtudest, kuid pole valinud selleks
sobilikke infokanaleid, formaate ega ka piisavat sagedust. Viidatud
probleemid on kdige kriitilisemad teise ja kolmanda ehk valikulise ja
ndidustatud ennetustegevuse tasandil, kus inspektsioonil on valdavalt
passiivne roll.

97. Riigikontrolli hinnangul on Tédinspektsioon keskendunud
jarelevalvele ja jadnud ennetustegevustes passiivseks. Viimase kiimne
aasta jooksul on inspektsioon pannud oma pdhirohu téokeskkonna
riskianaliilisidele ehk keskendunud sellele, et tooandjad neid analiiiise
oigel ajal ja korrektselt esitaks. Samal ajal pole inspektsioon panustanud
todellu sisuliste ja kvalitatiivsete muutuste toomisse.
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98. Ka hiljuti avatud to6elu infosiisteem (TEIS) toimib praegusel kujul
peaasjalikult jarelevalve tooriistana selle iile, kas tddandjad on oma
riskianaliiiisid esitanud. Samas on TEISil potentsiaali olla mugav ja
vahetu keskkond, mille abil saaksid to6andjad inspektsiooniga suhelda ja
ndu kiisida.

99. Seega kokkuvotvalt on inspektsiooni roll t66vdime vihenemise
ennetamisel véike. Samas saaks inspektsiooni tegutsemise pohimottelisel
timbermdtestamisel see roll olla méirgatavalt suurem. Nii toimides kuluks
inspektsioonil tdendoliselt oluliselt vihem ressurssi jarelevalvele.

100. Riigikontrolli soovitus majandus- ja infotehnoloogiaministrile
koostoos terviseministri ja Tooinspektsiooni peadirektoriga: muuta
Too6inspektsiooni tegutsemine pohimotteliselt timber nii, et asutuse
fookus oleks jarelevalve asemel suunatud aktiivsele sihitatud ennetusele
ning tédandjate ja tootajate toetavale ndustamisele eeskatt igapdevaelu
kiisimustes, kuidas tooohutust suurendada ning konkreetse tootaja voi
tookollektiivi to6tingimusi parandada.

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus (vastuse tiisteksti

vt Ik 46-55): juhime téhelepanu, et ennetustegevuste kdrval tuleb tagada
ka tohus riiklik jérelevalve. Riigi iilesanne on kontrollida todtervishoiu ja
todohutuse nduete tditmist ning seda ei ole voimalik ega moistlik
asendada ainult ennetustegevustega. Tohusal riiklikul jarelevalvel on
oluline moju t66ga seotud tervisekahjustuste ennetamisel, kuna
jarelevalve kaudu on voimalik suunata todandjaid tditma tdoohutuse
ndudeid ja tagama ohutu to6keskkond, ennetades seeldbi todonnetusi ja
tooga seotud haigestumisi. Seega ei saa korvale jitta Tooinspektsiooni
pohitilesannet, milleks on teha jarelevalvet todkeskkonnas totervishoidu,
tooohutust ja todsuhteid reguleerivate digusaktide nduete tiitmise tile.

Samas ndustume, et todohutuse tagamiseks ja toovoime vihenemise
ennetamiseks on olulised sihitatud ennetus- ja teavitustegevused.
Tooinspektsiooni ennetustegevuste parandamine, sh parem teenuste
sihitamine on prioriteet nii Majandus- ja Kommunikatsiooni-
ministeeriumile kui To6inspektsioonile.

Too6inspektsioon kavandab uuest Euroopa Sotsiaalfondi+ rahastus-
perioodist ennetus- ja teavitustegevusi, mille planeerimisel voetakse
eesmirgiks tegevuste parem sihitamine. Ennetustegevuste paremaks
sihitamiseks suunatakse tegevused korgema riskiga ja probleemsematesse
valdkondadesse ja ettevotetesse (st valdkondadesse, kus on suurem
todonnetuste toimumise risk ning kus jarelevalve kdigus on ilmnenud
enim probleeme).

Taiendavalt méargime, et uue Euroopa Sotsiaalfondi+ rahastusperioodi
toel tootab ka Majandus- ja Kommunikatsiooniministeerium vilja ja
rakendab meetmeid to6tervishoiu ja tddohutuse valdkonna arendamiseks,
eesmérgiga ennetada to6ga seotud tervisekahjustusi ning parandada
tooohutuse olukorda ettevotetes. Uute meetmete véljatdotamisel votame
eesmargiks teenuste sihitamise probleemsematele valdkondadele ja
sihtrithmadele ning teenuste md&ju senisest parema hindamise.

Riigikontrolli kommentaar: nagu aruande kokkuvdttes viidatud, siis
tdnapdevase ldhenemise jérgi ei peeta jarelevalvet ennetustegevuseks.
Riigikontroll ei soovita asendada jarelevalvet ainult ennetustegevustega,

Riigikontrolli aruanne Riigikogule, Tallinn, 25. september 2023



To6voime vahenemise ennetamine

soovitame edaspidi keskenduda aktiivsele sihitatud ennetusele.
Jarelevalvet on vaja ja seda tuleb teha ka edaspidi, kuid pigem
olukordades, kus ennetus ja ndustamine pole toonud soovitud tulemust.

Kui Tooinspektsioon muudab oma tegevuste jarjekorda ehk keskendub
edaspidi esmalt ennetusele ja ndustamisele, viheneb suure tdendosusega
jarelevalve vajadus. Eesmérk peab olema tagada tootajate ohutus ja nende
toovoime sdilimine. Selleks on vaja usalduslikku, pingevaba ja edasi-
viivat koosto6d tooandjate ja Tooinspektsiooni vahel. Nii ei kaasne
tooandjatele jarelevalve hirmu, nad julgevad kiisida ndu ja see on oluline
lahtekoht tookeskkondade ohutumaks muutmisel.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega. Alates 1. juulist
2023 vastutab teema eest Majandus- ja Kommunikatsiooniministeerium
ning teeme nendega igakiilgset koost6dd.

Tooinspektsiooni peadirektori vastus (vastuse téisteksti vt 1k 46-55):
kuigi me leiame, et jarelevalvet ennetusega asendada ei saa, peame
vajalikuks vilja tuua, et ettevotete diguskuulekus ei ole téna paraku veel
sellisel tasemel, et Tooinspektsioon saaks vaid ennetuse ja ndustamisega
rikkumisi dra hoida. Esineb jatkuvalt suhtumist, et enne ei hakata
ettevottes midagi liigutama, kuni ei ole tulnud tédinspektor ja teinud
ettekirjutust. Seega leiame, et peame arendama jérelevalve poolt, samas
saame paremini sihitada ennetustegevusi.

1. juulist 2023 liigub TET (tervist edendavate t66kohtade) vorgustik ja
selle koordineerimine Tervise Arengu Instituudist edasi T66-
inspektsiooni. Muudatuse ajendiks on todvaldkonna litkumine
Sotsiaalministeeriumi haldusalast endise Majandus- ja
Kommunikatsiooniministeeriumi haldusalasse. T66inspektsioon plaanib
TET vdrgustiku tilevotmisega ka ennetustegevuse elluviimist
(ndustamine/kovisioon/mentorlus, aga teemade/valdkondade kaupa koos
tooandja labiviidava tegevuskavaga, mille puhul To6inspektsioon
jalgiks, et planeeritud tegevused ka ellu viidaks) ja seda sihitatult iga
maakonna 15ikes (arvestades kohalikke eriparasid). Samuti on
Tooinspektsioonil plaanis neid todandjaid, kes ei ole kas koostodaltid voi
voimalik vadrteokorras médratav rahatrahv neid ilmselt diguskuulekale
teele ei suunaks, suunata koolitusele (vabatahtlik voimalus), kus
selgitatakse lahtuvalt jarelevalve kdigus tuvastatud puudujadkidest nii
toolepingu seadusest kui ka tdotervishoiu- ja tddohutuse seadusest ja
selle alamaktidest tulenevaid ndudeid ja nende vajalikkust (sh kuidas
tooandja oma tegevusega saab kaasa aidata ohutu ja tervisliku
tookeskkonna loomisesse ja todtajate tervise sddstmisesse).

Alates 2023. a suvest on Todinspektsioonis ametis ka kolmas, vaimse
tervise konsultant. Lisaks plaanib T66inspektsioon juba ldhitulevikus (s.o
hiljemalt 2024. a | kvartalis) laiendada konsultanditeenust, vottes toole
tootervishoiu konsultandi. Lisaks on Todinspektsioonil kavas suurendada
jarelevalves ndustamise osakaalu, s.t inspektor ndustab téoandjat, kuidas
jérelevalve kiigus tuvastatud rikkumisi kdrvaldada ja seeldbi
tookeskkonda parandada. Voime vilja tuua, et ka praegu on ndustamise
osakaal juba oluliselt suurenenud vorreldes varasemaga, sest eelkdige
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tdnatakse Recommy*? kaudu tédinspektorit just nduannete, selgituste ja
kannatlikkuse eest.

Too6inspektsioonil on olemas vdimekus suurendada sihtkontrolle koos
erinevas vormis teavitusega. Sihtkontrolle suunatakse tina néiteks korge
toodnnetuste riskiga voi muul pohjusel probleemsematesse
valdkondadesse. Muudatusena néaeksime, et edaspidi eelneks
sihtkontrollile teavituskampaania ja jargneks kokkuvottev teabepdev, kus
tutvustatakse tulemusi ja kindlasti selles vaates, kuidas oleks parem
todtervishoiu- ja todohutusalast tegevust ettevottes korraldada. Samuti on
kavas suurendada ettevottes kohapeal noustamistegevuse pakkumist
selliselt, et konsultandid ja ndustajad ei vastaks enam igapédevaselt samas
mahus® infotelefonis kiisimustele, vaid ldheksid soovi korral ettevottesse
kohapeale (nt viiks lébi infopdeva vms vormis teavitustegevuse, et
edastatav info jouaks laiema sihtrithmani).

Lisaks plaanime 2024. aasta alguses avalikustada To6inspektsiooni
veebilehel nimekirja todandjatest (umbes 4000 ettevotet), kelle juurde
plaanitakse aasta jooksul jérelevalve raames minna. Nimekiri on
indikatiivne ja selle juures teavitus, et kaebused, vihjed, t66dnnetused
kutsuvad suure tdendosusega ka todinspektori kohale. Selline teadmine
voib meie hinnangul soodustada seda, et todandjad ise soovivad enne
tooinspektori kiilastust oma ettevottes nii-6elda asjad korda teha ja
vajadusel aitaks kaasa ka konsultanditeenuse paremale sihitamisele.

Tooinspektsioon saab igal aastal ca 800 vihjet, milles kirjeldatakse
voimalikke rikkumisi. Ndeme, et selle pinnalt saaksime samuti ennetust
muuta sihitatumaks — néiteks kui lithikese perioodi jooksul jouab
Too6inspektsioonini suurem hulk sarnase sisuga vihjeid, saame selle
pinnalt teha meediakampaania(id). Samuti saaks soltuvalt vihje sisust
pakkuda té6andjatele konsultanditeenust, selle asemel, et reageerida
jarelevalvemenetluse alustamisega.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontroll peab positiivseks, et
Too6inspektsioon on hakanud suurendama konsultantide arvu. Samuti on
hea, et inspektsioonil on kavas suurendada ndustamise osakaalu. Kiill
aga tuleks vatta siht hoida ndustamist ja jarelevalvet lahus, et julgustada
toéoandjaid ise inspektsiooni poole poérduma. Kui ndustamine on
jarelevalve osa, pelgavad todandjad inspektsioonilt nou kiisida, sest
kardavad voimalike eksimuste tottu trahvi saada. Samuti tasub
voimaldada koolitusi neile to6andjatele, kelle tegevuses pole rikkumisi
tuvastatud. Keskendumine iiksnes neile, kes pole rahatrahvi jarel oma
tegevuses muudatusi teinud, kuulub ennetustegevuse kolmandale ehk
nédidustatud tasandile. See tihendab, et kahju on juba siindinud ja
ennetustegevuse eesmairk saab olla ainult kahjude stivenemise
drahoidmine. Nagu Riigikontrolli aruanne néitab, on enim puudu teise
tasandi ehk sihitatud ennetustodst, mille eesmérk on dra hoida kahju
sihtrithmades, kus selle tekke risk on suurem.

42 Todinspektsioon on loonud oma teenustele tagasiside andmise siisteemi, mille kdigus
saadud infot analiiiisitakse jooksvalt ning tehakse vajadusel korrektuure oma tegevuses.

43 Selgituseks, et niditeks suveperioodil lithendasime esialgu katsetamise eesmérgil reedeti
infotelefonile vastamise aega 1,5h vorra ning see ei mdjunud kuidagi negatiivselt teenuse
kvaliteedile. Samuti oli suveperioodil tulenevalt puhkustest infotelefonil ka vastajaid
ajutiselt vahem.
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Kutsehaigestumiste ja toost
pohjustatud haigestumiste
analiiiis

To6voime vahenemise ennetamine

Terviseameti panus toovoime vahenemise ennetamisel
peab muutuma sisulisemaks

101. Vaadeldud perioodil (2012—-2021) oli Terviseameti {ilesanneteks:
= analiilisida kutsehaigestumisi ja t66st pohjustatud haigestumisi,

= anda analiiliside pohjal soovitusi, hinnanguid ja juhiseid ning

= teavitada avalikkust analiiiiside kédigus avastatud terviseriskidest.*

102. Riigikontroll eeldas, et Terviseamet on analiilisinud kutse-
haigestumisi (KH) ja t66st pohjustatud haigestumisi (TPH) tdenduspohise
metoodikaga ning andnud oma t66 tulemuste pdhjal soovitusi, hinnanguid
ja juhiseid ning teavitanud avalikkust analiiiiside kdigus avastatud
terviseriskidest.

103. Saamaks teada, kuidas Terviseamet on neile pohiméirusega seatud
iilesandeid téitnud ja kas nende tiitmise viisid on andnud panuse
toovoime vihenemise ennetamisse, tegi Riigikontroll Terviseametile
kirjaliku paringu.

Terviseameti analiiiisid on pohjendamatult iildised ega anna uut teadmist
toovoime vahenemise ennetuseks

104. Terviseameti KH ja TPH-de analiiiisid on sisult napid ega anna
selgeid juhiseid, kas ja mida saab voi tuleb Eestis muuta, et hoida édra
tootamisest tekkivat tervisekadu. Terviseamet kasutab iilevaate
koostamiseks ainult T66inspektsiooni kogutud andmeid, ei seo saadud
andmeid enda andmekogudes oleva haigestumise kohta kéiva
informatsiooniga ja avaldab neid viitega (nt 2018. a iilevaade avaldati
2020. a Idpus, ehkki amet sai andmed 2019. a alguses).

105. Terviseameti KH ja TPH analiiiisid erinevad To6inspektsiooni tehtud
analiilisidest selle poolest, et Terviseamet esitab kirjeldava statistika
kaudu haigestumiste sageduse diagnooside kaupa. T66inspektsioon aga
avaldab tildarvud ning selle, kuidas inspektsioon saadud teadmist jérele-
valvet tehes kasutas (nt sihtkontrolle tehes juhtis todandjate tdhelepanu
raskuste kasitsi teisaldamisele, sundasendis todtamisele vmms).

106. Terviseameti sonul saavad nad kéttesaadavate algandmete pohjal teha
tildisi kokkuvotteid haigestumise kohta. Analiiiisi tulemuste ja Statistika
kasutamine on komplitseeritud, kuna digusaktide tasandil puudub iihtne
kontseptsioon ning Eestis puudub kompetentsikeskus, mis tegeleks
tootervishoius rakenduslike teadusuuringutega. Puudub Kka seiresiisteem,
mille kaudu saab eristada t66ga seotud haigusi. Terviseamet ei andnud
Riigikontrollile selget vastust, millised digusaktid vajavad muutmist, et
amet saaks KH ja TPH analiiiise sisukamaks muuta.

107. Samas ei ole Sotsiaalministeeriumi hinnangul arusaadavat selgitust,
miks Terviseamet ei suuda neile pandud KH ja TPH analiiiisimise
ilesandega hakkama saada, ning tddeb, et Terviseamet peaks ise olema

4 Terviseameti pdhimédrus, § 9p 2, 6ja7, § 11 1g 131 p 6 ja tootervishoiu ja tdohutuse
seadus, § 201 p 2.
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tooonnetus- ja kutsehaiguskindlustuse
siisteemi rakendamist on planeeritud juba
iiheksakiimnendate keskpaigast.

Allikas: Riigikontrolli 2007. aasta aruanne , Riigi
tegevus tooonnetuste vahendamisel”

Riigikontrolli jareldused ja
soovitused
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aktiivsem oma tegevuste elluviimisel. Ministeerium soovib
Terviseametiga tdiendavalt arutada, kuidas nad analiilise koostavad.

Terviseameti aktiivsus hinnangute ja ettepanekute tegemisel toovoime
sailimiseks on tagasihoidlik ning avalikkuse teavitamisel peaaegu olematu

108. Kiimneaastase vaatlusperioodi viltel on Terviseameti aktiivsus
hinnangute ja ettepanckute tegemisel seoses to0voime vihenemise
ennetamisega olnud tagasihoidlik. Terviseamet osaleb
Sotsiaalministeeriumi kaasamisel eelndude viljatootamisel, enda
algatatud muudatusi on Terviseamet vilja pakkunud kahel korral.

109. Esimese esitas Terviseamet 2014. aastal, kui tegi ettepaneku
toOodnnetus- ja kutsehaiguskindlustuse siisteemi véljaarendamiseks.
Kindlustussiisteemi loomisest on aga loobutud, kuna korduvad katsed
jouda osapooli rahuldava kokkuleppeni on luhtunud.

110. Teise omaalgatusliku ettepaneku tegi Terviseamet 2016. aastal, kui
saatis Sotsiaalministeeriumile erinevaid ettepanekuid to6tervishoiu-
teenuse arendamiseks ja tervisekahjude ennetamiseks. Terviseameti
hinnangul on need ettepanekud aktuaalsed siiani.

111. Terviseameti poolt avalikkuse teavitamine t66ga seotud
terviseriskidest on nork. Kiimneaastase vaatlusperioodi jooksul on
Terviseamet avaldanud kolm artiklit terviseriskidest, kusjuures viimane
neist ilmus 2013. aastal. Artiklid on avaldatud pigem tervisetemaatikat
puudutavates erialavéljaannetes ning v3ib eeldada, et nende kaudu ei joua
info enamiku t66andjate voi tétajateni.

112. Kokkuvotvalt. Terviseameti esitatud andmetest ndhtub, et amet on
kasinalt tditnud pohimééruses kirjeldatud tilesandeid. Terviseamet ei anna
oma tegevusega selget panust, et ennetada to6tamise tttu vihenenud
t66voimega inimeste lisandumist ning kutse- ja t66st pohjustatud
haigestumist. Terviseameti tehtud KH ja TPH analiiiisid on
pohjendamatult iildised, nende kvaliteediga ei ole rahul ka
Sotsiaalministeerium.

113. Tootamisest pohjustatud tervisekao valdkonna analiilisimise
iilesanded on killustunud erinevate asutuste vahel. Terviseameti ja
Tooinspektsiooni vahel on jagatud KH ja TPH analiiiisimine. Lisaks on
Tervise Arengu Instituudi iiks pohitilesannetest tervishoiutkonoomika ja
todtervishoiu uuringute libiviimine.*® Kuigi KH ja TPH analiiiisimise
iilesanded on Terviseametil ja To6inspektsioonil erineva fookusega
(Terviseamet keskendub haigustele, To6inspektsioon to6keskkonna
olukorrale), ei anna Terviseamet oma analiiisidega uut teadmist.

114. Riigikontrolli soovitus majandus- ja infotehnoloogiaministrile
koostoos terviseministri ja Terviseameti peadirektoriga: luua tipsed
kriteeriumid, mida KH ja TPH analiiiis peab sisaldama, et saada praktilist
tuge t66voime vihenemise ennetamisel konkreetsetes todvaldkondades.
Moelda lébi, kuidas analiitisi tulemusi kasutada teavitustoos.

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: ndustume, et
kutsehaiguste ja to0st pdhjustatud haiguste andmete analiilisimine on

45 Tervise Arengu Instituudi pdhiméérus, § 4 p 1.
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oluline ja vdimaldab anda viértuslikku sisendit ennetustegevuste
planeerimisse.

Majandus- ja Kommunikatsiooniministeeriumil on kavas koostods
Sotsiaalministeeriumi, Terviseameti ja To0inspektsiooniga iile vaadata
kutsehaiguste ja to0st pohjustatud haiguste analiiliside koostamise
pohimatted. Koostods Todinspektsiooniga analiiiisime, kuidas kasutada
kutsehaiguste ja to0st pdhjustatud haiguste andmeid ennetustegevuste
kavandamisel.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega. Plaanime 2024.
aastal koostoos MKM-iga tdpsustada ning tohustada todkorraldust, et see
oleks eesmargipdrasem.

Terviseameti peadirektori vastus (vastuse téisteksti vt 1k 46-55):
Terviseamet on ndus, et on vaja tdiendavalt arutada analiiliside
sisukamaks muutmise teemal ja avaldab selleks tdit valmisolekut.
Terviseamet ndustub, et avalikkuse teavitamine peab toimuma tihtsete
ametkondade vahel kokku lepitud pohimotete alusel, sest muidu on
kaheldav mojusalt vajaliku sihtrithmani joudmine. Terviseametile ei ole
ametlikult varem teada antud / tagasisidestatud, et analiiisidega ei olda
rahul. Terviseamet on igakiilgselt valmis analiiiise sisukamalt koostama,
kui on selge, millist infot ning milliseid aspekte oleks vaja lisada.
Varasemalt on puudunud konkreetsus soovitava fookuse kohta (sh
ressursside jagamisel). Terviseamet on valmis jagama analiiisidega uut
teadmist, kui on saavutatud valdkonnas selgus eesmérkide ja vastutajate
kohta. Esmalt on moistlik kliendivaatest tulenevalt teenus uuesti lahti
kirjutada, sest riigis ei peaks tegelema mitmeid asutusi sama véértuse
loomisega samale sihtgrupile.

Eesti Tootukassa teenustes esineb kitsaskohti

115. Eesti Too6tukassa (edaspidi tootukassa) lilesanneteks on:
= hinnata t6ovoimet ning maksta toovoimetoetust® ja

= pakkuda teenuseid vahenenud t66vdimega inimestele ja nende
todandjatele?.

116. Riigikontroll eeldas, et todtukassa on tditnud neid tooturuteenuste ja
-toetuste (TTTS) seaduses sitestatud iilesandeid eesmérgipéraselt ning
hinnanud siisteemselt teenuste tulemusi ja kohandanud neid vajaduse
kohaselt.

117. Saamaks teada, kuidas t66tukassa on neile méaratud iilesandeid
tditnud, esitas Riigikontroll to6tukassale paringu, milles kiisis iilevaadet
tootukassa aastate 2012-2021 teenustest, mis toetavad inimeste t66voime
sdilimist ning todandjatel ohutu tookeskkonna loomist (sh teenuste
tulemuste hindamise ja sihtrithmadeni joudmise viise).

118. TTTSi ja tootukassa eesmérk on saavutada tooealiste inimeste
voimalikult kdrge toohodive ning ennetada pikaajalist tootust ja to6turult
torjutust.*® See tihendab, et tddtukassa eesméirk ei ole otseselt todvdime

46 Toostuskindlustuse seadus, § 23 g 2 p 3%
47 ToSturuteenuste ja -toetuste seadus, § 4 1g 1, § 9 1g 3.
48 ToSturuteenuste ja -toetuste seadus, § 1 1g 1.
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2022. aastal oli todga hoivatuid 65—74-
aastaseid inimesi iile 40 000.
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Allikas: Statistikaamet

saavutamine ja hoidmine inimese tervise aspektist. To6tukassa eesmark
on hoida todealisi inimesi majanduses aktiivsena.

119. Tootukassa tegevuste elluviimise aluseks on t66hdiveprogramm.
To6hodiveprogramm on tddtukassa ja Sotsiaalministeeriumi koostods
valmiv téhtajaline strateegiadokument, mille kinnitab Vabariigi Valitsus
jamis on moeldud efektiivse ja paindliku tooturupoliitika korraldamiseks.
Lisaks osutab toGtukassa teenuseid ka vélisvahenditest rahastatavate
programmide alusel, sh Euroopa Sotsiaalfondi programmist
,,To0turuteenused t66voimereformi sihtrithmale 2015-2023

Tootukassa osutab teenuseid laiale sihtriihmale, kommunikatsioon toimib,
kuid teenuste disainis esineb kitsaskohti

120. Tootukassa teeb eeskujulikku t66d sihtriihmadeni joudmiseks, infot
levitades arvestatakse inimeste erivajadustega ning sdnumeid edastatakse
nii eesti, vene kui ka inglise keeles. Tootukassa kajastab oma majandus-
aasta aruannetes sihtrithmadeni joudmiseks tehtud teavitust6od, sh
meediakajastuste arvu, avalikkusega suhtlemise méarksdnasid ning infot,
kui suur on to6tukassa infokanalite (koduleht, sotsiaalmeedia,
kdnekeskus) tarbijaskond.

121. Tootukassa pakub teenuseid erinevatele sihtriihmadele ning teenuste
tarbija ei pea olema alati registreeritud to6tu (nt karjaérindustamise voi
t66voime hindamise teenuse puhul). To6tukassal ei ole loodud eraldi
teenust, mis on mdeldud ainult té6vdime vihenemise ennetamiseks voi
tooandjatele ohutu tookeskkonna loomiseks. Tootukassa sonul
arvestatakse kdikide teenuste osutamisel inimeste voimete, tervisliku
seisundi, oskuste ja toimetulekuga.

122. Tootukassa toetab alates 2017. aasta 1. maist tootavate inimeste
oskuste arendamist, et ennetada t6dtuks jadmist muuhulgas
terviseprobleemide tSttu. Terviseprobleemide tottu teenuse saamiseks ei
pea inimene olema ldabinud t66voime hindamist, piisab to6tervishoiuarsti
vOi muu arsti otsusest, et terviseseisund ei vdimalda senise t6d tegemist.*
See tdhendab, et terviseprobleem peab olema nii tdsine, et senisel
tookohal jatkamine ei ole voimalik.

123. Samas ei pea terviseprobleemi leevenduseks alati téokohta vahetama,
vaid voib piisata, kui kohandada t66ruume ja -vahendeid. Kuigi
tootukassa pakub to6andjale tuge tooruumide ja -vahendite
kohandamiseks, saab téoandja toetust vaid juhul, kui tema too6tajal on
tuvastatud t66voime hindamise kaudu pisivalt vihenenud t66voime.

124. Seega saavad to6tukassa to6voime sdilimist toetavaid teenuseid
kasutada to6ealised inimesed, kui neil on vélja kujunenud piisivalt
vihenenud t66voime. Kuid neid samu teenuseid voivad vajada ka need
inimesed, kellel on tekkinud t66ga seotud tervisekadu ning nad soovivad
ennetada piisiva toovoimekao tekkimist. Samuti voivad neid teenuseid
vajada tootavad pensionarid ehk inimesed, kes pole enam todealised, kuid
tootavad ja kes pole hinnanud Sotsiaalkindlustusametis puuet.

49 To5hdiveprogramm 2017-2020, §16 Ig 4.
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125. Puude hindamine ja t66vdime hindamine on kaks paralleelset
slisteemi, mille miiramise alused valdavalt kattuvad.>® Puude olemasolu
ja selle raskusastme tuvastamist on tooealistel voimalik taotleda koos
toovoime hindamisega, muul juhul teeb seda Sotsiaalkindlustusamet.
Kahel kolmandikul VTI-dest on puue ka tuvastatud.>

126. Kuigi inimese hakkamasaamine t661 ja toovilisel ajal voib olla
sarnane, tehakse kehtiva siisteemi jérgi vahet, kas abivahendit vajatakse
t606- voi eraelus. Tootukassa annab VTI-le to6tamiseks vajaliku
abivahendi tasuta kasutamiseks, kui tal puude v6i vdhenenud t66voime
tottu ei ole voimalik oma todiilesandeid tiita.

121. Kui aga inimene soovib hiljem sama abivahendit kasutada t6ovélisel
ajal oma tooGalaste oskuste iseseisvaks arendamiseks, et kindlustada oma
positsiooni v3i konkurentsivdimet toturul, peab ta abivahendi saamiseks
poorduma Sotsiaalkindlustusameti poole. PGhjus on selles, et sel juhul on
pracguse kaisitluse jargi tegemist sotsiaalse abivahendi, mitte to6alase
abivahendiga. Sotsiaalse abivahendi saamisel on riigi soodustus sdltuvalt
abivahendist aga 40-90%.

Tooandjad ei tea infosulu tottu, kas neil on 0igus kasutada todtukassa
teenuseid, mis toetavad toovoime vahenemise ennetamist

128. Tooandjal on digus tootukassa teenustele siis, kui tema juures tootab
(voi hakkab t66le) vihenenud t66voimega inimene, et kohandada
tooruumid ja -vahendid to6taja fliisilistele ja vaimsetele voimetele
vastavaks.>? Samas selgus auditi kiigus libiviidud intervjuudest, et
vihenenud to6vaimega tootajad sageli ei soovi, et todandja teaks tema
terviseprobleemidest, sest nad kardavad kaotada t66.

129. Kui tootajad ise tooandjale teada ei anna, et neil on tuvastatud
tootukassas viahenenud to6vOime, ei saa ka todandjad teada, et neil on
Oigus kasutada tootukassa teenuseid t6okoha voi -vahendite
kohandamiseks.

130. Sotsiaalministeerium selgituse kohaselt on terviseandmed
kisitletavad eriliigiste isikuandmetena isikuandmete kaitse seaduse
kohaselt ja seetottu on nende avaldamine lubatud ainult siis, kKui see on
rangelt vajalik ja Gigusaktis sdtestatud. Samas on tddandjal toctukassa
teenuse saamiseks vaja teada ainult fakti, kas tema to6tajal on pisivalt
vihenenud to6vdime.

Tootukassa kasutab teenuste hindamisel mitmekiilgseid lahendusi, kuid ei
tee tasuvusanaliiiisi ega anna soovitusi teenuste arendamiseks

131. Tootukassa kasutab oma teenuste hindamisel mitmeid erinevaid
lahendusi: nii requlaarseid rahulolu-uuringuid, ithekordseid uuringuid kui
ka Sotsiaalministeeriumi tellitud uuringuid. Teenuste osutamine on
reguleeritud t66hdiveprogrammis. Néiteks kui moni teenus kaotatakse voi
tingimusi muudetakse, siis pShjendused kajastuvad t6ohdiveprogrammi

50 To6vdime toetamise skeemi loomise ja juurutamise makromajandusliku mdju
hindamine. Centar, Praxis ja Turu-uuringute AS (2022), Ik 305.

51 Toovoime toetamise skeemi loomise ja juurutamise makromajandusliku méju
hindamine. Centar, Praxis ja Turu-uuringute AS (2022), Ik 50.

52 Tétervishoiu ja tddohutuse seadus, § 20.
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Tasuvushetk — hetk, mil osutatud
teenuste tulud iiletavad kulusid.
Tasuvushetke analiiiisi kaudu saab teada,
kas ja millal teenusesse investeeritu toob
iihiskonnale raha tagasi.

Riigikontrolli jareldused ja
soovitused

30

seletuskirjas. Lisaks on teenuste osutamine reguleeritud ka vilisvahendite
programmides, nt Euroopa Sotsiaalfondi programmis.

132. Uks viis teenuste tulemusi hinnata on uuringute voi auditite
labiviimine. Neid on to66tukassa teinud igal aastal ning enamasti on
kajastanud lithidalt 1dbiviidud auditite teemat ja tulemusi oma majandus-
aasta aruannetes (auditeeritud on nii teenust ennast, teenuse jarelevalve
korraldust kui ka ligipddsetavust).

133. Kuigi tootukassa on teinud oma pakutavate teenuste kohta mitmeid
analiilise, ei ole iga teenuse kohta tehtud mdjuanaliiiisi (sh tasuvushetke
analiilisi) ning antud hinnanguid, kas pakutav teenus tdidab soovitud
eesmarki.

134. Naiteks selgus juba 2015. aastal, et 51% ndustamisteenusel
osalenutest olid aasta moddudes to6tud ja nad ei olnud ka vahepealse 11
kuu jooksul kordagi ametlikult td6tanud.>® Noustamisteenust osutatakse
jatkuvalt edasi ning nende kasutajate hulk aastas on tdusnud 3000-It ligi
5000-ni.

135. Sotsiaalministeerium on toGtukassale alates t66voimereformi algusest
lisanud palju erinevaid iilesandeid, mis pole vahetus kooskdlas tootukassa
pOhiliste eesméarkidega. Need on t66voime hindamine ja to6voime
vihenemise ennetamise kolmanda tasandi meetmed (vt p 76) ehk
meetmed juba vihenenud t66voimega inimestele. To6tukassa pohilised
eesmargid on korraldada t66tuskindlustust ning hoida todealisi inimesi
majanduses aktiivsena.

136. Seetdttu vajaks analiiiisimist, kas to6vdime hindamine ja t66voime
viahenemise ennetamise kolmanda tasandi meetmed peaksid ikkagi olema
tootukassa iilesanded voi tasuks need iilesanded anda mdnele muule
asutusele. Uks voimalus oleks, et toovdimet hindavad ja vihenenud
t6ovOeimega inimesi suunavad teenustele to6tervishoiuarstid. Selle
muudatuse elluviimine eeldaks, et tGotervishoiuarsti teenust tasustatakse
ravikindlustusstisteemist, mitte otse to6andjate poolt (vt p 186).

131. Kokkuvdtteks. To6voime vihenemist ennetavate teenuste disainis
esineb kitsaskohti. Teenuseid, mida to6tukassa pakub vihenenud
to0voimega inimestele ja nende to6andjatele, voivad vajada ka need
inimesed, kelle toovoime pole veel vihenenud. Kuna to6tajad sageli
varjavad oma terviseprobleeme, ei ole tédandjad teadlikud, kas neil on
Oigus tootukassa teenustele.

138. Riigikontrolli soovitus majandus- ja infotehnoloogiaministrile
koostoos terviseministriga ning tootukassa juhatuse esimehega: leida
lahendus, kuidas to6andjad saaksid teada, et neil on digus kasutada
tootukassa teenuseid, nditeks to6ruumide ja -vahendite kohandamise
teenust tootaja fiitsilistele ja vaimsetele voimetele vastavaks muutmiseks.
Muuta vihenenud t66vdimega inimestele suunatud teenused
kattesaadavaks nii, et neid saaksid ka inimesed, kelle t66véime pole veel
vihenenud voi kes pole enam tddealised, kuid to6tavad (vanadus-

53 Ulevaade ndustamisteenusel osalejatest ja nende edasisest kiekaigust toSturul. Eesti
Tootukassa (2015), 1k 85.
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pensiondrid). Samuti mdelda lébi, kas neid teenuseid peab pakkuma
tootukassa.

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus (vastuse tiisteksti vt 1k
46-55): auditi soovituses on vilja toodud, et tuleb leida lahendus, kuidas
tooandjad saaksid teada, et neil on digus kasutada tootukassa tooruumide
ja -vahendite kohandamise teenust ehk tosta todandjate teadlikkust
nimetatud teenusest. To6tukassa osutab vihenenud toovoimega
inimestele ja todandjatele erinevaid teenuseid ning té6ruumide ja -
vahendite kohandamine on vaid tiks neist. Samas noustume, et
Tootukassa teenustest teadlikkuse tostmine nii vihenenud t66voimega
inimeste kui ka to6andjate seas on oluline ja sellega tegelemine on
vajalik.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontrolli soovitus ei olnud moeldud
tooandjate tildise teadlikkuse suurendamise kohta. Nagu punktides 39 ja
128-130 on selgitatud, on probleem selles, et info tootaja vihenenud
t66voime kohta ei joua sageli tédandjani. Seetdttu ei tea nad, et neil on
Oigus tootukassa teenustele, millega niiteks kohandada tookeskkonda
tootaja fuiisilistele ja vaimsetele voimetele vastavaks. Té6andjad saavad
tootaja vihenenud toovoimest ja digusest tootukassa teenustele teada
ainult juhul, kui to6taja sellest ise tooandjat teavitab. Ent {ildine info
tootaja vahenenud t66voime kohta peab joudma tooandjani. Lahendus
voiks olla sarnane ajutiste toovoimetuslehtedega, millest to6andja saab
teada riigiportaali eesti.ee kaudu.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega. Alates 1. juulist
2023 vastutab teema eest Majandus- ja Kommunikatsiooniministeerium
ning teeme nendega igakiilgset koost6dd.

Eesti Tootukassa juhatuse liikme (juhatuse esimehe iilesannetes)
vastus (vastuse tiisteksti vt 1k 46-55): To6andjate teadlikkuse tdstmine
on olnud td6tukassa prioriteet todvoime reformi algusest alates ning
selleks oleme koostanud erinevaid infomaterjale, korraldanud regulaarselt
tooandjatele seminare ning viinud 14bi mitu meediakampaaniat,
tooandjaid on ndustanud ja teavitanud vihenenud t66voimega inimestele
mdeldud teenustest to6tukassa todandjate konsultandid individuaalselt
muude kokkupuudete kdigus. Leiame, et tootukassa saab panustada
teadlikkuse suurendamisse, suunates info eelnimetatud seminaridest ja
voimalikest teenustest senisest enam todandjatele, kes pole to6tukassaga
varasemalt koostdod teinud, ning ka vdiksematele ettevotetele.

Riigikontrolli kommentaar: Vt Riigikontrolli eelmist kommentaari
majandus- ja infotehnoloogiaministri vastusele.

Sotsiaalministeerium ei ole juhtinud toovoime
vahenemise ennetamist siisteemselt

139. Sotsiaalministeerium juhib:

= t60jou toovoime valdkonna arendamist ning vastavate
tooturuteenuste, hiivitiste ja toetuste kujundamist ning
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Probleemide valjaselgitamine
ja eesmargid

32

= to6tingimuste, ohutu ja tervisliku téokeskkonna valdkonna
arendamist ning vastavate hiivitiste kujundamist.>

140. Lahtudes Sotsiaalministeeriumi pohimaéruses sitestatud iilesannetest,
eeldas Riigikontroll, et Sotsiaalministeerium on téitnud neid iilesandeid
mdlemas valdkonnas digusloome olulisemate etappide® kaupa ehk

= selgitanud vélja probleemid;

=  sOnastanud eesméirgid, madranud kindlaks eesmérkide saavutamise
viisid, vastutajad ja elluviimise korralduse ning

= hinnanud tulemusi (vahehindamine, jérelhindamine).

141. Riigikontroll tegi Sotsiaalministeeriumi nende iilesannete tditmise
kontrollimiseks ministeeriumile kirjaliku paringu.

Sotsiaalministeerium on jatnud mitmed toovoime vahenemise ennetamise
olulised probleemid valja selgitamata

142. Sotsiaalministeerium on t66jou t06voime arendamises lahendust
vajavad probleemid, eesmérgid ja nende saavutamise viisid konkreetsete
meetmetena, meetmete eest vastutajad ja elluviimise korralduse
kirjeldanud arengukavades®®.

143. Tootingimuste, ohutu ja tervisliku tookeskkonna arendamise
strateegiliste eesmérkide seadmisel on ministeerium ldhtunud Euroopa
Liidu vastavatest eesmérkidest®, kirjeldanud neid heaolu arengukavas
ning detailsemad tegevused alates 2018. aastast tdoturuprogrammides®®.
Vaadeldud perioodi esimesel kuuel aastal ministeerium to6turu-
programme ei koostanud, jarelikult ei kirjeldanud ka tegevusi
detailsemalt.

144. Sotsiaalministeeriumi arengukavades kirjeldatud probleemid on
enamasti isna tildised®®, mistdttu on nende reaalset lahendamist (ja ka
mittelahendamist) viga keeruline tuvastada. Mitmed tépsemalt sdnastatud
probleemid, eesmérgid ja meetmed, mis on sihiks vdetud aastaid tagasi,
on Riigikontrolli arvates samuti siiani sisuliselt tiitmata.®

54 Sotsiaalministeeriumi pdhiméarus, § 17 1g 2 p 12 ja 14.

% Oigusloomepoliitika pdhialused aastani 2030, p 12.1.1 ja 12.4.1.

% Sotsiaalministeeriumi arengukavad: 2009-2012; 2012-2015; 2014-2017; 2015-2018.
Heaolu arengukava: 2016-2023.

STELi todtervishoiu ja tddohutuse strateegiline raamistikud aastateks: 2014-2020;
2021-2027.

58 Todturuprogrammid aastateks: 2018-2021, 2019-2022 ja 2021-2024.

59 Niide 20122015 arengukavast: ebaterved eluviisid, halb terviseseisund ja varajane
suremus mojutavad negatiivselt t60jou pakkumist ja tootlikkust.

60 Niide 20142017 ja 2015-2018 arengukavadest: toetame té6andjat téokeskkonna
parandamisel, sh tootaja t66voimekao ennetamisel; ndide 2016-2023 arengukavast: Eesti
toévoimetuse hiivitamise siisteemis ei rakendata meetmeid t60st pohjustatud
terviseprobleemide ennetamiseks.
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Auditi kdigus ilmnenud valja
selgitamata probleemid

Todinspektsiooni ennetustegevused ei
aita toovoime vahenemist ennetada.
Tddinspektsioon pole valinud iildsuse,
tootajate ja todandjate tookeskkonna
ohtudest teavitamiseks sobilikke viise.

Todinspektsioon keskendub jérele-
valvele ja liiga vahe noustamisele.
Inspektsioon on viimase kiimne aasta
jooksul keskendunud sellele, et tidandjad
todkeskkonna riskianaliiiise digel ajal
esitaks. Samal ajal on inspektsioon
panustanud todellu sisuliste muutuste
toomisse vahesel maaral.

Tootervishoiuarstid pole soltumatud ja
teenus ei toimi tootajate parimates
huvides. Todtervishoiuarstid osalevad
inimeste tervise hindamisel siis, kui
todandjad teenuse tellivad, ja sellises
mahus, nagu tellitakse.
Toodtervishoiuarstid ei soovi teha otsust,
mille tottu jaaks inimene todst iima.

Tootajad varjavad oma toovoime-
probleeme tdoandja eest. Todandja saab
toovoime hindamise tulemuse kohta
andmeid ainult nii palju, kui to6taja talle
ise vabatahtlikult avaldab. Togtajad
kipuvad vahenenud toovoimet tdandja
eest kiivalt varjama, sest kardavad
ekslikult, et todandja ei saa talle sel juhul
téiskoormusega tood pakkuda.

To6voime vahenemise ennetamine

145. Ehkki ministeeriumi selgituse jargi on arengukavades esitatud
probleemid teadlikult iildistatult ning nende detailsem kirjeldus tuuakse
vilja programmide ja todplaanide tasandil, jadvad ka mitmed
tooturuprogrammides sdnastatud tegevused iisna tildsdnaliseks®.

146. Sotsiaalministeeriumi selgituse jargi lahtuvad nad probleemide
viljaselgitamisel ennekdike partnerite®? tagasisidest, teiste riikide
kogemusest, Euroopa Liidu suunistest® ning rahvusvahelistest ja Eestis
tehtud uuringutest ja analiiiisidest. Samuti tugineb ministeerium enda
sonutsi valdkonna ekspertteadmistele ja teaduskirjandusele. Seega on
Sotsiaalministeeriumi probleemide véljaselgitamise ja eesméarkide
seadmise viisid justkui laiapohjalised.

147. Samas on jaanud tidhelepanuta mitmed t66voime vihenemise
ennetamise seisukohast olulised probleemid. Samuti on jaetud korvale
probleemid, mis on kiill aastate eest vilja selgitatud, ent on siiani
lahendamata. Néiteks probleemid To6inspektsiooni tegevusega,
tootervishoiusiisteemiga ja toovoimeprobleemide varjamisega (vt loetelu
probleemidest vasakult).

148. Riigikontrolli tdpsustavatele kiisimustele, kas Sotsiaalministeerium
on analiitisinud, kuidas edaspidi operatiivsemalt ja vahetumalt t66voime
valdkonna praktilisi probleeme vilja selgitada ja neid tulemuslikult
lahendada ning miks nad pole t66vdime valdkonna probleemide
véljaselgitamise ja lahendamise meetodeid hoolimata senistest kasinatest
tulemustest muutnud, jattis ministeerium sisulise vastuse andmata.
Vastuses kordas ministeerium vaid seni kasutatud meetodeid ja lubas neid
edaspidi veelgi pohjalikumalt kasutada.

149. Samas ndustus Sotsiaalministeerium, et téokeskkonnas ohuteguritega
tegelevad todandjad ja tootajad vajavad jarjepidevalt nou ja abi ning
kiisimus on selles, kuidas suunata to66turu osapooli paremini ja tShusamalt
ennetuse ja t0okeskkonna ohuteguritega tegelema. Sellegipoolest pole
ministeerium neid samu probleeme (ndustamine ja ennetustoo on
puudulikud) seni vélja selgitanud. Ministeeriumil on kindel ettekujutus,
kuidas peaks toimima todtervishoid ning millist ja seejuures tépset rolli
mingivad selles vorrandis todandja, tdotaja ja todtervishoiuarst.

61 Niide 2018-2021 programmist: Sotsiaalministeerium viib ellu teavitustegevusi
téotajate ja toéandjate teadlikkuse suurendamiseks téotingimustest ja tervislike
tootingimuste kujundamise voimalustest. Arendatakse todelu kisitlevaid infotehnoloogilisi
lahendusi, et parandada téoelu puudutava teabe edastamist, vahendamist, téotlemist ja
kdttesaadavust; ndide 2019-2022 programmist: To6voime toetamise siisteemi elluviimine,
sh spetsialistide koolitamine t60ks vihenenud to6véimega inimestega, tegevusi toetava
institutsioonidevahelise koostoo ja vajaliku andmevahetuse arendamine ning avalikkuse
teavitamine. Téoandjate ja todtajate teadliku kditumise kujundamine tootingimuste
edendamiseks; ndide 2021-2024 programmist: Tocelu kvaliteedi tagamiseks, sealhulgas
tootajate tootingimuste parandamiseks. kujundatakse tohusad téétervishoiu ja -ohutuse
teenused, et edendada ohutuskultuuri ning suunata téétajaid ja téoandjaid ohutusnéudeid
tditma,; muudetakse tookeskkonda kujundav raamistik muutuvat tooturu olukorda ja uusi
téokeskkonna riske arvestavaks; tdiendatakse téoonnetuste ja kutsehaiguste ennetamise ja
hiivitamise siisteemi.

62 Sotsiaalpartnerid (nt Eesti Ametiiihingute Keskliit, Eesti Tooandjate Keskliit) ja teised
huvigrupid, sh Eesti Tootervishoiuarstide Selts, Eesti Kaubandus-To0stuskoda jt). Samuti
riigiasutused, nt T66inspektsioon, Tervise Arengu Instituut ja Terviseamet.

83 Nt ELi todtervishoiu ja tddohutuse strateegia 2021-2027 ja EL.i erinevad soovitused
todohutuse valdkonnas.
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Tovoime véhenemise ennetamine

Toodinspektsiooni ndide

Riigikontroll kiisis Sotsiaalministee-
riumilt, kas Todinspektsiooni tegutse-
mine tuleks pohimottelisemalt iimber
korraldada (kbigepealt noustamine ja
ennetus ning alles siis jarelevalve ja
vajaduse korral karistus), sest nii voiks
ennetus olla tulemuslikum ning seelabi
ka vajadus jérelevalve ja sanktsioonide
jarele vaiksem.

Ministeerium hinnanguga ei ndustunud
ning soovis {imber liikata véite, et
inspektsioon on tuntud eeskétt jarelevalve
ja karistamise, mitte abistamise poolest.

Toestuseks nimetas ministeerium asjaolu,
et Todinspektsiooni iilesannete seas on
todandjate ja tootajate teavitamine t66-
tervishoiu-, todohutuse- ja todsuhete
teemal ning jarelevalve kdrval on olulised
iilesanded ka ndustamine ja ennetus.
Samuti toi ministeerium vélja korge
rahuloluindeksi jarelevalvega ning statis-
tika, mitmele telefonikdnele inspektsioon
aastas vastab ning mitu teavitusiiritust ja
infohommikut on inspektsioon korralda-
nud. Veel vaitis ministeerium, et toovoime
sdilitamise ja ennetamise ennetustodd
tehakse nii palju kui voimalik, ennetus-
tegevus on mitmetahuline ning haakub
tooohutuse ja inimese tervisekditumisega.

Toojou toovoime arendamise
valdkonna eesmargid

34

150. Ent asjaolusid, et Sotsiaalministeeriumi ettekujutus ei kattu
tegelikkusega (vt vilja selgitamata probleeme p 147 juurest) ning
tootervishoid ja Tooinspektsioon vajaks edukamaks toimimiseks
pohimottelisemat iimberkorraldust, ministeerium ei tunnista (vt
Too6inspektsiooni ndidet vasakul).

151. Sotsiaalministeeriumi vastus keskendus Tooinspektsiooni iilesannete
loetlemisele ja vahetule vdljundile (tegevuste statistika), puudus aga
kommentaar tegevuse mdjule. Ministeeriumi vastusest nahtus, et nad ei
tunnista praeguste ennetustegevuste olulisi puudusi®.

152. Seega, ehkki Sotsiaalministeeriumi probleemide véljaselgitamise ja
eesmirkide seadmise viisid on laiapdhjalised, pole ministeerium nende
rakendamisel t06voime vihenemise ennetamises olnud piisavalt
tulemuslik. Seejuures pole ministeerium seda probleemi ka mdistnud voi
vihemasti tunnistanud, ehkki Praxis on sellele viidanud ministeeriumi
haldusala teise valdkonna arengukava vahehindamises (loe tdpsemalt
lisast C). Selle tulemusena on jadanud mitmed t66voime viahenemise
ennetamise seisukohast olulised probleemid vilja selgitamata.

Sotsiaalministeerium hakkas eesmarkide saavutamise viise tapsemalt
kindlaks maarama alles 2018. aastal

153. Sotsiaalministeerium on kirjeldanud vélja selgitatud probleemide
lahendamiseks valitud eesmérke, nende saavutamise viise, meetmete
vastutajaid ja elluviimise korraldust sarnaselt probleemide kirjeldamisega
arengukavades ja toSturuprogrammides (alates 2018. a).

154. Sarnaselt probleemide viljaselgitamisega on Sotsiaalministeeriumi
sonastatud eesmargid ja meetmed t66j0u toovoime arendamise
valdkonnas enamjaolt viga {ildsonalised ning nende lahendamiseks
valitud meetmete pdhjal on sageli keeruline tuvastada, kuidas tapselt voi
kas iildse eesmirgid saavutati®® °,

155. Sageli tekib eesmérkide ja valitud meetmete puhul kiisimus, kas
nende meetmega on iildse voimalik loodetud eesmérke saavutada. Samuti

64 Tooinspektsiooni ennetustegevuste ndrgad kohad on teise ja kolmanda ehk valikulise ja
ndidustatud ennetustegevuse tasandil, kus inspektsioonil on valdavalt passiivne roll.

85 Nt 2012-2015 arengukavas (Ik 24) on tegevussuuna téckeskkonna muutmine téétaja
tervist hoidvaks saavutamise viisiks mérgitud td6tajate haigestumise vihendamine ning
inimeste téovoimelisuse ea pikendamine, parandades igati tGotervishoiu ja tééohutuse
olukorda ettevétetes ja riigis tervikuna. Pisut tipsemate méarksdnadena on mainitud kiill nt
tookeskkonnaalase teadlikkuse tdstmine, riskide ennetamiseks ja ohjeldamiseks juhend-
materjalide koostamine ja levitamine ning ka digusnormide digusselgus ja ELi nduetega
kooskdlla viimine, ent kokkuvdttes pole siiski aru saada, kuidas need laiemad tegevused
spetsiifiliselt aitavad tootajate haigestumist vihendada voi todvoimeiga pikendada.

86 Nt eesmirk toetada tééandjaid téétaja todvoimekao ennetamisel esineb kiill 2014-2017
(Ik 13) ja 2015-2018 (Ik 10) arengukavades, kuid on seejuures lébivalt seostatud
tildsdnaliselt tddandja todtervishoiu- ja toGohutusalast halduskoormuse vihendamise ja
tédandja toetamisel todkeskkonna parandamisega, mistottu ei selgu arengukavadest,
kuidas Sotsiaalministeerium seda eesmérki périselt sisustada on plaaninud.
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Tootingimuste, ohutu ja
tervisliku tookeskkonna
arendamise valdkonna
eesmargid

To6voime vahenemise ennetamine

korduvad moned eesmérgid samas sonastuses lihest arengukavast
jérgmisse®’ 68,

156. Samade eesmérkide seadmine ei ole iseenesest vale, kui eesmérk on
valdkonnas oluline ning see pole eelnevalt saavutatud. Ent nagu jargmises
alapeatiikis on kirjeldatud, ei ole vahepeal ministeerium ka hinnanud,
kuidas eesmérgi saavutamise jaoks valitud meetme tditmine onnestus.

157. Alates 2018. aastast on Sotsiaalministeerium eesmérke tipsemalt
kirjeldanud to6turuprogrammides®. Vaadeldava perioodi esimesel kuuel
aastal ministeerium tooturuprogramme ei koostanud, jarelikult ei
kirjeldanud ka eesmarke detailsemalt.

158. Alates tooturuprogrammide koostamisest on eesmérkide tdpsemad
saavutamise viisid koos vastutaja ja eelarvega selgemini seostatavad.
Naiteks t60voime hoidmise ja sdilitamise eesmérgid on kirjeldatud nii
To6inspektsiooni ndustamise kui ka tdovoimet hoidva ja sdéstva
todkeskkonna arendamise teenustes.

159. Tootingimuste, ohutu ja tervisliku tookeskkonna arendamise
valdkonna sonastatud eesmargid ja meetmed on Sotsiaalministeeriumi
selgituse kohaselt kirjas heaolu arengukavas 2016-2023,
téoturuprogrammides (alates 2018. a) ja Euroopa Liidu vastavates
dokumentides™.

160. EL.i strateegilistest raamistikest kattub auditis vaadeldava
ajaperioodiga enim esimene ehk raamistik aastateks 2014—-2020.
Arvestades, et ELi strateegilised eesmargid on suunatud kogu ELile —
dokumendi jérgi enam kui 217 miljonile to6tajale 27 riigist —, on need
moistetavalt {ildsonalised.

161. Seega joudis Sotsiaalministeerium tépsemalt sonastatud eesmarkide
ja vastavate meetmeteni tootingimuste, ohutu ja tervisliku tookeskkonna
arendamise valdkonnas 2018. aastast, kui hakkas neid kirjeldama
tooturuprogrammides. See tdhendab, et auditi vaatlusalusest perioodist
esimese kuue aasta jooksul ei kirjeldanud Sotsiaalministeerium tépsemalt
sonastatud eesmirke ja meetmeid to6tingimuste, ohutu ja tervisliku
todkeskkonna arendamise valdkonnas.

162. Sarnaselt t66jou toovoime arendamise valdkonnaga on ka
tootingimuste, ohutu ja tervisliku tookeskkonna arendamise valdkonnas
alates to6turuprogrammide koostamisest eesmarkide tdpsemad
saavutamise viisid koos vastutaja ja eelarvega selgemini seostatavad.

163. Samas kasitletakse tooturuprogrammides kahe valdkonna eesmirke ja
saavutamise meetmeid samades teenustes. Néiteks késitletakse toovoimet
hoidva ja sddstva tookeskkonna arendamise teenuses todandjate ja

67 Nt eesmirgid vihendada todandja todtervishoiu- ja tddohutusalast halduskoormust ja
muuta to6keskkonda kujundav raamistik, eelkdige todtervishoiu ja todohutuse seaduse
sdtted, digusselgemaks ja kaasaegsemaks esinevad nii 20122015 (Ik 24), 20142017 (Ik
13), 2015-2018 (Ik 10) kui ka 20162023 (Ik 15) arengukavades.

88 Nt eesmirk foetada tééandjaid téétaja téovoimekao ennetamisel esineb nii 2014-2017
(Ik 13), 2015-2018 (Ik 10) kui ka 2016—2023 (Ik 15) arengukavades.

69 Tooturuprogrammid aastateks: 2018-2021, 2019-2022 ja 2021-2024.

0 ELi td6tervishoiu ja tddohutuse strateegiline raamistikud aastateks: 2014-2020;
2021-2027.
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Tookeskkonnaspetsialisti iilesandeks on
korraldada ettevotte tdotervishoiu ja
todohutusalast tegevust.

Suurettevottes todtab sageli iiks voi mitu
pohikohaga spetsialisti, véikeettevottes
piisab, kui spetsialisti iilesanded on
madratud iihele tiotajatest teiste
todiilesannete korval.

Tookeskkonnaspetsialisti rolli voib téita ka
todandja ise voi kasutada ettevottevalist
teenuseosutajat. Kes spetsialisti
iilesandeid taidab voi kui palju spetsialiste
ettevdte vajab, otsustab tddandja ise.

Allikas: todelu portaal
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tootajate teadlikkuse suurendamist to6voime hoidmise ja séilitamise
voimalustega Koos.

164. See on praktikas tekitanud probleemi, et meetme eest vastutav asutus
(konkreetsel juhul Todinspektsioon) keskendub tegevusi ellu viies kahele
sihtrithmale (t66tajatele ja tooandjatele) korraga. Niiteks toovoimet
hoidva ja sddstva tookeskkonna arendamise teenuse puhul on
Tooinspektsioon suunanud erinevad teavitus-, ndustamis-, koolitus- ja
kaasamistegevused asutuse selgituse kohaselt peaasjalikult iiksnes
tookeskkonnaspetsialistidele. To6inspektsioon pdhjendas Riigikontrollile
sihtrithma valikut asjaoluga, et td6keskkonnaspetsialistid on nende jaoks
peamised kontaktisikud.

165. Kuna tookeskkonnaspetsialistide teavitamisel on tegu vahendatud
teavitamisega ehk nende kaudu ei saa inspektsioon suhelda otse to6tajate
ega todandjatega, vaid peab lootma to6keskkonnaspetsialistidele, on oht,
et neil on praktikas inspektsiooni soovituste ja juhendite rakendamisel
oma asutuse tookeskkonnas takistusi. See omakorda tdhendab, et kahele
erinevale sihtrithmale (t66tajad ja tooandjad) korraga suunatud meetme
moju voib kokkuvottes jadda soovitust oluliselt vaiksemaks.

166. Sarnaselt Tooinspektsiooniga tdi Sotsiaalministeerium oma vastuses
Riigikontrollile vélja ka vaadeldava perioodi 16pus joustunud kaks
tootervishoiu ja todohutuse seaduse (TTOS) muudatust: to6tajate
tervisekontrolli korralduse eesmirgipirasemaks muutmine’ ja té6elu
infosiisteemi (TEIS) arendamine’?.

167. Ministeeriumi selgituse jérgi olid muudatused seotud heaolu
arengukavas toodud eesmirkide saavutamisega ning Euroopa Liidu
tootervishoidu ja tooohutust reguleerivate direktiivide tilevotmisega Eesti
digusesse. Nagu Todinspektsiooni peatiikis tddetud, siis nimetatud
muudatuste panus t66voime vihenemise ennetamisel on aga pigem
vormiline, mitte sisuline.

168. Lisaks toi Sotsiaalministeerium oma vastuses esile ka tulumaksu-
seaduse 2018. aasta ja sotsiaalmaksuseaduse 2017. aasta muudatused.

= Esimesega neist sooviti motiveerida tddandjaid rohkem investeerima
tootajate tervise edendamisse. Muudatuse tulemusena said todandjad
hakata tegema kulutusi 100 euro ulatuses kvartalis tOGtajate tervise
edendamisse nn erisoodustusmaksu vabalt (st neid kulutusi ei
maksustata sotsiaal- ega tulumaksuga).

= Teisega voimaldati tooandjal vabatahtlikult hiivitada toGtajale
haigestumise 2. ja 3. péev, ilma et hiivitise pealt peaks maksma
sotsiaalmaksu (to6andjal on kohustus hiivitada haigestumise 4.—8.
paev). Muudatus pidi aitama kaasa haigena to6lkdimise
vihenemisele.

LRT 1, 12.06.2018, 3.
2RT 1,29.12.2020, 2.
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Teadmiseks, et

praegune siisteem ei voimalda
tooandjatel panustada tootajate
tervishoidu rohkem, kui on kohustuslik.
Eesti Tddandjate Keskliit selgitas auditi
kdigus labi viidud intervjuus, et kui
todandjad soovivad panustada rohkem kui
kohustuslik togtervishoiupakett ning
tervise edendamise kulud (kuni 100 eurot
todtaja kohta kvartalis), maksustatakse
iilejaénud summat tulumaksuga ja
sotsiaalmaksuga, kokku 66,25%. Seega
riik ei soosi, et todandjad hiivitaks
tootajatele taiendavaid tervisekontrolle,
massaaze ja psiihholoogilisi noustamisi.

Uks tooandja toi naiteks juhtumi, et neil
haigestus liihikese aja jooksul kaks
todtajat vahki (mida polnud enne ega
pérast selles ettevdttes juhtunud). Kuna
ettevdte soovis panustada tootajate
ravisse, tegid nad ettepaneku Iopetada
tervishoiuteenuste ja ravimite
maksustamise, sest maksupettuserisk
nende puhul on minimaalne.

Eesti Kaubandus-Todstuskoja juhtimisel
avaldati 1. detsembril 2022 pddrdumine,
millega iihinenud 16 Ghiskondliku kaaluga
liitu ja vabaiihendust soovivad riiklike
terviseedenduse toetamise reeglite
ajakohastamist, et tddandjad saaks ise
rohkem inimestesse investeerida.

To6voime vahenemise ennetamine

169. Aastate eest kehtestatud erisoodustuse summa 100 eurot kvartalis on
piisinud siiani muutumatuna (ehkki vahepeal on tarbijahinnaindeks
muutunud 36%) ja see pole piisav, et tddandjad saaksid to6tajaid soovitud
mahus motiveerida. Sotsiaalministeeriumi selgituse kohaselt tuleneb
regulatsioon tulumaksuseadusest, mille muutmise padevus on
Rahandusministeeriumil.

170. Lisaks juhtis ministeerium téhelepanu, et tulumaksuvabastust kasutab
praeguseks viike arv ettevotteid’®. Seega on Sotsiaalministeerium loonud
mitmeid meetmeid (v0i vihemasti osalenud kaudselt nende loomisel), ent
sisuliselt on nende mdju todvoime vihenemise ennetamisele vihene.

171. Niisiis saab tddeda, et Sotsiaalministeerium on maiaranud molema
valdkonna eesmérkide saavutamise viisid ja konkreetsemad meetmed,
maédranud meetmete eest vastutajad ja elluviimise korralduse, kuid on
teinud seda tipsemalt alates 2018. aastast. Auditi vaatlusaluse aja esimese
kuue aasta jooksul piirdus ministeerium t66jou to6voime arendamise
valdkonnas arengukavade tildiste eesmarkidega ning to6tingimuste, ohutu
ja tervisliku tookeskkonna arendamise valdkonnas ELi strateegiliste
eesmarkidega.

172. Ehkki alates 2018. aastast on mdlema valdkonna eesmérkide
tdpsemad saavutamise viisid koos vastutaja ja eelarvega selgemini
seostatavad, kisitletakse kohati kaht valdkonda ja seega ka kaht pohilist
sihtrithma ehk to6tajaid ja todandjaid koos ning praktikas voib see
parssida meetmete moju. Lisaks on Sotsiaalministeerium panustanud kiill
mitmetesse meetmesse, mis pole aga praktikas edukalt rakendunud.

Sotsiaalministeerium on hinnanud meetmete elluviimise tulemusi iiksnes
iildstatistika ja toovoimereformiga seonduva pohjal

173. Oigusloome olulised osad on nii mdjuanaliiiisi koostamine eelndu
villjatootamiskavatsuse faasis’ ™ kui ka hilisem seaduse mdjude

vahehindamine ja jirelhindamine’®. Riigikontroll keskendus auditis
vahehindamistele ja jarelhindamistele.

174. Sotsiaalministeerium esitas Riigikontrollile meetmete tditmise
hindamiste iilevaateid t66jou t66voime arendamise valdkonnas kolmel
viisil:

= Sotsiaalministeeriumi tulemusaruanded:;

= ministeeriumi tellitud hindamised;””

= Euroopa Sotsiaalfondi rahastusega ellu viidud tegevuste tulemuste
aruanne.

732021. aastal kasutas ainult 5% kdigist Eesti tddandjatest voimalust todtajate tervisekulu
katta ja seda aasta keskmisena 92 euro ulatuses. Rahablogi, 4. jaanuar 2023.

74 Hea digusloome ja normitehnika eeskiri, § 11g 1 p 7.
75 Vabariigi Valitsuse reglement, § 5 Ig 1.

6 Hea digusloome ja normitehnika eeskiri, § 46 1g 3 p 7.

7 To6voime valdkonnas on ministeerium tellinud hindamisi peaasjalikult
toovoimereformiga seonduvale. Nt: ,, T60voime toetamise siisteemi loomise ja juurutamise
makromajandusliku moéju hindamine®, 2022; T66vdime toetamise skeemi loomise ja
juurutamise vahehindamise 16pparuanne, 2019.
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175. Sotsiaalministeeriumi tulemusaruannete pShjal saab tdheldada, et
ministeerium hindab t66j6u t66voime valdkonnas vilja selgitatud
probleemide lahendamise tulemusi peaasjalikult tildstatistika pohjal (nt
surmaga loppenud t66dnnetuste arv; todonnetustega seotud
haiguspdevade arv ilihe onnetuse kohta; 16—64-aastaste vihenenud
toovOimega inimeste to0hdive maar).

176. Seega todturuprogrammides tipsemalt sonastatud probleemide (vt
eelmise alapeatiiki joonealuseid néiteid) lahendamiseks valitud
meetmetele Sotsiaalministeerium hinnanguid ei anna ega hindamisi ei
telli.

177. Ehkki Sotsiaalministeerium on tellinud hindamisi ka t66voime-
reformiga seonduvale ning vihenenud t66voime teemat analiiiisib
regulaarselt toStukassa’®, keskendutakse mdlemal juhul juba vihenenud
toovoimega inimestele pakutavate meetme hindamisele. Teisisonu ei
hinnata ka nende tegevuste kdigus meetmeid, mis peaksid t6ovoime
vahenema hakkamist ennetama.

178. Euroopa Sotsiaalfondi (ESF) rahastusega ellu viidud tegevuste
tulemuste aruanne kirjeldab pika perioodi (01.09.2014-31.12.2021)
jooksul tehtud tegevusi ja annab lisaks toovoimereformi labiviimise
edukusele hinnanguid ka muudele tédpoliitika kujundamise tegevustele.
Samas on hinnangute néol pigem tegu kirjeldustega, mida ministeeriumi
enda todtajad on teinud (nt mis konverentsidel, koolitustel ja dppereisidel
on nad kdinud), et toopoliitika valdkonda arendada, mitte hinnangutega
probleemide lahendamiste tulemustele.

179. Kuna toetuse andmise tingimuste (TAT) aruanne ongi m&eldud ESFi
rahastusega ellu viidud tegevuste kirjeldamiseks, on selle tditmine pigem
formaalsus, mitte sisuline hinnang ministeeriumi tegevusele. Seetdttu on
keeruline niha, et TATi aruande hinnangutest oleks kasu muu hulgas
toopoliitikas tehtud vigadest voi tegemata jatmistest Oppimisel.

180. Tootingimuste, ohutu ja tervisliku tookeskkonna arendamise
valdkonna meetmete hindamiste tulemusi Sotsiaalministeerium
Riigikontrollile ei esitanud. Samuti ei suutnud Riigikontroll ka ise
tuvastada nimetatud valdkonna kohta tehtud meetmete hindamisi.

181. Seega saab tddeda, et Sotsiaalministeerium on hinnanud meetmete
elluviimise vahe- ja 16pptulemusi t66jou t66voime arendamise
valdkonnas, kuid pole seda teinud td6tingimuste, ohutu ja tervisliku
tookeskkonna arendamise valdkonnas. Ning ka t66jou toovoime
valdkonnas on ministeerium tulemusi hinnanud peaasjalikult tiksnes
iildstatistika ja todvoimereformiga seonduva pdhjal ja jatnud kdrvale

8 Tootukassa todiilesannete hulka kuulub nii vihenenud t66vdimega inimeste t66vdime
hindamine kui ka vdhenenud t66vdimega inimestele toetavate teenuste viljatoStamine,
osutamine ja arendamine. Té6tukassa on koostdds Tartu Ulikooli teadlastega loonud
todriista, et hinnata tddtukassa teenuste moju vordlusgrupi meetodil. MALLE projektis
hinnatakse teenuste mgju to6tute hdivesse jdudmisele ja palkadele. Projektis MAITT
hinnatakse teenuste mdju tootavate inimeste hoives piisimisele ning palkadele.

9 Nt: todandjaid ja tootajaid toetavad tegevused todtingimuste edendamiseks; sh
infotehnoloogiliste lahenduste véljatdotamine ja arendamine; poliitikaanaliiiiside ja
-uuringute ning ekspertiiside labiviimine; todpoliitika kujundamise kompetentsi eelduste
arendamine.
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tooturuprogrammides tdpsemalt sdnastatud probleemide lahenduste
hindamise.

182. Probleem on selles, et hindamata jatmised tulenevad paljuski ka
Oigusloome tavast hinnata uute seaduseelnoudega taotletud muutusi.
Seega, isegi kui ministeerium on vilja selgitanud tdpsemad probleemid,
ent pole nende lahendamiseks vélja tootanud eelndu (ent on loonud muid
meetmeid), ei teki ka otsest kohustust hinnata probleemide lahendamise
tulemusi. Samas takistab see ldhenemine valitud meetmete mdju
hindamist ja vajaduse korral korrektuuride tegemist.

183. Vottes kokku kogu senise auditi jooksul vélja toodud probleemid,
saab jareldada, et toovoime vihenemise ennetamise valdkonna ndrgemad
kohad on jargnevad:

= kutsehaigestumiste ja to6st pohjustatud haigestumiste analiiiisimine
nii to6keskkonna kui ka haiguste aspektist ei toimi ega anna uut
teadmist ennetuseks;

= seejuures on sama valdkonna erinevad iilesanded killustunud eri
asutuste vahel (Tooinspektsioon, Terviseamet; lisaks auditis
kasitletud asutustele ka Tervise Arengu Instituut ja Kutsehaiguste ja
Tootervishoiu Keskus);

= t66voime hindamist korraldab ja teenuseid vihenenud t66voimega
inimestele pakub todtukassa, ehkki need pole kooskdlas asutuse
pohiliste eesmérkidega ning

= todtervishoiuarstid pole soltumatud ja teenus ei toimi tdotajate
parimates huvides, sest teenus ja selle toimimine (arsti soovituste
tditmine) soltub tdoandjatest.

184. Seetottu vajab analiilisimist, kas selles valdkonnas tasuks teha
muudatusi ja koondada sarnased iilesanded kokku. P6himote peab olema
see, et inimesed saavad t66vGimega seotud teemade puhul sdltumata
vanusest abi lihest kohast. Seega tulebki mdelda, kuidas seda pShimdtet
ellu viia.

185. Uks vdimalik variant on see, et oleks koondatud nii kutsehaiguste
diagnoosimine, kutsehaiguste ja to0st pohjustatud haigestumiste uurimine
ning tulemuste analiiiisimine nii td6keskkonna kui ka haiguste kaupa,
tervishoiudkonoomika ja tdotervishoiualaste uuringute 1abiviimine,
tootervishoiuteenus, toovoime hindamine ja toovoime sdilimise ja
taastumisega seotud teenustele suunamine.

186. Selle muudatuse elluviimine eeldaks, et tootervishoiuarsti teenus
oleks tasustatud ravikindlustussiisteemist, mitte otse tdoandjate poolt.
Samas voib selle rahastamiseks kehtestada todandjatele maksu, mis
asendab tooandjate senist kulu tootervishoiuteenusele, mida to6andjad on
kohustatud tellima. Sel juhul tuleks teha ka timberkorraldusi t66voime
hindamise korralduses. Uks variant on praegu td6vdimet hindavad
ekspertarstid liita tootervishoiuteenusega.

187. Voimalikke muudatusi plaanides tuleb aga muuta senist lahenemist

reformide planeerimise ajalisel mootmel. Naiteks t66voimereformi
aluseks olev eelndu valmis 2014. aastal, reformi teise etapi ehk esimese
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soovitused
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sisulise ennetava sekkumismeetme seadusloome-, arendus- ja
teavitustegevusteni plaanib Sotsiaalministeerium jouda perioodil 2028—
2029. See on 14-15 aastat parast toovoimereformi planeerima hakkamist.
Kui sekkumismeede on sisuliselt vilja to6tatud ja mdjuanaliiiis nditab
positiivseid tulemusi, tuleb meede viivitamatult ellu rakendada. Iga
viivitatud aasta selles valdkonnas toob juurde tuhandeid uusi vihenenud
toovOimega inimesi.

188. Riigikontrolli hinnangul ei ole Sotsiaalministeerium tiitnud t66jou
toovoimevaldkonna ning tootingimuste, ohutu ja tervisliku téokeskkonna
valdkonna arendamise juhtimisiilesandeid siisteemselt, mistdttu on
tegevused olnud tagajérjetud. Sotsiaalministeeriumil puudub terviklik
késitlus toovoime vihenemise ennetustdd planeerimisest, elluviimisest,
tulemuste hindamisest ja 1dhenemise {ilevaatamisest. To6vdime
vihenemise ennetuse toimima saamiseks on valdkonnas tarvis teha
pShimottelisi imberkorraldusi. Vaja on valdkonna terviklikku késitlust ja
sisteemset juhtimist ning fookuse muutmist jérelevalvelt aktiivsele
sihitatud ennetusele.

189. Riigikontroll soovitus majandus- ja infotehnoloogiaministrile
koostoos terviseministriga: luua to6voime vahenemise ennetamiseks
terviklik kasitlus, mille jaoks vaadata kriitiliselt iile T66inspektsiooni,
Terviseameti ja tootukassa senised iilesanded, hinnata asutuste tdpsema
tdojaotuse sobivust ja nende suutlikkust iilesandeid tiita.

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: soovime tihelepanu
juhtida, et kdesolev aruanne késitleb kitsalt td6voime ennetamist t66
kontekstis ehk t6dga seotud tervisekahjustuste ennetamist®. Seega
vaadeldakse aruandes vaid iihte to6voime vihenemise pShjustest, eirates
asjaolu, et inimese tervist ja tdovoimet mdjutavad véga erinevad tegurid,
sh elukeskkond, toitumine, liikumine, harjumused jm. Inimese t66voime
vihenemise ennetamise tervikliku késitlemise puhul tuleks seega
tdhelepanu pddrata erinevatele tervist mojutavatele teguritele ning
tervishoiusiisteemile tervikuna. Aruandes toodud soovitus koondada
erinevad teenused lihte asutusse ei arvesta seega asjaoluga, et inimese
tervist ja toovoimet mojutavad véga erinevad pohjused.

Eeltoodust tulenevalt leiame, et aruandes toodud erineva sisu ja
eesmargiga teenuste liitmine iihte asutusse ei ole maistlik, kuna ei paku
sisulist lisandvaartust ega laheda aruandes toodud probleemkohti.
Teenuste iihte asutusse koondamise asemel peame oluliseks parandada
teenuste kvaliteeti ja vajadusel asutuste vahelist koostood.

Samas noustume aruandes toodud teatud soovitustega, mis puudutavad
nditeks vajadust paremini sihitada T66inspektsiooni ennetustegevusi ning
parandada kutsehaiguste ja toost pohjustatud haiguste analiitisimist.
Jargnevates punktides on esitatud tagasiside nendes kiisimustes.

Riigikontrolli kommentaar: on ilmne, et t66véimet modjutavad ka muud,
tooga mitteseotud tegurid. Ent kui to6ga seotud aspektidele (tookeskkond,
tooohutus, todtervishoid) piisavalt tdhelepanu pdorata, saab vihemalt
seetOttu todvoime vihenemist ennetada. Senine ldhenemine, mille jargi

8 T35 vdib kahel viisil mjutada inimese tervist. T661 vaib juhtuda td6dnnetus, mille
tagajérjel saab tootaja vigastada vdi vilja vaib kujuneda kutsehaigus vai to6st pdhjustatud
haigus, mis on pdhjustatud to6keskkonna ohuteguritest.
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Todvoime hindamine — toovoimet hindab
tootukassa ja teeb eksperdiarvamuse
pohjal otsuse toovoime ulatuse kohta.

Toovoime ulatus saab olla:

= toovoimeline — inimese todtamine
ei ole terviseseisundist tulenevatel
pohjustel takistatud;

= osaline toovoime — inimese
tootamine on terviseseisundi ja
sellest tulenevate piirangute tottu
osaliselt takistatud;

= puuduv todvoime — inimene ei ole
terviseseisundi ja sellest tulenevate
piirangute tottu voimeline toétama.

Loe tépsemalt tddtukassa kodulehelt.

To6voime vahenemise ennetamine

keskenduti kogu tervishoiusiisteemile tervikuna, on aga jatnud t66voime
vihenemise ennetamise tdhelepanuta. Riigikontrolli aruanne néitab, et see
lahenemine ei ole toiminud.

Aruande kokkuvdtte peamises soovituses kirjeldatud pohimote, et
inimesed peavad saama t66voime séilitamisega Seotud teemade puhul abi
iihest kohast, ei tdhenda, et need teenused tuleb liita tihte asutusse.
Sarnaselt to0voime hindamise (tootukassa) ja puude tuvastamise
(Sotsiaalkindlustusamet) taotluste iihendamisega tuleb moelda ka
iilejadnud t66vdimega seotud teemade puhul, kuidas muuta nende
kéttesaadavust inimeste jaoks mugavamaks. Lisaks, Riigikontrolli
soovitus ei sisalda erineva eesmirgiga teemade liitmist. Soovitus
keskendub iiksnes to6voimega seotud teemadele (to6tervishoid, to6voime
teenused ja hindamine, kutse- ja t66st pohjustatud haiguste
diagnoosimine) ja mitte t66hdive voi toovaidlustega seotud
valdkondadele.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega. Alates 1. juulist
2023 vastutab teema eest Majandus- ja Kommunikatsiooniministeerium
ning teeme nendega igakiilgset koostdod.

Toovoime vahenemise ennetust saab muuta sihitumaks ja
kohandada ennetustegevusi ametirihmade pohiselt

190. Riigikontroll viis auditi kédigus 1dbi mitmeetapilise andmeanaliiiisi, et
uurida, kas ja kuidas on vdimalik kasutada Eestis kogutavaid tootamisega
seotud terviseandmeid to6voime vihenemise prognoosimiseks.
Analiiiiside eesmérgiks oli uurida, kuidas saaks muuta to6tamise tottu
toovoime vihenemise ennetamist senisega vorreldes tdpsemaks ja
tohusamaks.

191. Jargnevas lilevaates tutvustab Riigikontroll analiitiside pdhilisi
tulemusi. Andmete kogumise ja téotlemise kohta loe 1dhemalt auditi
iseloomustusest.

Toovoime hindamise tulemust ega hindama minemist ei ole voimalik
prognoosida iiksikute tunnuste pohjal iga inimese kohta eraldi

192. Analiilisi esimeses etapis otsis Riigikontroll vastust kiisimusele, kas
Eestis kogutavate tootamisega seotud terviseandmete pdhjal saab
prognoosida t66voime vahenemist isikuliselt. Ehk kas inimese t66voime
hindamisele eelnevate terviseandmete pohjal on véimalik prognoosida,
mis toovoime ulatus hindamisel méaratakse.

193. Selle jaoks analiiiisis Riigikontroll to6voimet hinnanud inimeste
eelnevate haiguslehtede, to6dnnetuste, kutsehaigestumiste ja toost
pOhjustatud haigestumiste ning to6tervishoiuarsti tuvastatud t66ga seotud
diagnooside andmeid inimeste {ildiste tunnuste kaupa (sugu, vanus,
elukoht).

194. Selgus, et loetletud andmete pohjal polnud vdimalik luua mudelit,
mis suudaks t66voime hindamise tulemusi prognoosida. Seega oli vastus
esimese analiiiisi kiisimusele eitav.
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Teadmiseks, et

kui inimene on viibinud haiguslehel
varasematel aastatel kokku kauem kui
60 paeva, suureneb voimalus, et ta laheb
toovoimet hindama, kolm korda.
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195. Kuivord enamik t66vdime hindamistest 10ppeb otsusega, et inimese
toovoime on vihenenud®, laiendas Riigikontroll kiisimust ja analiiiisis,
kas Eestis kogutavate tootamisega seotud terviseandmete pdhjal saab
prognoosida t66vdime hindamisele minemist isikuliselt. Ehk kas
terviseandmete pohjal on voimalik prognoosida, kes ldheb t66voimet
hindama?

196. Analiiiisi teises etapis kasutas Riigikontroll vordlusrithma andmeid.
Vordlusrithm koosnes inimestest, kes olid toovoimet hinnanud inimestele
vanuse, soo ja elukoha jérgi vdimalikult sarnane rithm, ent kes pole
téotukassas to6voimet hinnanud ega saanud varem Sotsiaalkindlustus-
ametilt toovoimetuspensioni.

197. Lisaks muutis Riigikontroll andmete koosseisu, jattis vélja
tooOnnetuste, kutsehaigestumiste ja toost pohjustatud haigestumiste
andmed ning to6tervishoiu arsti médratud diagnoosid ja vottis lisaks
arvesse puude taotluste andmed®.

198. Ehkki analiiiisi teise etapi tulemusel loodud prognoosimudelite
seletusvdime paranes margatavalt, kuid jaid to6vdimet hindama minemise
prognoosimiseks siiski pigem ndrgaks. Niisiis oli vastus ka analiitisi teise
etapi kiisimusele pigem eitav.

Ainult haiguslehe votmine ei naita toovoimet hindama minemise riski

199. Kolmandas analiiiisietapis vottis Riigikontroll lisaks arvesse nii
uurimisrithma (t66vaimet hinnata lasknud inimeste) kui ka vordlusrithma
(t66voimet mitte hinnata lasknud inimeste) sissetuleku ja ametikoha
andmed.

200. Ehkki prognoosimudelite seletusvoime jdi sarnaseks teise analiiiisi
kaigus loodud mudelitega, aitas sissetuleku ja ametikoha andmete
lisamine paremini selgitada, miks on t66voimet hindama minemise
prognoosimine iiksnes vanuse, elukoha, haiguslehtede ja puude taotluste
andmete pohjal keeruline.

201. Viimati loetletud andmetest néitasid esimeses kahes analiiiisietapis
parimat seletusvoimet haiguslehtede andmed. Lihtsustatult: mida kauem
on inimene haiguslehel, seda suurem on vdimalus, et ta ldheb t66voimet
hindama.

202. Samas selgus ametiriihmade lisamisel vastuolu, et lihttooliste® seas,
kelle hulgas on ka osakaaluna enim t66vGimet hinnata laskvaid inimesi,
on kdige vdaiksem osakaal inimestest, kes on olnud haiguslehel. Need
lihtt6olised, kes on olnud haiguslehel, ei eristu oluliselt aga haiguslehel

81 Aastatel 2017-2022 on to6tukassa statistika pdhjal olnud t66vdime hindamiste otsused
toovoime ulatuse jargi aastate kaupa keskmiselt jargnevad: 54,2% — osaline t66voime,
28,2% — puuduv td6voime (ehk iile 80% juhtudest 1dppeb hindamine otsusega, et inimese
t66vdime on vihenenud) ning 15,7% — td6vdime pole vihenenud. Ulejéénud hindamised
(1,9%) on jaanud menetlemata.

8 Vihenenud t66vdimega inimestest oli puue médratud 2019. aastal ligi kahele
kolmandikule. Lisaks kattub puude méédramise alus suures enamuses t66vdime hindamise
protsessiga. — To6vdime toetamise skeemi loomise ja juurutamise makromajandusliku
moju hindamine. Centar, Praxis ja Turu-uuringute AS (2022), Ik 50 ja 305.

8 Selle riithma moodustavad inimesed, kes todtavad nii pdllumajanduse, metsanduse,
ehituse, veonduse, jadtmekaitluse, toitlustuse jms valdkondades lihttdolistena.
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viibimise aja jérgi (nii kogukestuse kui ka iihe pikima haiguslehe pdhjal)
teiste ametirithmade toGtajatest.

203. Seega ei ole kdige enam t60voimet hindama ldinud ametirithma
esindajad ehk lihttoolised need, kes on olnud kdige pikemalt haiguslehel,
ega ka need, kes on vatnud enim haiguslehti.

204. Haiguslehtede arvu jargi on lihttodlistega sarnaselt haiguslehel
viibinud IKT tippspetsialistid. Samas ei 1&he nemad sama sagedasti
t6ovoimet hindama kui lihttéolised. IKT tippspetsialistide haiguslehtede
kestus on keskmiselt ka lithem, kui on teistel ametirithmade esindajatel.
Tdendoliselt selgitab IKT tippspetsialistide vaheseid haiguslehti asjaolu,
et neil on erinevalt néiteks jadtmekaitluse voi pdllumajanduse
lihttoolistest voimalik kergemate haiguste korral to6tada kodust.

205. Seega jatab iiksnes haiguslehtede olemasolu (v3i nende kestuse)
arvestamine to6voimet hindama minemise prognoosimisel tahelepanuta
suure hulga neid inimesi, kes voivad samuti to6voimet hindama minna,
kuid ei ole votnud haiguslehte.

206. Seejuures on haiguslehtede arvestamisel t66voimet hindama
minemise prognoosimisel olulised jargnevad asjaolud.

= Esiteks saab haiguslehel viibida inimene, kes on tooga hoivatud. See
tdhendab, et t66voimet voib hindama minna inimene, kes on olnud
kiill haige, aga pole to6tuna olemise tottu saanud votta haiguslehte.

= Teiseks on haiguslehele minemine inimese subjektiivne otsus ja seda
mdjutavad mitmed individuaalsed tegurid, mille kohta riigil andmed
puuduvad ja mida ei saa voi ei tasu ka koguda.

207. Lisaks toob haiguslehel viibimine kaasa sissetuleku vihenemise
vihemalt 30% vdrra.® Seetdttu on loogiline, et viiksema sissetuleku ja
kodust tootamise voimaluseta inimesed ei saa endale lubada haiguslehel
viibimist sarnaselt suurema sissetuleku véi kodust té6tamise voimalusega
inimestega. Seda kinnitas ka varem toodud néide IKT tippspetsialistide ja
lihttooliste vordluse kohta. Kui lihttodliste sissetulekud on pigem
viiksemad, siis IKT tippspetsialistid teenivad suuremat sissetulekut.

208. Sotsiaalministeeriumil on plaan vihenenud t66voimega inimeste arvu
viahendamiseks vilja tootada sekkumismeede pikaajalisel haiguslehel
viibivatele inimestele (edaspidi uus meede; vt tdpsemalt auditi esimest
peatiikki, p 30-32). Loodava toetusmeetme sihtgrupiks on to6tajad, kes
peavad haiguslehte pikendama pérast 60 pdeva veel vdhemalt 30 pdeva ja
kes ei vaja haiglaravi.

209. Riigikontrolli analiiiis niitab, et sellisest 1dhenemisest {iksi jadb suure
tdendosusega viheks. Pealegi voib inimese tervis halveneda ja t66voime
viheneda jarkjargult, kuid pikemaajaliselt. See tahendab, et haiguslehel
viibitakse ajaliselt vahem kui 60 + 30 pdeva, kuid haiguslehe votmise
vajadus on sage.

8 Peamiste haiguslehe liikide hiivitise méér on 70%. Tervisekassa.
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Riigikontrolli analiiiiside pohjal ei
saanud teha selget jareldust, et korgem
vanus soodustab kindlasti tdovoime
hindamisele minemist.

Pohjus voib olla asjaolus, et suurema
sissetulekuga inimesed on
vanuseriihmades 40—49 ja 50-59.
Nooremates vanuseriihmades on
sissetulekud aga vdiksemad.
Vanuseriihmast 20—29 on iile poole neid,
kes kuuluvad esimesse nelja ehk
madalamaisse sissetulekudetsiili.

Sissetulekute pohjal on aga néha, et enim
on oma tddvoimet hinnata lasknud
vaiksema sissetulekuga inimesed.
Viimaste hulgas on omakorda rohkem
neid, kellel toovoime vahenemist ei
tuvastata.

Kokkuvote
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210. Uus meede hakkab toimima vaid nende inimeste jaoks, kes saavad
endale lubada pikalt haiguslehel olemist. Seega ei joua plaanitud meede
lihemat aega, kuid sagedasti haiguslehel viibijateni.

211. Ent koige olulisem on, et vdiksema sissetulekuga inimesed ei saa
majanduslikel pdhjustel tihtilugu lubada endale vajalikus pikkuses
haiguslehe votmist. Seega ei joua plaanitav meede ka viiksema
sissetulekuga lihttoolisteni, kelle seas on ka enim t66vdime hindajaid.

Toovoimet hindama minemise prognoosimisel on oluline tunnus sissetuleku
suurus

212. Riigikontrolli analiiiisi kdigus selgus, et parima tulemuse t66voime
hindamisele minemise prognoosimisel annavad erinevad kombinatsioonid
jérgmistest tunnustest: ametirithm, sissetuleku suurus, haiguslehtede ja
puude hindamise andmed.

213. Parim seletav tunnus t66voimet hindama minemisel on sissetulek (vt
joonis 4). To6vdimet hindama minemisel on viiksemas riskis need
inimesed, kelle sissetulek jaab korgemasse detsiili (> 6). Kuna sissetulek
on reeglina seotud inimese tooga, on viiksemas riskis nende
ametiriihmade esindajad, kes teenivad suuremat sissetuleku (juhid,
tippspetsialistid).

Joonis 4. Toovoime hindamise tulemused sissetulekute loikes perioodil 2016-2021
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Sissetuleku mediaan-detsiil

X

B To0vGime on vahenenud B T66vGime ei ole vahenenud

M Ei ole hinnanud to6véimet

Allikad: Eesti Tootukassa, Maksu- ja Tolliamet, rahvastikuregister ja Riigikontrolli arvutused

214. Samas, nagu eespool Kirjeldatud, ei ole t66voime hindamisele
minemist viimalik prognoosida tiksikute tunnuste esinemiste pohjal.
Inimesel voib korra esineda kiill méni oluline riskitegur t66voime
hindamisele minemiseks, kuid samal ajal vdib tal olla ka riski maandav
kaitsetegur. Koige lihtsam riski- ja kaitseteguri iiheaegne esinemine on
nditeks korgem vanus (riski suurendav) ja suurem sissetulek (riski
maandav).

215. Kokkuvdtvalt saab jareldada, et to6voime vahenemise ennetus ei
tohiks olla universaalne kdigile ametiriihmadele. T66vdime vihenemise
ennetamine vOib vajada ametiriihmade pShist 1dhenemist. Seejuures voib
iiks ennetusmeede anda héiid tulemusi ithes ametirithmas, kuid mitte
teises. Naiteks nende ametiriihmade to6tajad, kes ei ole nii sagedasti
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haiguslehel, voivad vajada meetmeid, mis voimaldaks neil jadda
soodustingimustel haiguslehele, et tervis korralikult taastada. See vdib
pikemas perspektiivis tagada nende inimeste t66voime siilimise.

fallkirjastatud digitaalselt/

Ines Metsalu-Nurminen
auditiosakonna peakontrolor
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Riigikontrolli soovitused ja auditeeritute vastused

Riigikontroll andis auditi pohjal Sotsiaalministeeriumile, Majandus- ja Kommunikatsiooniministee-
riumile, Eesti To6tukassale, To6inspektsioonile ja Terviseametile mitmeid soovitusi. Ministrid ja ametite
peadirektorid saatsid oma vastused Riigikontrolli soovitustele vahemikus 9. august — 7. september 2023.

Uldised kommentaarid auditiaruande kohta

Tooinspektsiooni lildised kommentaarid

Oleme Teie poolt edastatud kontrolliaruande ,, T66v6ime vahenemise ennetamine® eelndu ule vaadanud ning edastame
Tooinspektsiooni arvamuse.

Aruande punktis 73 toodud jarelduse kohaselt on kirjeldatud muudatuste (s.o peaasjalikult TEIS infoslisteemi kasutusele-
voétmine) elluviimisel eelisjarjekorras keskendutud jarelevalve tdhustamisele, mitte ennetusele. Té6inspektsioon nimetatud
vaite/jareldusega ndustuda ei saa. Pdhiseaduse (PS) § 29 Ig 4 jargi on té6tingimused riigi kontrolli all. T66tingimuste jarelevalve
Oigus on vastavalt Vabariigi Valitsuse seadusele ja To6inspektsiooni pdhimaarusele antud inspektsioonile. Tédinspektsiooni
Ulesanne on kontrollida to6tervishoiu ja tddohutuse nduete taitmist, 1abi mille on véimalik ka ennetada vdimalikke tddga seotud
tervisekahjustusi. Seega on jarelevalvel ka oma roll ennetuses. Sotsiaalministeeriumi tellitud uuringutest® selgus, et trahvid
nduete mittetaitmise eest motiveerivad té6andjat téokeskkonna ohutusega tegelema. Seega on jarelevalve Uks viis, kuidas
tagada tookeskkonna ohutus ja seelabi ennetada té6ga seotud tervisekahjustusi. Ndustume, et lisaks jarelevalvele tuleb
loomulikult panustada ka teistesse ennetusmeetmetesse, kuid jarelevalvet néustamise/ennetamisega asendada siiski ei saa.®

Riigikontrolli kommentaar: nagu aruande kokkuvdttes viidatud, siis tanapaevase lahenemise jargi ei peeta jarelevalvet
ennetustegevuseks. Riigikontroll ei soovita asendada jarelevalvet ainult ennetustegevustega ega jarelevalvest loobuda,
soovitame edaspidi keskenduda aktiivsele sihitatud ennetusele. Jarelevalvet on vaja ja seda tuleb teha ka edaspidi, kuid seda
pigem olukordades, kus ennetus ja ndustamine pole toonud soovitud tulemust.

Aruande punktis 78 on toodud jareldus, mille kohaselt ,Enamik Téoinspektsiooni teavitustegevusest keskendub universaalsele
tasandile.” Jaab arusaamatuks, mille pinnalt selline jareldus tehtud on ning sellest tulenevalt, miks leiab Riigikontroll, et valitud
kanalid ei ole sobilikud. Sarnaseid kanaleid kasutavad ka teised asutused, nt Té6tukassa.

Riigikontrolli kommentaar: nagu punktis 77 viidatud, siis tapsemate selgitustega tabel Té6inspektsiooni teavitustegevuste
kohta, mille pdhjal Riigikontroll viidatud jarelduseni jdudis, on lisas B. Universaalne tasand ennetuses tahendab seda, et
probleeme ennetavad tegevused on suunatud tervele populatsioonile, olenemata riski astmest. Enamik Todinspektsiooni
teavitustegevusest keskendubki sellele tasandile. Vordlus tootukassa teavitustegevusteks valitud kanalitega (jattes seejuures
korvale formaadid ja info esitamise sagedused) pole asjakohane, sest to6tukassa teavitustegevuste peamine eesmark on oma
teenuste Uldine tutvustamine. Tédinspektsiooni ks pdhitlesanne on teavitada Uldsust, to6tajaid ja tddandjaid tookeskkonna
ohtudest. Selle pohillesandega seonduv tapsem Ulesanne inspektsiooni pdhimaaruse jargi on teha ennetustédd, et muuta
tookeskkond ohutuks ja todelu kvaliteetsemaks. Selle tlesande taitmiseks ei piisa universaalsele tasandile suunatud
passiivsetest ennetustegevustest, sest see ei soodusta pisivate muutuste kaasatoomist. Selle Glesande sisukamaks taitmiseks
peab info olema paremini kattesaadav, selle esitamise sagedus regulaarsem ja sisaldama inspektsiooni aktiivsemat lahenemist.

Aruande punktides 79 ja 80 on margitud, et Téoinspektsiooni valikulise ja ndidustatud ennetustegevuse tasandi teavitustegevu-
sed eeldavad té6andja ja todtaja enda initsiatiivi info saamiseks ning keskenduvad peaasjalikult jarelevalvele ja diguslike nduete
Oigesti taitmise ndustamisele ning ei soosi sisult ega ka vormilt seda, et td6andjad ja td6tajad saaksid kiisida vahetult ndu iga-
paevakisimustes. Soovime siiski markida, et ndustamisteenust ei saa samastada jarelevalvega, vaid see kannab peaasjalikult
ennetuse eesmarki. Vaadates infotelefoni tehtud kénede ja e-kirjade mahtu®’, on podérdujate hulk siiski Gisna markimisvaarne ja
teemade ring, mille kohta kiisimusi esitatakse, on vaga lai. Konsultant ega ndustajad ei keskendu jarelevalvele, vaid selgitavad
té0suhte pooltele nende digusi ja kohustusi, sh ka seda, kuidas to6tada tervist saastvalt. Saadetavates margukirjades kutsuta-
kse tdoandjaid Ulesse panustama ennetusele ja soovitusele kasutada meie teenuseid, s.o nii ndustamist kui konsultanditeenust.

Aruande punktis 86 on valja toodud, et konsultante on kogu Eesti peale kaks ning punktides 88—90 marge, et inspektsioonil ei
ole plaanis konsultantide arvu suurendada ja Tédinspektsioon on valmis teenuse pakkumist veelgi vdhendama. Nimetatud vaited
ei vasta siiski toele. Margime, et alates 2023. a suvest on Té0inspektsioonis ametis ka kolmas, vaimse tervise konsultant ning
lisaks plaanime hiljemalt 2024. a | kvartali jooksul td6le votta todtervishoiu konsultandi. R6hutame, et T6dinspektsioon saab ja
peab tegelema nii jarelevalvega kui ka teiste ennetustegevustega. Punkti vimases lauses toodud vaide kohustusliku
konsultatsiooni kohta tekitab kiisimusi, kust tuleneb soovitus muuta konsultatsiooniteenus kohustuslikuks. Koik tédandjad
kindlasti sellist teenust ei vaja.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontroll peab positiivseks, et To6inspektsioon on hakanud parast auditit siiski suurendama
konsultantide arvu. Info selle kohta, et Tédinspektsioonil polnud plaanis konsultantide arvu suurendada, parineb auditi kaigus 4.
novembril 2022 T6dinspektsiooni saadetud kirjalikust vastusest Riigikontrolli paringule. Riigikontroll kiisis, kas Té6inspektsioon
pole mdelnud konsultatsiooniteenust laiendada. Tédinspektsioon vastas: ,Konsultatsiooniteenuse osutamine séltub suurel
maaral td6andjate huvist teenuse vastu. Praegusel ajal on huvi teenuse vastu mahus, mida kaks konsultanti suudavad

8 Niiteks

https://sm.ee/sites/default/files/contenteditors/Ministeerium_kontaktid/Uuringu_ja_analuusid/Toovaldkond/toovoime_uuringu_loppraport_21_03
2016. pdf

8 Jirelevalve kohustus tuleneb mh ka tddtervishoiu ja tddohutuse valdkonna Euroopa Liidu direktiividest ja jirelevalvest

loobumine ldheks seega vastuollu ELi digusega.

87 2021 tehti infotelefonile igal aastal keskmiselt 36 000-39 000 (2020 lausa ligi 48000) kdnet ehk igas kuus ca 3000 kdnet ning

e-kirja teel edastati kiisimusi 6000—7000 juhul (2020 iile 9600) aastas ehk umbes 550600 kirja kalendrikuus. Nimetatud

statistika leiab siit: https://www.ti.ee/media/391/download.
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teenindada. Kui té6andjate huvi teenuse vastu kasvab, siis kaalume teenust taas laiendada.“ Seetdttu jareldaski Riigikontroll
aruannet kirjutades, et auditi labiviimise ajal polnud Tédinspektsioonil lahitulevikus plaanis konsultantide arvu suurendada.

Ei saa kuidagi ndustuda ka punktis 97 toodud jareldusega, nagu oleks Téoinspektsioon keskendunud vaid jarelevalvele ja
jaanud ennetustegevuses passiivseks, pannes pohirohu mh tookeskkonna riskianallilisidele ehk sellele, et téoandjad neid
analuuse digel ajal ja korrektselt esitaks. Jarelevalve on Tooinspektsiooni oluline funktsioon, mis kannab uhtlasi ka ennetuse
eesmarki. Jarelevalve raames ei loetle téGinspektor ainult rikkumisi liles, vaid voéimalusel annab té6andjale kohapeal ka soovitusi
rikkumise korvaldamise véimaluste kohta. Riskianallilis on oluline meede todkeskkonna ohutuse tagamisel, kuna paneb t66-
andja oma tegevusele hinnangut andma ja konkreetset tegevuskava labi métlema ja seega panustab olulisel maaral ennetusse.
Pigem saab pidada positiivseks, et Téoinspektsioon on riskianaliiliside teema fookusesse vétnud ning loonud TEIS-is voimaluse
riskide hindamine kiirelt ja mugavalt td6andjal endal Iabi viia. Ei saa néustuda ka antud punkti [6pus viimases lauses toodud
etteheitega, nagu poleks inspektsioon panustanud té6ellu sisuliste ja kvalitatiivsete muutuste toomisesse — teavitust ja ennetust
on Toodinspektsioon teostanud.

Lopetuseks soovime remargi korras markida, et aruande Ik 14 on Tédinspektsiooni tahistamiseks kasutatud kujutist, mis viitaks
justkui oleks Tooinspektsioon ,t60politsei”, mis aga ei lahe kokku Tédinspektsioonile antud soovitustega suunata oma fookus
ennetusele ja teavitusele.

Riigikontrolli kommentaar: nagu varem korduvalt viidatud, siis tdnapaevase lahenemise jargi ei peeta jarelevalvet ennetus-
tegevuseks. Seetottu tasuks votta siht hoida ndustamist ja jarelevalvet lahus, et julgustada té6andjaid ise inspektsiooni poole
péorduma. Kui ndustamine on jarelevalve osa, pelgavad tddandjad inspektsioonilt ndu kusida, sest kardavad voimalike
eksimuste tottu trahvi saada. Todellu sisuliste ja kvalitatiivsete muutuste toomist ei saa hinnata Ulesannete mis tahes vormis ja
mahus taitmise kaudu, ilma tegelikke tulemusi anallilisimata. Samuti ei saa neid hinnanguid anda llesannete taitja ise. Auditi
kasitlusviisi tutvustaval joonisel on kasutatud kaeparaseid kujutisi. Té6inspektsiooni kujutav piktogramm on valitud auditi
vaatlusaluse perioodi jargi.

Terviseameti Uldised kommentaarid
Terviseamet esitab oma arvamuse ja kommentaarid auditis kasitletud probleemide ja soovituste kohta jargnevalt:

Terviseameti kommentaar punktile 104: Terviseamet on nakkushaiguste registri vastutav toétleja. Seega on Terviseametil
andmed nakkushaigustesse haigestumise kohta. Teisi andmekogusid, mis sisaldaks andmeid erinevate haigestumiste kohta,
Terviseametil ei ole.

Terviseameti kommentaar punktile 106: Tana puudub htne arusaam/seisukoht, milliseid andmeid peaks analiitiside sisukamaks
muutmiseks koguma, kuna puudub selge strateegia todvoime vahendamise ennetamise osas. Samuti tuleb markida, et tovoime
valdkond on killustunud erinevate riigiorganite vahel ning puudub keskne koordinaator.

Terviseameti kommentaar punktile 107: Terviseamet on ndus, et on vajalik taiendavalt arutada analiuiiside sisukamaks muutmise
teemal ja avaldab selleks tait valmisolekut.

Terviseameti kommentaar punktile 108: Terviseamet on valmis aktiivsemaks hinnangute ja ettepanekute tegemiseks, kui saabub
selgus valdkonna strateegilistest eesmarkidest ja pustitatud tlesannetest.

Terviseameti kommentaar punktile 111: Terviseamet ndustub, et avalikkuse teavitamine peab toimuma Ghtse ametkondade
vahel kokku lepitud pdhimétete alusel, sest muidu on kaheldav mdjusalt vajaliku sihtrihmani jdudmine.

Terviseameti kommentaar punktile 112: Terviseametile ei ole ametlikult varem teada antud / tagasisidestatud, et anallisidega ei
olda rahul. Terviseamet on igakulgselt valmis analliise sisukamalt koostama, kui on selge, millist infot ning aspekte oleks vaja
lisada. Varasemalt on puudunud konkreetsus soovitava fookuse kohta (sh ressursside jagamisel).

Terviseameti kommentaar punktile 113: Terviseamet on valmis jagama analliisidega uut teadmist, kui on saavutatud vald-
konnas selgus eesmarkide ja vastutajate kohta. Esmalt on mdistlik kliendivaatest tulenevalt teenus uuesti lahti kirjutada, sest
riigis ei peaks tegelema mitmeid asutusi sama vaartuse loomisega samale sihtgrupile.

Eesti Tootukassa lildised kommentaarid

Peame auditis kasitletud t66véime vahenemise ennetamise teemat ning sisteemi taiustamise vajadust oluliseks, kuid auditi
soovituste osas on meil méned tahelepanekud.

Juhime tahelepanu, et labivalt on auditis hinnatud poliitikate rakendamisega tegelevate asutuste, sh td6tukassa t66d t66vdime
vahenemise ennetamise elluviimisel samal ajal, kui to6tukassale ei ole ei labi seadusloome ega muul moel antud tlesannet
vastavate tegevustega tegeleda. Seega ei saa ndustuda jareldustega, kus t66tukassa oleks jatnud ennetusega seotud
Ulesanded taitmata. Naiteks punkt 121 ,Té6tukassas ei ole loodud eraldi teenust, mis on méeldud ainult t66vdime ennetamiseks
voi tddandjatele ohutu tdokeskkonna loomiseks*”. To6tukassale ei ole antud eraldiseisva t66voime vahenemise ennetamise
teenuse loomise Ulesannet, samuti on té6keskkonna ohutus Tédinspektsiooni vastutusala, mistéttu ei saa auditis jareldada, et
téotukassa on jatnud teenuse loomata vdi muu Ulesande, mida pole td6tukassale antud, taitmata. Té6tukassa Ulesanne, mis on
toodud ka auditis skeemil Ik 16 ,T60voime vahenemise ennetamise jaotus asutuste kaupa“, oli hinnata t6ovoimet ja maksta
téovoimetoetust ning pakkuda teenuseid vahenenud t6dvbimega inimestele ja nende tdoandjatele. Antud llesanded on
téotukassa ellu viinud.

Punkt 39. Antud punktis Riigikontroll méénab, et ehkki terviseandmed on delikaatsed, voiks Uldine info to6taja vahenenud
téovoime kohta jouda tédandjani sarnaselt ajutise todvoimetuslehega riigiportaali eesti.ee kaudu. Siiski juhime téahelepanu, et
sellise soovituse andmine, iima isiku vaadet ja isikuandmete kaitse pohimdtteid analliisimata, on Gihepoolne. Tegemist on eri-
liigiliste isikuandmetega (sh to6véime vahenemise fakt kui selline), arvestada tuleks ka isiku privaatsuse ja andmekaitse pohi-
motetega. Inimene saab tana ise jagada td6andjale infot oma tervisest tulenevate piirangute kohta. Samuti kirjeldab t66voime
hindamise otsus inimese funktsionaalset voimekust lildiselt, mitte konkreetsel tookohal voi konkreetsete tooilesannete taitmisel.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontrolli soovitus lahtus sellest, et kui tdotaja peab tddandjale teatama oma ajutisest
todvoimetusest®®, voiks sarnast pdhimétet kasutada ka téotaja vahenenud toédvaime fakti kohta (ehk luua sarnase pdhiméttega
seaduslik alus ja andmete automaatne liikumine X-tee kaudu).

8 Tolepingu seadus, § 151g 2 p 10.
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Punkt 122. Ettepanek tdiendada lauset sdbnaga ,muuhulgas®: Té6tukassa toetab alates 2017. aasta 1. maist t66tavate inimeste
oskuste arendamist, et ennetada t66tuks jaamist muuhulgas terviseprobleemide tottu.

Too6tust ennetavaid meetmeid saavad lisaks terviseprobleemiga t66tajatele ka teised t66turul haavatavamas olukorras olevad
inimesed, dppides eriala, mis on to6turul vajalik. Tingimustega saab tutvuda ka siin:
https://lwww.tootukassa.ee/et/teenused/karjaar-ja-koolitamine/koolitus-tootajale-toota-ja-opi. Koigil on véimalik kasutada
karjaariteenuseid.

Riigikontrolli kommentaar: arvestatud, teksti on muudetud.

Punktis toodud viide 45 on vanale t66hdiveprogrammile, mis enam ei kehti. Auditi perioodil ja hetkel kehtib t66hdiveprogramm
2021-2023 ja TATid, kus on lisaks tasemedppetoetuse ka teisi ennetavaid meetmeid terviseprobleemidega inimestele (t66-
andjale koolitustoetus, toé6turukoolitus). Viidatud programmides on meetmeid, kus terviseprobleemi tdendamine on n-6 lahtine
loetelu ehk meetme kasutamiseks ei pea olema hinnatud t66véime.

Riigikontrolli kommentaar: viide on muudetud. Lisasime viite auditi perioodil kehtinud programmile, mille alusel teenus algselt
loodi.

Punkt 123. Lause auditist: ,Samas ei pea terviseprobleemi leevenduseks alati toékohta vahetama, vaid vdib piisata, kui
kohandada té6ruume ja -vahendeid.” Selles lauses voiks konkreetse to6turuteenuse asemel nimetada lldisemalt tookeskkonna
kohandamist — lisaks kohandamise ja abivahendi teenusele aitab meie teenustest tdokoha vahetust terviseprobleemi tottu
ennetada ka nt todandja ndustamine, tugiisiku teenus, tédalase rehabilitatsiooni teenus jms.

Sama punkti vimase lause osa ,tuvastatud pusivalt vahenenud to6voime* tuleks laiendada, teenuse saamiseks ei pea olema
tingimata t66véime hindamisega tuvastatud vahenenud t66vdime, vaid voib olla ka puue voi varasemate hindamiste alusel
tédvoimetus/invaliidsus.

Riigikontrolli kommentaar: viidatud punkti méte on, et teenuseid voivad vajada inimesed, kelle tddvdime pole hinnatud
vahenenuks, kel pole tuvastatud puuet ega varasema hindamise alusel t66vdimetust. Praegu neil selleks véimalust pole.

Punkt 124. Tdé6tukassa pakub teenuseid ka téotavatele vanaduspensioniealistele inimestele. Punktist jaab mulje, et teenused on
avatud ainult td6ealistele inimestele.

Riigikontrolli kommentaar: tekst muutmata. T66véimet hinnatakse ainult té6ealistel inimestel.

Punkt 127. Punkti rohuasetus jatab ebatapse mulje, justkui abivahendi vajaduse peamine lahendaja on té6tukassa, kuhu
inimene esmajarjekorras poordub ja juhul, kui ta vajab iseseisvaks eluks abivahendit, peab ta lisaks p66rduma
Sotsiaalkindlustusametisse. Praktika ja loogika on vastupidine, mida tdendab ka abivahendite eraldamise statistika. Enamasti
inimesed vajavadki abivahendit, mis on labivalt eluks vajalikud, seda nii kodus kui t66l kui igal pool mujal ning neid saab inimene
taotleda Sotsiaalkindlustusametist (nt kuuldeaparaat, ortoos, protees jne). T66alane abivahend on selline abivahend, mis ei ole
inimesele valjaspool tddkohta vajalikud (nt karud, erilahendusega todriistad (nt saed, trellpingid jm); erikujulised to6toolid jne).

Punkt 131. Palume taiendada, lisaks to6hdiveprogrammile on teenuste osutamine reguleeritud ka valisvahendite programmides,
nt Euroopa Sotsiaalfondi programmis.

Riigikontrolli kommentaar: arvestatud, teksti on muudetud.

Lk 25. Tootukassal on valja to6tatud teenuste automaatse mojuhindamise t66riist MALLE, mis véimaldab hinnata mahukamate
teenuste (t66turukoolitus, téOpraktika, tééalane rehabilitatsioon, palgatoetus) moju toStamisele ja palgale. Hetkel on valja
tootamisel ka suuremate teenuste automatiseeritud kulu-tulu analttisimise tooriist. Samas tuleb arvestada, et tootukassa
teenused on oma eesmargilt erinevad, sh osad teenused on toetava iseloomuga (nt tdovalmidust toetavate teenuste eesmargiks
on valmistada isik ette tddotsinguteks ja todeluks, toetada téoharjumust ning ndustada, kuidas t66le saamise ja to6tamise
takistused korvaldada) ning koikide teenuste puhul ei saagi eeldada kiiret rakendumist. Séltuvalt teenuse iseloomust ja mahust
(véiksema mahuga teenuste puhul ei pruugi vérdlusrihmapoéhine méjuanalliiis anda usaldusvaarseid tulemusi) oleme oma
analliusides kasutanud erinevaid lahenemisi, mis véimaldavad siiski hinnata erinevate teenuse tulemuslikkust ja véimalusel ka
kulu-tulusust.

Tdotukassa analliusiosakonna poolt koostatud analtusid on sisendiks sisuosakondadele teenuste arendamisel ja ettepanekute
tegemisel 6igusaktide muudatusteks. Tulenevalt eeltoodust ei saa ndustuda Ik 25 toodud pealkirja teise poolega , To6tukassa
kasutab teenuste hindamisel mitmekulgseid lahendusi, kuid ei tee tasuvusanallilisi ega anna soovitusi teenuste arendamiseks®.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontrolli jareldus t66tukassa analliiside kohta tugineb auditi kdigus t66tukassa saadetud
kirjalikule vastusele Riigikontrolli paringule. 17. aprill 2023 saadetud paringus kiisis Riigikontroll: ,Kas teenuse arendamiseks
tehtud soovitused ja/voi ettepanekud ning tasuvushetke analiitis puudub teadlikult avalikest analtiisidest ning on olemas
asutusesisestes dokumentides? Kui jah, palun edastage need.” Té6tukassa vastas 25. aprillil 2023: ,T66tukassa ei ole teinud
tasuvushetke analtiiise.”

Punkt 134. Tanaseks on muudetud ndustamisteenuse tingimusi ja vormi, mistéttu ei saa teha uldistavaid jareldusi 2015. aasta
labiviidud uuringule ja naitajatele toetudes. Samuti on té6tukassa 2023. aastal loonud infostisteemis voimaluse jalgida teenustelt
toole rakendumise vé6i muudele teenustele edasi liikumise naitajaid jooksvalt ning teha vastavalt vajadusele muudatusi nii
rakenduspraktikas kui ka nbuetes, et tagada teenuste eesmargiparasus.

Riigikontrolli kommentaar: punktis 134 toodud nadide puudutab téétukassa anallitise, kus pole antud hinnanguid, kas teenus
taidab soovitud eesmarki. Teenuste tingimused ja vorm ei puutu konkreetsel juhul asjasse.

Punkt 135. Punktis 41 on audit valja toonud, et toovdimereformi tulemusel on vahenenud t66véimega inimesed muutunud
tooturul aktivsemaks ning todga hdivatus on kasvanud. Samuti p 10 on auditis valja toodud, et to6voimereformi raames hakati
pakkuma aktiivseid meetmeid (mitmesuguseid teenuseid), mis on aidanud kaasa véahenenud t66vdimega inimeste kdrgema
téohoive saavutamisele. Tdéotukassa ei ndustu auditi seisukohaga, et vahenenud to6véimega inimestele téoturuteenuste
pakkumine ja té6turule liikumise toetamine ei ole kooskdlas tootukassa eesmarkidega. Tootukassa eesmark ei ole otseselt
téovoime saavutamine ja hoidmine tervise aspektist, aga to6tukassa saab t66voime hindamise ja téovoimetoetuse maksmise
ning toetavate teenuste osutamisega aidata kaasa, et vahenenud t66vdimega inimesed t66turul hakkama saaksid. Téovoime
hindamise ja vahenenud todvoimega inimestele to6turuteenuste osutamisega soovitakse pakkuda tervisekahjustusega
inimestele kompleksselt abi ja toetust t06turul osalemiseks, arvestades iga inimese individuaalseid vajadusi ja barjaare. Ka
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vahenenud td6vdimega inimesi tuleb hoida majanduses aktiivsena ja seda katavad ka t6dtukassa eesmargid. To6tukassa
eesmark ja Ulesanded tulenevad t66tuskindlustuse seaduse §-st 23, mille Ig 1 kohaselt on td6tukassa eesmark té6turupoliitika
elluviimine ja to6tuskindlustuse korraldamine kaesolevas seaduses, tooturuteenuste ja -toetuste seaduses, toovoimetoetuse
seaduses ja teistes digusaktides satestatud korras. Tapsemad eesmargid on eriseadustes, TTTS § 11g 1 ning TVTS § 11g 1 on
seostatud uldise to6turupoliitika eesmargiga, sh tédealise elanikkonna majanduses aktiivsena hoidmise eesmargiga.

Punkt 136. To6tukassa kogemus on naidanud ning seda on tdendanud ka t66véimereformi méjuhindamise uuring, et véhenenud
téovoimega inimeste tooturule likumise toetamine on tervikprotsess, mille raames inimesed vajavad erinevaid to6turuteenuseid
(sh vahenenud to6voimega inimestele pakutavaid tooturuteenuseid). Peame oluliseks, et inimese tdole aitamine oleks jatkuvalt
tervikprotsess, mida korraldab ks asutus ehk inimene saab abi thest kohast, mitte ei pea kdima erinevates asutuses teenuseid
taotlemas. Kdige enam kasutavad vahenenud t6ovoimega inimesed todle liikumisel koolituse ja karjaarindustamise teenust, aga
ka tooalase rehabilitatsiooni teenust jm tooturuteenuseid ehk pdimunud on nii tldised toéoturuteenused kui eriteenused
vahenenud to6vdimega inimestele. Teenuste osutamine on tihedalt seotud t66keskse ndustamisega. Koos ndustajaga seab
inimene sihi, mis on talle sobiv t60 ja milliseid tooturumeetmeteid kasutades oleks talle voimalik sobivale to6le jduda, sh voib
soovitud eesmargini jbudmiseks olla vajalik kasutada ka vahenenud to6vdimega inimestele mdeldud tooturuteenuseid. Nii
teenuste vajaduse hindamiseks kui sobiva t66 valjaselgitamiseks on vdimalik kasutada t66voime hindamise ekspertiisi tulemusi.
Peame oluliseks, et korralduslikus mottes sailiks stisteemi terviklikkus. Tana rahastatakse stisteemi nii riigieelarvest kui
tootuskindlustusvahenditest.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontrolli audit keskendus t66voime sailimisele, mitte té6hdives plsimisele voi sobiva t66
leidmisele. Aruanne toob valja, et tddvdimevaldkond on killustunud ning inimesed peavad saama t66véimega seotud teemade
(tootervishoid, toovoime teenused ja hindamine, kutse- ja to0st pohjustatud haiguste diagnoosimine) puhul abi lihest kohast.
Praegu ei saa inimesed to6voimega seotud teemade puhul abi Gihest kohast, mistottu pole stisteem terviklik.

Punkt 186. Auditis on sénastatud vajadus eraldada t66véimet hindavad ekspertarstid to6tukassast. T66vdimet hindavad
ekspertarstid ei toota todtukassas ehk nad ei ole té6tukassa osa. Todtukassa tellib todvdime hindamise ekspertiisi koostamise
hanke korras ning pakkujateks on tervishoiuteenuse osutajad. T66véime hindamise metoodika kohaselt voib t66voimet hinnata
arsti haridusega inimene (ei pea olema ainult tdétervishoiuarsti padevus), kes on saanud lisaks t66vdime hindamise
metoodikaalase valjadppe.

Riigikontrolli kommentaar: arvestatud, teksti on muudetud.

Sotsiaalministeeriumi iildised kommentaarid

Margime veel, et ei saa taielikult ndustuda kontrolliaruandes peamiste tahelepanekute 4. ja 5. punktis kajastatud vaitega, et
Sotsiaalministeeriumi seni ainus plaan t66véime vahenemise ennetamiseks on valja tootada sekkumismeede pikaajalisel haigus-
lehel viibivatele inimestele ning planeeritav meede toetab vaid t66hdives pusimist. Planeeritavat sekkumist té6véimetuse
varajases ehk ajutise toovoimetuse faasis on paljud teised riigid edukalt rakendanud ja rahvusvahelised uuringud pusivat t66-
voimetust ennetavana tdenduspohiseks tunnistanud.

Kavandatava meetmega luuakse muuhulgas koostdédprotsess raviarsti ja tootervishoiuarstide vahel pikaajalise ajutise
téovoimetuse vajadusega inimeste téotamise jatkamise tingimuste (nii vaimse kui flisilise tervise seisukohast) kohanduste
maaratlemiseks, mis hdlmab tervisele sobivate toédulesannete ja tookeskkonna muudatuste kirjeldamist ning té6voimet toetavate
teenuste soovitamist. Seega hakkavad té6andjad saama kohe ajutise to6voimetuse faasis informatsiooni to6tajale vajalike
tootingimuste ja tookeskkonna kohanduste kohta ning tootajatel tekib ligipads juba ajutise toovoimetuse faasis toovoimet
toetavatele teenustele (nt tédalane rehabilitatsioon), mis varem olid véimalikud alles peale pusiva to6vdimetuse (osaline voi
puuduv t66voime) tuvastamist. Seega on tegemist inimese (sh otseselt tookeskkonnast tingitud) todvoimetust ennetava
meetmega, millega Uhtlasi toetame inimese t66hdives pusimist ja ka majanduslikku toimetulekut.

Noéustume aga, et tervikuna sellest ainutiksi ei piisa. Seetdttu on meie 2023. aasta tddplaanis inimese flilsilise ja vaimse tervise
riske maandavate ning t66voime vahenemist ennetavate meetmetena jargmised tervisedenduslikud tegevused:

1) Biomonitooringu siisteemi véljaarendamine — 2023. aastal alustasime Oiglase Ulemineku Fondi meetme ,P&levkivi
kaevandamise ja to6tlemisega seotud keskkonnaprobleemide lahendamine ja tervisekahjude vahendamine® raames Ida-
Virumaal pdlevkivisektori td6tajate ja piirkonna elanike biomonitooringu uuringuga. Uuringu eesmark on selgitada valja
pdlevkivisektori to6tajate terviseriskid ning votta kasutusele meetmed nende vahendamiseks. Uuringu labiviimise aeg on
2023-2025. Pikemas perspektiivis on plaanis luua rahvuslik biomonitooringu programm, mis oleks jatkuv seireprogramm ja
mis on vajalik eelkdige inimeste tervise ja elukeskkonna kaitseks. Pideva seireprogrammi tekkimisel on vdimalik hinnata,
kas ja kuidas muutuvad ajas kemikaalide sisaldused bioproovides, ning seeldbi hinnata trende ja kavandada vajalikke
sekkumisi tervise ja elukeskkonna kaitseks.

2) Vaimne tervis tookeskkonnas, Uhtse kasitluse kokkuleppimine. 2023. aastal valmib meil poliitikatilevaade, mis kaardistab
téenduspdhja tootajate vaimse tervise toetamiseks tddkohal ning pakub sellest tulenevalt valja véimalikud poliitikavalikud.
Selle alusel lepitakse todvaldkonna kujundavate asutuste (MKM, Sotsiaalministeerium, To6inspektsioon, Terviseamet,
Tervise Arengu Instituut) ja t66turu osapoolte esindusorganisatsioonide vahel kokku Uhtses kasitluses, kuidas t66andja
saab toetada t66tajate vaimse tervist.

3) Ravijuhendite nbukoda kinnitas 03.07.2023 ravijuhendi ,40—-65-aastase taiskasvanu tervise jalgimise ja haiguste
ennetamise juhend®, mis annab suunised koikidele arstidele (sh téotervishoiuarstidele), 6dedele ja ammaemandatele, kes
puutuvad oma t66s kokku 40—65-aastaste taiskasvanute tervise jalgimise ja haiguste ennetusega.

Riigikontrolli kommentaar: sekkumismeede pikaajalisel haiguslehel viibivatele inimestele kuulub ennetust6é kolmandale ehk
naidustatud tasandile. See tdhendab, et kahju on juba siindinud ja ennetustegevuse eesmark saab olla ainult kahjude
stivenemise arahoidmine. Nagu Riigikontrolli aruanne naitab, on enim puudu teise tasandi ehk sihitatud ennetustéost, mille
eesmark on ara hoida kahju sihtrihmades, kus nende tekke risk on suurem. Jattes kdrvale meetme peamise eesmargi toetada
pikaajalise haigusega inimeste t6ohdives pusimist ning eeldades, et sellega kaasneb ka méju to6vdimele, ei vasta see oma
olemuselt siiski ennetustdo teisele tasandile ehk sihitatud ennetustoodle.
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Riigikontrolli soovitused

Auditeeritu vastused

Auditi peamine soovitus. Toovoime vahenemise
ennetamiseks terviklik kasitlus

Riigikontrolli soovitus terviseministrile ning
majandus- ja infotehnoloogiaministrile koos-
toos Tooinspektsiooni peadirektori, Tervise-
ameti peadirektori ja Eesti To6tukassa
juhatuse esimehega

Luua t6ovoime vahenemise ennetamiseks
terviklik kasitlus. Vaadata selleks kriitiliselt tle
Tooinspektsiooni, Terviseameti ja totukassa
senised Ulesanded, hinnata asutuste tapsema
téojaotuse sobivust ja nende suutlikkust
ulesandeid taita. P6himdte peab olema see, et
inimesed saavad t60voimega seotud teemade
(tootervishoid, toovoimeteenused ja hindamine,
kutse- ja t66st pohjustatud haiguste
diagnoosimine) puhul séltumata vanusest abi
uhest kohast.

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: soovime tahelepanu juhtida,
et kdesolev aruanne kasitleb kitsalt t66voime ennetamist t66 kontekstis ehk
td6ga seotud tervisekahjustuste ennetamist®®. Seega vaadeldakse aruandes
vaid Uhte t66vbéime vahenemise pdhjustest, eirates asjaolu, et inimese tervist
ja tdovoimet mojutavad vaga erinevad tegurid, sh elukeskkond, toitumine,
liikumine, harjumused jm. Inimese t66vdime vahenemise ennetamise
tervikliku kasitlemise puhul tuleks seega tahelepanu podrata erinevatele
tervist mojutavatele teguritele ning tervishoiustisteemile tervikuna. Aruandes
toodud soovitus koondada erinevad teenused Uhte asutusse ei arvesta
seega asjaoluga, et inimese tervist ja tdovoimet méjutavad vaga erinevad
pdhjused.

Eeltoodust tulenevalt leiame, et aruandes toodud erineva sisu ja eesmargiga
teenuste liitmine Uhte asutusse ei ole maistlik, kuna ei paku sisulist
lisandvaartust ega lahenda aruandes toodud probleemkohti. Teenuste Ghte
asutusse koondamise asemel peame oluliseks parandada teenuste kvaliteeti
ja vajadusel asutuste vahelist koost66d.

Samas ndustume aruandes toodud teatud soovitustega, mis puudutavad
naiteks vajadust paremini sihitada Tédinspektsiooni ennetustegevusi ning
parandada kutsehaiguste ja t66st pohjustatud haiguste anallusimist.
Jargnevates punktides on esitatud tagasiside nendes kusimustes.

Riigikontrolli kommentaar: on ilmne, et toovoimet mdjutavad ka muud,
té0ga mitteseotud tegurid. Ent kui td6ga seotud aspektidele (t6okeskkond,
téoohutus, téotervishoid) piisavalt tahelepanu péodrata, saab vahemalt
seetdttu toovoime vahenemist ennetada. Senine lahenemine, mille jargi
keskenduti kogu tervishoiuststeemile tervikuna, on aga jatnud t66véime
vahenemise ennetamise téhelepanuta. Riigikontrolli aruanne naitab, et see
Iahenemine ei ole toiminud.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega.

Margime, et kuigi alates 01.07.23 liikusid t66hdive, to6turu, tédsuhete ning
téokeskkonna korraldamine majandus- ja info-tehnoloogiaministri
vastutusalasse, teeme igakulgset koostddd, et tervisedendust paremaks
teha ning et teha sellealane teave todandjatele ja toéotajatele Ghest kohast
kattesaadavaks ning et teha riigiasutuste tookorraldus tbhusamaks.

Margime veel, et tookeskkonna tervisedenduse Ullesandeid on ka Tervise
Arengu Instituudil. Nende rolli oleme funktsioonide tleminekul MKMi osaliselt
juba muutnud ja jatkame nende rolli analusi tervikliku kasitluse loomisel.

Eesti Tootukassa juhatuse liikme (juhatuse esimehe iilesannetes)
vastus: Riigikontrolli peamine soovitus puudutab tervikliku kasitluse loomist
té6voime ennetamiseks, mis on susteemi edasiseks arenguks kindlasti
vajalik. Kull aga jaab ebaselgeks vajadus teha imberkorraldusi ,abi Uhest
kohast” pakkumiseks. Té6voimereformi eesmark oli samuti tervikliku
lahenduse loomine tervisekahjustusega inimeste t66turule liikumiseks ja
to6turul pusimiseks ning inimesele abi pakkumine tUhest kohast,
tootukassast. Toovoimetoetuse seaduse eelndu seletuskirjast: ,Reformiga
soovitakse pakkuda tervisekahjustusega inimestele kompleksselt abi ja
toetust td6turul osalemiseks, arvestades iga inimese individuaalseid vajadusi
ja barjaare. Terviklik lahenemine tahendab, et t66voime hindamine toetab
sobivate to6turuteenuste pakkumist ja sobiva, s.o terviseseisundile vastava
t60 leidmist.”. Samuti on naidanud té6tukassa praktika ja ka to6voimereformi
mdjuhindamise uuring, et loodud terviklik sisteem tervisepiiranguga inimeste
toole rakendamiseks ja to6l pusimise toetamiseks on saavutanud haid
tulemusi, tervisepiiranguga inimeste t66héive on oluliselt kasvanud.

Peame jatkuvalt oluliseks, et inimese todle aitamine jaaks tervikprotsessiks,
mida korraldab Uks asutus, ja inimene saab abi Ghest kohast, mitte ei pea
kaima erinevates asutuses teenuseid taotlemas.

Tootukassa hinnangul voiks t6dvoime vahenemise ennetamise siisteemi
tugevdamiseks pigem kaaluda asutustevahelist selgemat rollijaotus ja
toimivat andmevahetust. Olemas oleks tervikliku stisteemi kirjeldus, kuid
seda viivad ellu erinevad austused, tehes omavahel koost66d, sh asustuste
rollid on selged, toimib andmevahetus ja andmeanaliiiis. Samuti on véimalik
eraldiseisvalt vaadata rahastamise kisimusi.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontrolli soovitus ei sisalda erineva
eesmargiga teemade liitmist. Soovitus keskendub Uksnes t66voimega
seotud teemadele (t66tervishoid, todvoime teenused ja hindamine, kutse- ja

89 T$6 voib kahel viisil mdjutada inimese tervist. T661 voib juhtuda toddnnetus, mille tagajirjel saab tootaja vigastada voi villja
voib kujuneda kutsehaigus voi t66st pShjustatud haigus, mis on pohjustatud todkeskkonna ohuteguritest.

50 Riigikontrolli aruanne Riigikogule, Tallinn, 25. september 2023



Riigikontrolli soovitused
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Auditeeritu vastused

t66st pohjustatud haiguste diagnoosimine) ning mitte tdohdive- ja
tooturuteenustele. Samuti ei kai Riigikontrolli soovitus Uiksnes tervise-
kahjustusega inimeste kohta, vaid hélmab kogu t66jéus osalevat
rahvastikku, séltumata vanusest ja to6véime ulatusest. Seega hdlmab
Riigikontrolli peamine soovitus oluliselt laiemat sihtriihma, kui oli té6véime-
reformi sihtrihm. Samuti keskendub soovitus t66vdime sailitamisele laiemalt
ehk sisaldab ka to6vdime vahenema hakkamise ennetamist, mitte iksnes
juba tekkinud tervisekahjude vahendamist.

Kokkuvotte peamise soovituse sénastust on métte paremaks selgitamiseks
tapsustatud.

Todinspektsiooni fookus

100. Riigikontrolli soovitus majandus- ja
infotehnoloogiaministrile koost66s
terviseministri ja T66inspektsiooni
peadirektoriga: muuta Tédinspektsiooni
tegutsemine pohimétteliselt Gmber nii, et
asutuse fookus oleks jarelevalve asemel
suunatud aktiivsele sihitatud ennetusele ning
té0andjate ja tootajate toetavale ndustamisele
eeskatt igapaevaelu kusimustes, kuidas
té6ohutust suurendada ning konkreetse to6taja
voi tookollektiivi todtingimusi parandada.

p-d 46-99

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: aruande kohaselt
soovitatakse seada T6d6inspektsiooni tegevuse fookus jarelevalve asemel
ennetustegevustele. Juhime tahelepanu, et ennetustegevuste korval tuleb
tagada ka tohus riiklik jarelevalve. Riigi Glesanne on kontrollida téotervishoiu
ja tddohutuse nduete taitmist ning seda ei ole vdimalik ega maistlik asendada
ainult ennetustegevustega. Tohusal riiklikul jarelevalvel on oluline moju té6ga
seotud tervisekahjustuste ennetamisel, kuna jarelevalve kaudu on véimalik
suunata t66andjaid taitma t66ohutuse ndudeid ja tagama ohutu tddkeskkond,
ennetades seelabi té6dnnetusi ja tddga seotud haigestumisi. Seega ei saa
korvale jatta Tooinspektsiooni pdhitlesannet, milleks on teha jarelevalvet
tookeskkonnas todtervishoidu, tddohutust ja tédsuhteid reguleerivate
oigusaktide nbuete taitmise ule.

Samas ndustume, et tddohutuse tagamiseks ja td6vdime vahenemise
ennetamiseks on olulised sihitatud ennetus- ja teavitustegevused.
Tooinspektsiooni ennetustegevuste parandamine, sh parem teenuste
sihitamine on prioriteet nii Majandus- ja Kommunikatsiooniministeeriumile kui
Tooinspektsioonile.

Tooinspektsioon kavandab uuest Euroopa Sotsiaalfondi+ rahastusperioodist
ennetus- ja teavitustegevusi, mille planeerimisel voetakse eesmargiks
tegevuste parem sihitamine. Ennetustegevuste paremaks sihitamiseks
suunatakse tegevused kérgema riskiga ja probleemsematesse
valdkondadesse ja ettevotetesse (st valdkondadesse, kus on suurem
tédonnetuste toimumise risk ning kus jarelevalve kaigus on iimnenud enim
probleeme). Tooinspektsioonil on kavas laiendada konsultanditeenust (t66d
on alustanud vaimse tervise konsultant ning lisandumas on té6tervishoiu
konsultant) ning pakkuda koolitusi ettevotetele, kelle tdokeskkondades on
jarelevalve kaigus tuvastatud mitmeid probleemkohti.

Lisaks on Todinspektsioonil kavas suurendada néustamise osakaalu
jarelevalve raames, st fookuses on t66andja ndustamine, kuidas jarelevalve
kaigus tuvastatud rikkumisi kdrvalda ja to6keskkonda parandada. Eesmark
on seostada ka sihtkontrollid senisest enam ennetustegevustega (nt
sihtkontrollide jargsed teabepaevad téoandjatele, eesmargiga pakkuda
tédandjatele sihtkontrollide tulemustest Iahtuvalt konkreetset teavet, kuidas
tookeskkondades esinevaid probleeme lahendada).

Taiendavalt margime, et uue Euroopa Sotsiaalfondi+ rahastusperioodi toel
tootab ka Majandus- ja Kommunikatsiooniministeerium valja ja rakendab
meetmeid to6tervishoiu ja tddohutuse valdkonna arendamiseks, eesmargiga
ennetada tddga seotud tervisekahjustusi ning parandada t66ohutuse
olukorda ettevotetes. Uute meetmete valjatootamisel votame eesmargiks
teenuste sihitamise probleemsematele valdkondadele ja sihtriihmadele ning
teenuste moju senisest parema hindamise.

Riigikontrolli kommentaar: nagu aruande kokkuvéttes viidatud, siis
tanapaevase lahenemise jargi ei peeta jarelevalvet ennetustegevuseks.
Riigikontroll ei soovita asendada jarelevalvet ainult ennetustegevustega,
soovitame edaspidi keskenduda aktiivsele sihitatud ennetusele. Jarelevalvet
on vaja ja seda tuleb teha ka edaspidi, kuid seda pigem olukordades, kus
ennetus ja ndustamine pole toonud soovitud tulemust.

Kui Tédinspektsioon muudab oma tegevuste jariekorda ehk keskendub
edaspidi esmalt ennetusele ja nbustamisele, vaheneb suure tdendosusega
jarelevalve vajadus. Eesmark peab olema td6tajate ohutuse ja nende
téovoime sailimise tagamine. Selleks on vaja usalduslikku, pingevaba ja
edasiviivat koostodd té6andjate ja Todinspektsiooni vahel. Nii ei kaasne
tédandjatele jarelevalvehirmu, nad julgevad kisida ndu ja see on oluline
lahtekoht tookeskkondade ohutumaks muutmisel.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega.

Alates 01.07.23 vastutab teema eest Majandus- ja Kommunikatsiooni-
ministeerium (MKM) ning teeme nendega igakiilgset koost6od.
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Tooinspektsiooni peadirektori vastus: mis puudutab Riigikontrolli poolt
punktis 100 toodud soovitust muuta asutuse tegutsemist nii, et jarelevalve
asemel oleks fookuses rohkem ennetus ja t66suhte pooli toetav ndustamine,
siis kuigi me leiame, et jarelevalvet ennetusega asendada ei saa, peame
vajalikuks valja tuua, et ettevotete diguskuulekus ei ole téna paraku veel
sellisel tasemel, et Tédinspektsioon saaks vaid ennetuse ja ndustamisega
rikkumisi ara hoida. Esineb jatkuvalt suhtumist, et enne ei hakata ettevéttes
midagi liigutama, kuni ei ole tulnud t66inspektor ja teinud ettekirjutust. Seega
leiame, et peame arendama nii jarelevalve poolt, samas saame paremini
sihitada ennetustegevusi.

1. juulist 2023 liigub TET (tervist edendavate tookohtade) vorgustik ja selle
koordineerimine Tervise Arengu Instituudist edasi Toéoinspektsiooni.
Muudatuse ajendiks on té6valdkonna liikumine Sotsiaalministeeriumi
haldusalast endise Majandus- ja Kommunikatsiooniministeeriumi
haldusalasse. Tooinspektsioon plaanib TET vorgustiku Glevétmisega ka
ennetustegevuse elluviimist (ndustamine/kovisioon/mentorlus, aga
teemade/valdkondade kaupa koos t66andja labiviidava tegevuskavaga, mille
puhul Tédinspektsioon jalgiks, et planeeritud tegevused ka ellu viidaks) ja
seda sihitatult iga maakonna I6ikes (arvestades kohalikke eriparasid). Samuti
on Toodinspektsioonil plaanis neid tddandjaid, kes ei ole kas koostdoaltid voi
voimalik vaarteokorras maaratav rahatrahv neid ilmselt diguskuulekale teele
ei suunaks, suunata koolitusele (vabatahtlik véimalus), kus selgitatakse
lahtuvalt jarelevalve kaigus tuvastatud puudujaakidest nii tédlepingu
seadusest kui ka todtervishoiu- ja tddohutuse seadusest ja selle alamaktidest
tulenevaid ndudeid ja nende vajalikkust (sh kuidas td6andja oma tegevusega
saab kaasa aidata ohutu ja tervisliku tdokeskkonna loomisesse ja t66tajate
tervise saastmisesse).

Nagu eelnevalt vélja toodud, siis plaanib Tédinspektsioon juba lahitulevikus
(s.o hiliemalt 2024. a | kvartalis) laiendada konsultanditeenust, vottes toole
tootervishoiu konsultandi. Lisaks on Todinspektsioonil kavas suurendada
jarelevalves ndustamise osakaalu, s.t inspektor ndustab té6andjat, kuidas
jarelevalve kaigus tuvastatud rikkumisi kérvaldada ja seelabi téokeskkonda
parandada. Véime valja tuua, et ka praegu on ndustamise osakaal juba
oluliselt suurenenud vorreldes varasemaga, sest eelkdige téanatakse
Recommy® kaudu té6inspektorit just nGuannete, selgituste ja kannatlikkuse
eest.

Tooinspektsioonil on olemas voimekus suurendada sihtkontrolle koos
erinevas vormis teavitusega. Sihtkontrolle suunatakse téna naiteks kérge
téodnnetuste riskiga voi muul pdhjusel probleemsematesse valdkondadesse.
Muudatusena naeksime, et edaspidi eelneks sihtkontrollile teavitus-
kampaania ja jargneks kokkuvottev teabepaev, kus tutvustatakse tulemusi ja
kindlasti selles vaates, kuidas oleks parem té6tervishoiu- ja tédohutusalast
tegevust ettevottes korraldada. Samuti on kavas suurendada ettevottes
kohapeal néustamistegevuse pakkumist selliselt, et konsultandid ja ndustajad
ei vastaks enam igap&evaselt samas mahus®! infotelefonis kiisimustele, vaid
laheksid soovi korral ettevottesse kohapeale (nt viiks labi infopaeva vms
vormis teavitustegevuse, et edastatav info jduaks laiema sihtrihmani).

Lisaks plaanime 2024. aasta alguses avalikustada To6inspektsiooni
veebilehel nimekirja tddandjatest (umbes 4000 ettevotet), kelle juurde
plaanitakse aasta jooksul jarelevalve raames minna. Nimekiri on indikatiivne
ja selle juures teavitus, et kaebused, vihjed, té66nnetused kutsuvad suure
tdenaosusega ka tooinspektori kohale. Selline teadmine vdib meie hinnangul
soodustada seda, et todandjad ise soovivad enne todinspektori kiilastust
oma ettevéttes nii-oelda asjad korda teha ja vajadusel aitaks kaasa ka
konsultanditeenuse paremale sihitamisele.

Tooinspektsioon saab igal aastal ca 800 vihjet, milles kirjeldatakse
voimalikke rikkumisi. Naeme, et selle pinnalt saaksime samuti ennetust
muuta sihitatumaks — naiteks kui lihikese perioodi jooksul jduab
Tooinspektsioonini suurem hulk sarnase sisuga vihjeid, saame selle pinnalt
teha meediakampaania(id). Samuti saaks soltuvalt vihje sisust pakkuda
tédandjatele konsultanditeenust, selle asemel, et reageerida
jarelevalvemenetluse alustamisega.

9 Toinspektsioon on loonud oma teenustele tagasiside andmise siisteemi, mille kiiigus saadud infot analiiiisitakse jooksvalt ning

tehakse vajadusel korrektuure oma tegevuses.

9 Selgituseks, et niiteks suveperioodil liihendasime esialgu katsetamise eesmirgil reedeti infotelefonile vastamise aega 1,5 h
vorra ning see ei mjunud kuidagi negatiivselt teenuse kvaliteedile. Samuti oli suveperioodil tulenevalt puhkustest infotelefonil

ka vastajaid ajutiselt vahem.
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Riigikontrolli kommentaar: Riigikontroll peab positiivseks, et T66-
inspektsioon on hakanud suurendama konsultantide arvu. Samuti on hea, et
inspektsioonil on kavas suurendada ndustamise osakaalu. Kull aga tuleb
vétta siht hoida ndustamist ja jarelevalvet lahus, et julgustada té6andjaid ise
inspektsiooni poole podrduma. Kui ndustamine on jarelevalve osa, pelgavad
tédandjad inspektsioonilt ndu kisida, sest kardavad véimalike eksimuste
téttu trahvi saada. Samuti tasub véimaldada koolitusi neile tddandjatele, kelle
tegevuses pole rikkumisi tuvastatud. Keskendumine Uksnes neile, kes pole
rahatrahvi jarel oma tegevuses muudatusi teinud, kuulub ennetustegevuse
kolmandale ehk naidustatud tasandile. See tahendab, et kahju on juba
siindinud ja ennetustegevuse eesmark saab olla ainult kahjude siivenemise
arahoidmine. Nagu Riigikontrolli aruanne néitab, on enim puudu teise tasandi
ehk sihitatud ennetust66st, mille eesmark on ara hoida kahju sihtrihmades,
kus nende tekke risk on suurem.

Kutse- ja toost pohjustatud haiguste
analiiiisimine

114. Riigikontrolli soovitus majandus- ja
infotehnoloogiaministrile koost66s tervise-
ministri ja Terviseameti peadirektoriga: luua
tapsed kriteeriumid, mida KH ja TPH anallus
peab sisaldama, et saada praktilist tuge t606-
vdime vahenemise ennetamisel konkreetsetes
téovaldkondades. Méelda 1abi, kuidas anallusi
tulemusi kasutada teavitustoos.

p-d 104-106, 113

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: néustume, et kutsehaiguste
ja toost pohjustatud haiguste andmete analiitisimine on oluline ja véimaldab
anda vaartuslikku sisendit ennetustegevuste planeerimisse.

Majandus- ja Kommunikatsiooniministeeriumil on kavas koost66s Sotsiaal-
ministeeriumi, Terviseameti ja Tooinspektsiooniga Ule vaadata kutsehaiguste
ja toost pohjustatud haiguste anallside koostamise pohimdtted. Koostoos
Todinspektsiooniga analuilsime, kuidas kasutada kutsehaiguste ja t6ost
pdhjustatud haiguste andmeid ennetustegevuste kavandamisel.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega. Plaanime 2024.
aastal koostods MKM-iga tapsustada ning tdhustada todkorraldust, et see
oleks eesmargiparasem.

Terviseameti peadirektori vastus: Terviseamet on ndus, et on vajalik
taiendavalt arutada anallside sisukamaks muutmise teemal ja avaldab
selleks tait valmisolekut. Terviseamet nbustub, et avalikkuse teavitamine
peab toimuma Uhtse ametkondade vahel kokku lepitud péhimétete alusel,
sest muidu on kaheldav méjusalt vajaliku sihtrihmani jdudmine.
Terviseametile ei ole ametlikult varem teada antud / tagasisidestatud, et
anallusidega ei olda rahul. Terviseamet on igakilgselt valmis anallise
sisukamalt koostama, kui on selge, millist infot ning milliseid aspekte oleks
vaja lisada. Varasemalt on puudunud konkreetsus soovitava fookuse kohta
(sh ressursside jagamisel). Terviseamet on valmis jagama anallilisidega uut
teadmist, kui on saavutatud valdkonnas selgus eesmarkide ja vastutajate
kohta. Esmalt on méistlik kliendivaatest tulenevalt teenus uuesti lahti
kirjutada, sest riigis ei peaks tegelema mitmeid asutusi sama vaartuse
loomisega samale sihtgrupile.

Toovoime teenuste sihtriilhma laiendamine ja
infosulu kaotamine

138. Riigikontrolli soovitus majandus- ja
infotehnoloogiaministrile koost60s tervise-
ministriga ning to6tukassa juhatuse esi-
mehega: leida lahendus, kuidas té6andjad
saaksid teada, et neil on digus kasutada
tootukassa teenuseid, naiteks tédruumide ja
-vahendite kohandamise teenust t66taja
fuusilistele ja vaimsetele voimetele vastavaks
muutmiseks. Muuta vahenenud t66véimega
inimestele suunatud teenused kattesaadavaks
nii, et neid saaksid ka inimesed, kelle t66vdime
pole veel vahenenud voi kes pole enam

tooealised, kuid tootavad (vanaduspensionarid).

Samuti mdelda labi, kas neid teenuseid peab
pakkuma téotukassa.

p-d 39, 124, 128-130

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: auditi soovituses on valja
toodud, et tuleb leida lahendus, kuidas t66andjad saaksid teada, et neil on
Oigus kasutada to6tukassa teenuseid to6ruumide ja -vahendite kohandamise
teenust ehk tosta té6andjate teadlikkust nimetatud teenusest. Té6tukassa
osutab vahenenud t66vdimega inimestele ja todandjatele erinevaid teenuseid
ning t6éruumide ja vahendite kohtandamine on vaid ks neist. Samas
ndustume, et Tootukassa teenustest teadlikkuse tdstmine nii vahenenud
téovoimega inimeste kui ka tddandjate seas on oluline ja sellega tegelemine
on vajalik.

Tootuse ennetamiseks ning tagamaks, et to6turul aktiivselt osalevatel
inimestel on kaasaegsed oskused ja teadmised, pakub Eesti To6tukassa
erinevaid teenuseid nii téotavale kui ka todtule inimesele. Teenuste eesmark
on toetada inimesi uue t66 leidmisel, td6koha vahetamisel voi t66l pusimisel
oskuste puudumise vdi aegumise téttu, samuti téotusest todturule liilkumisel
ja seal pusimisel — seda soltumata inimese terviseseisundist. Vaga
spetsiifilised vahenenud to66voimega inimeste teenused on oma sisult
suunatud just inimestele, kellel tervisekahjustus on juba tekkinud ja koigi
vahenenud to6vdimega inimeste teenuste pakkumine tervetele inimestele ei
ole pdhjendatud.

Sotsiaalministeerium on vélja td6tamas pikaajalisel haiguslehel viibivate
inimeste meedet, mille eesmark on toetada nende inimeste t66hdives
pusimist ja ennetada pusiva téovoimetuse tekkimist. To6turuteenuste vaatest
on projekti raames plaanis alates 2024. aasta keskpaigast ajutise
téovoimetuse ajal vbimaldada inimestele ligipaas Tootukassa poolt
pakutavatele to6tamist toetavatele teenustele.

Enne t66voimereformi maaras inimesele to6voime kaotuse protsendi
Sotsiaalkindlustusamet, t66 leidmisel tuli poérduda To6tukassasse.
Toovoeimereformi labiviimisel kaaluti uue siisteemi korraldava asutusena
peamiselt kolme voéimalust: 1) uue asutuse loomine; 2) Sotsiaalkindlustus-
amet voi 3) Téotukassa. Uue asutuse loomine valistati, kuivord see oleks
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olnud kodige kulukam. Ka Sotsiaalkindlustusamet vélistati, sest asutuse t66
oleks tulnud taielikult imber korraldada (nt asendada puisiva to6véimetuse
ekspertiis uue hindamismetoodika ja -menetlusega ning kaasata teisi
erialaspetsialiste). Samas oleks Ules jaanud kusimus tdé6turuteenuste
pakkumisest, inimese to6turule aitamisest ning toetuse maksmisest.
Nimetatud tegevused olid Td6tukassa padevuses ning seetottu ei peetud
otstarbekaks neid Sotsiaalkindlustusametil dubleerida. Valik To6tukassa
kasuks tehti Iahtuvalt reformi eesmargist — aidata tervisekahjustusega
téoealisi inimesi t66 leidmisel ja t66 hoidmisel ning suurendada nende
toohdivet. Todtukassa pakkus erinevaid to6turumeetmeid ja -teenuseid.
Samuti maksis To6tukassa juba erinevaid to6tushiivitisi. Reformiga
lisandusid To6tukassale uute tegevustena t66voéime hindamine ning
tédvoimetoetuse maaramine ja maksmine. Peame jatkuvalt oluliseks, et
inimeste toole aitamine oleks terviklik protsess ja to6turuteenused, toetuste
maksmine ning t66voime hindamine toimuks thes kohas.

Riigikontrolli kommentaar: Riigikontrolli soovitus ei olnud mdeldud
tédandjate Uldise teadlikkuse suurendamise kohta. Nagu punktides 39 ja
128-130 on selgitatud, on probleem selles, et info tootaja vahenenud
tédvoime kohta ei jdua sageli tddandjani. Seetottu ei tea nad, et neil on digus
tootukassa teenustele, millega naiteks kohandada tookeskkonda tootaja
flsilistele ja vaimsetele voimetele vastavaks. Tédandjad saavad tootaja
vahenenud t66voimest ja digusest to6tukassa teenustele teada ainult juhul,
kui to6taja sellest ise tdoandjat teavitab. Ent uldine info to6taja vahenenud
téovoime kohta peab jdudma todandjani. Lahendus voiks olla sarnane
ajutiste tédvoimetuslehtedega, millest tddandja saab teada riigiportaali
eesti.ee kaudu.

Eesti To6tukassa juhatuse lilkme (juhatuse esimehe lilesannetes)
vastus: teeme ettepaneku auditis toodud soovitust tapsustada. Auditi
konteksti arvestades tundub, et oluline ei ole kitsalt tookoha kohanduse
teenuse alast teadlikkust tosta, vaid laiemalt, erinevate tervisepiirangutega
inimeste to6tamist toetavate meetmete osas nii tédandjale kui tdotajale.

Too6ruumide ja -vahendite kohandamine on vaid ks teenustest, mis on
tédandjale abiks tervisepiiranguga inimesele t66 vdéimaldamiseks. Lisaks
saab tootukassa pakkuda tédandjale ndustamist tervisepiirangutega
arvestamisel, tooalaseid abivahendeid, tugiisiku teenust, sotsiaalmaksu
soodustust. Samuti on td6taval tervisepiiranguga inimesel voimalik kasutada
tédalase rehabilitatsiooni teenust, kogemusndustamist, aga ka
karjaarindustamist ning erinevaid vdimalusi oskuste tdiendamiseks.

Tdéoandjate teadlikkuse tdstmine on olnud to6tukassa prioriteet toovoime
reformi algusest alates ning selleks oleme koostanud erinevaid infomaterjale,
korraldanud regulaarselt tdé6andjatele seminare ning viinud labi mitu
meediakampaaniat, té6andjaid on ndustanud ja teavitanud vahenenud
téovoimega inimestele mdeldud teenustest téotukassa tddandjate
konsultandid individuaalselt muude kokkupuudete kaigus. Leiame, et
tootukassa saab panustada teadlikkuse suurendamisse, suunates info
eelnimetatud seminaridest ja voimalikest teenustest senisest enam
tédandjatele, kes pole td6tukassaga varasemalt koostddd teinud ning ka
vaiksematele ettevotetele.

Riigikontrolli kommentaar: vt Riigikontrolli eelmist kommentaari majandus-
ja infotehnoloogiaministri vastusele

Toovoime vahenemise ennetamise juhtimine

189. Riigikontroll soovitus majandus- ja info-
tehnoloogiaministrile koost66s tervise-
ministriga: luua té6véime vahenemise
ennetamiseks terviklik kasitlus, mille jaoks
vaadata kriitiliselt Ule Té6inspektsiooni, Tervise-
ameti ja toOtukassa senised llesanded, hinnata
asutuste tapsema tdojaotuse sobivust ja nende
suutlikkust Ulesandeid taita.

p 139-188

Majandus- ja infotehnoloogiaministri vastus: soovime tahelepanu juhtida,
et kaesolev aruanne kasitleb kitsalt t66voime ennetamist t66 kontekstis ehk
todga seotud tervisekahjustuste ennetamist®?. Seega vaadeldakse aruandes
vaid Uhte t66vbéime vahenemise pbhjustest, eirates asjaolu, et inimese tervist
ja todvoimet mojutavad vaga erinevad tegurid, sh elukeskkond, toitumine,
liikumine, harjumused jm. Inimese t66voime vahenemise ennetamise
tervikliku kasitlemise puhul tuleks seega tahelepanu podrata erinevatele
tervist mojutavatele teguritele ning tervishoiusiisteemile tervikuna. Aruandes
toodud soovitus koondada erinevad teenused Uhte asutusse ei arvesta
seega asjaoluga, et inimese tervist ja td6vdimet mojutavad vaga erinevad
pdhjused.

Eeltoodust tulenevalt leiame, et aruandes toodud erineva sisu ja eesmargiga
teenuste liitmine Uhte asutusse ei ole maistlik, kuna ei paku sisulist
lisandvaartust ega laheda aruandes toodud probleemkohti. Teenuste uhte

92 T$6 voib kahel viisil mdjutada inimese tervist. T661 voib juhtuda toddnnetus, mille tagajirjel saab tootaja vigastada voi villja
voib kujuneda kutsehaigus voi t66st pShjustatud haigus, mis on pohjustatud todkeskkonna ohuteguritest.

o4
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To6voime vahenemise ennetamine

Riigikontrolli soovitused Auditeeritu vastused

asutusse koondamise asemel peame oluliseks parandada teenuste kvaliteeti
ja vajadusel asutuste vahelist koostodd.

Samas ndustume aruandes toodud teatud soovitustega, mis puudutavad
naiteks vajadust paremini sihitada Té6inspektsiooni ennetustegevusi ning
parandada kutsehaiguste ja t66st pdhjustatud haiguste anallusimist.
Jargnevates punktides on esitatud tagasiside nendes kisimustes.

Riigikontrolli kommentaar: on ilmne, et téovoimet mojutavad ka muud,
t66ga mitteseotud tegurid. Ent kui tddga seotud aspektidele (t66keskkond,
tédohutus, todtervishoid) piisavalt tdhelepanu podrata, saab vahemalt
seetottu todvoime vahenemist ennetada. Senine lahenemine, mille jargi
keskenduti kogu tervishoiuststeemile tervikuna, on aga jatnud t66véime
vahenemise ennetamise téhelepanuta. Riigikontrolli aruanne naitab, et see
|Iahenemine ei ole toiminud.

Aruande kokkuvotte peamises soovituses kirjeldatud pdhimdte, et inimesed
peavad saama to6vdime sailitamisega seotud teemade puhul abi Ghest
kohast, ei tdhenda, et need teenused tuleb liita Ghte asutusse. Sarnaselt
téovoime hindamise (to6tukassa) ja puude tuvastamise (Sotsiaalkindlustus-
amet) taotluste thendamisega tuleb méelda ka ullejaanud t66voimega seotud
teemade puhul, kuidas muuta nende kattesaadavust inimeste jaoks
mugavamaks. Lisaks, Riigikontrolli soovitus ei sisalda erineva eesmargiga
teemade liitmist. Soovitus keskendub Uksnes t06vdimega seotud teemadele
(tootervishoid, téovoime teenused ja hindamine, kutse- ja toédst pohjustatud
haiguste diagnoosimine) ja mitte to6hdive voi toovaidlustega seotud
valdkondadele.

Terviseministri vastus: ndustume esitatud soovitusega. Alates 1. juulist
2023 vastutab teema eest Majandus- ja kommunikatsiooniministeerium ning
teeme nendega igakulgset koostddd.
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Tovoime véhenemise ennetamine

Auditi iseloomustus

Auditi eesmark

Tulemusauditi eesmérk on anda hinnang Sotsiaalministeeriumi tegevusele ohutu tdokeskkonna loomisel
ja vihenenud t66voimega inimeste lisandumise ennetamisel ning luua sellest Riigikogule ja avalikkusele
objektiivne pilt.

Hinnangu andmise kriteeriumid

Auditeerituks oli Sotsiaalministeerium kui pohivastutaja, kuid auditis hinnati T6oinspektsiooni,
Terviseameti, Sotsiaalministeeriumi ja Eesti To6tukassa (to6tukassa) tegevusi, mis on suunatud nii
tootajatele kui ka tédandjatele ning aitavad ennetada té66tamisest pdhjustatud t66voime vahenemist.
Hindamisel 14htus Riigikontroll té6turuteenuste ja -toetuste seadusega ning nende asutuste
pOhimairustega sétestatud vastavatest lilesannetest.

Hinnangu andmisel ldhtuti jargmistest kriteeriumitest:

= Todinspektsioon, Terviseamet, Sotsiaalministeerium ja tootukassa on silisteemselt ja sihipdraselt
viinud ellu tegevusi, millega ennetada tootamise tottu vahenenud to6vdimega inimeste
lisandumist.

= Sotsiaalministeeriumi, To6inspektsiooni ja toStukassa tegevus ning teenused on soodustanud, et
tooandjad loovad ohutu todkeskkonna.

Auditi uurimiskiisimused olid jargmised:

1. Kas Todinspektsiooni, Terviseameti, Sotsiaalministeeriumi ja to6tukassa tegevus on aidanud
ennetada tootamise tSttu vdhenenud t66vdimega inimeste lisandumist?

2. Kas Sotsiaalministeeriumi, To0inspektsiooni ja todtukassa tegevus on soodustanud, et todandjad
loovad ohutu t6okeskkonna?

Millised on todvOdimereformi senised tulemused?

Kas Eestis kogutavate terviseandmete pohjal saab prognoosida t66vdime vihenemist?

Auditi ulatus ja kasitlusviis

Audit viidi 1dbi tulemusauditina. Auditi kiisimustele vastuse saamiseks koguti andmeid (selgitusi,
dokumente, statistikat, lilevaateid ja analiiiise) koigilt neljalt auditeeritavalt: To6inspektsioonilt,
Terviseametilt, Sotsiaalministeeriumilt ja tootukassalt. Lisaks auditeeritavatele kiisiti andmeid ka
Tervisekassalt, Sotsiaalkindlustusametist, Tervise ja Heaolu Infosiisteemide Keskuselt (TEHIK), Maksu-
ja Tolliametist ning Siseministeeriumilt (rahvastikuregistrist), et vastata auditi neljandale
uurimiskiisimusele.

Auditeeritud periood on 01.01.2012-31.12.2021.

Neljandale uurimiskiisimusele vastamiseks voeti aluseks perioodil 01.07.2016-31.12.2021 to6tukassas
esimest korda t6ovoimet hinnanud inimesed (ehk inimesed, kes polnud varem Sotsiaalkindlustusametis
toovoimetuspensiondrina arvel) ning neile moodustati sarnane vordlusgrupp (kattusid sugu, slinniaasta,
elukoht KOVi tiapsusega) inimestest, kes pole toovdimet hindamas kdinud. Asutused esitasid
Riigikontrollile andmed anoniimiseeritud kujul® ning andmestik sisaldas:

*  t6ovOime hindamise andmed: hindamise aeg ja tulemus;

9 Riigikontrollile esitatud eri asutuste andmed iihendati asutuste endi poolt ning nende loodud ja vahendatud pseudoniiiimide
abil. Asutused esitasid andmed Riigikontrollile iiksnes pseudoniitimide kaupa ehk eemaldasid isikuandmed. See tdhendab, et
Riigikontrollini jdudnud andmed olid Riigikontrolli jaoks anoniimiseeritud Kujul.
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To6voime vahenemise ennetamine

= Too6inspektsiooni andmed (ainult t66voimet hinnanud inimeste kohta):
o t6oonnetuste andmed: toimumise aeg, dnnetuse raskusaste;
o kutsehaiguste ja to0st pohjustatud haigestumiste andmed;

= haiguslehtede andmed: haiguslehtede arv ja kestus;

= puude hindamise andmed: puude hindamise olemasolu, puude hindamise tulemus ehk puude
raskusaste ja tegevuspiirangud;

= ametinimetused ja

= sissetuleku andmed (detsiilide kaupa).

Andmestiku analiiiisimisel kasutati {ilevaate saamiseks kirjeldavat statistikat, todvdimet hindama
minemise prognoosimiseks binaarset logistilist regressiooni ning masindpet (otsustuspuu meetodil).

Tabel 1. Auditi raames toimunud intervjuud

Asutus Kuupaev Osalejad
To6inspektsioon 21.12.2021 peadirektori asetaitja Meeli Miidla-Vanatalu
Eesti Ametithingute Keskliit 23.12.2021 esimees Peep Peterson,

organisatsioonisekretar Evelin Tomson
Eesti Puuetega Inimeste Koda | 03.01.2022 ndustaja Kristi Rekand
Eesti Kutsehaigete Liit 03.01.2022 tegevjuht Tiina Kink
Eesti To6tukassa 06.01.2022 juhatuse liige Pille Liimal,

analliusiosakonna vanemanaliutik Angela Poolakese,

té6véime hindamise ja toovoimet toetavate teenuste osakonna juhataja
Sirlis Sémer-Kull

Eesti Tervishoiuarstide Selts 07.01.2022 juhatuse esinaine Karin Sarapuu,
juhatuse liige Evelyn Aaviksoo

PERHi kutsehaiguste ja 07.01.2022 keskuse juhataja kohusetaitja Jaanika Sass
téotervishoiu keskus

Eesti Todandjate Keskliit 10.01.2022 anallittik-néunik Raul Aron,
oigusndunik Piia Zimmermann

Sotsiaalministeerium 13.01.2022 toohoive osakonna juhataja Brit Rammul,

t66hoive osakonna néunik Lii Parg,

t60- ja pensionipoliitika osakonna td6keskkonna juht Seili Suder,
t66- ja pensionipoliitika osakonna ndunik Eva Padldis

Eesti Haigekassa (nuud 18.01.2022 ravikindlustuse osakonna juhataja Avely Raid-Lelov,

Tervisekassa): jarelevalve osakonna juhataja Jelena Kont,

ravikindlustuse osakonna peaspetsialistid Tea Matson ja Helje Karus

Sotsiaalkindlustusamet 02.02.2022 ekspertiisitalituse juhataja Leila Lahtvee,
finantsarvestuse talituse juhataja Signe Uustal,

ekspertiisi ja sotsiaaltoetuste talituse metoodik-ekspertarst Meris
Tammik,

havitiste osakonna juhataja Kati Kimnik,

ariteenuste talituse teenuse juht Kati Maesaar,

teenuste osakonna juhataja Hannes Danilov,

erihoolekande ja rehabilitatsiooni talituse juhataja Lagle Kalberg,
abivahendite talituse juhataja Tiia Orlovski

Terviseamet 22.02.2022 peaspetsialist Kaie Soodla

Eesti Vaike- ja Keskmiste 18.11.2022 president llle Nakurt-Murumaa,

Ettevotjate Assotsiatsioon juhatuse liige Mait Ruut
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Auditi lopetamise aeg:
Auditi toimingud 16petati aprillis 2023.

Auditi meeskond:
Auditi meeskonda kuulusid audiitorid Otti Eylandt, Kristi Loide ja auditijuht Rauno Vinni.

Kontaktandmed

Auditi kohta saab lisainfot Riigikontrolli kommunikatsiooniiiksusest
tel +372 640 0777, e-post riigikontroll@riigikontroll.ee

Auditiaruande elektrooniline koopia (pdf) on saadaval kodulehekiiljel www.riigikontroll.ee.

Auditiaruande kokkuvote on saadaval ka inglise keeles.
Auditiaruande number Riigikontrolli asjaajamissiisteemis on 80094.
Riigikontrolli postiaadress on:

Kiriku 2/4

15013 TALLINN

Tel +372 640 0700
riigikontroll@riigikontroll.ee
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To6voime vahenemise ennetamine

Riigikontrolli varasemaid auditeid toovoime vahenemise ennetuse valdkonnas

29.06.2007 — Riigi tegevus tooonnetuste vahendamisel
30.09.2008 — Strateegiad tervislike eluviiside ja hoiakute kujundamiseks
10.03.2011 — Jarelaudit riigi tegevusest turvalise tookeskkonna tagamisel

06.02.2017 — Riigi tegevus toovoimereformi ettevalmistamisel

Koik aruanded on kattesaadavad Riigikontrolli kodulehekiiljelt www.riigikontroll.ee
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Tovoime véhenemise ennetamine

Lisa A. Valdkonna iilevaade

Sotsiaalministeeriumi valitsemisalas on riigi sotsiaalprobleemide lahendamiskavade koostamine ja
elluviimine, sh t66hdive, todturu, tdokeskkonna ja todsuhete edendamine ja toetamine ning vastavate
digusaktide eelndude koostamine.** Té6keskkonnapoliitika iilesanne ei ole mitte ainult kdrvaldada voi
vihendada tookeskkonna ohte ja negatiivseid mojureid, vaid ka arendada positiivseid tegureid, mis teevad
voimalikuks to6taja toovoime sdilimise kogu todelu kestel.®

Toovoime vahenemise ennetamise sihtriilhma piiritlemine

To6lepingu seaduse kohaselt tohib tédandja sdlmida t66lepingu tildjuhul vdhemalt 15-aastasega ning
tilemist vanusepiiri tdotamiseks seatud ei ole.*® See tihendab, et vanaduspensioniealine inimene vdib
soovi korral tootada ning talle laienevad koik seaduslikud digused, mis késitlevad todsuhteid ning
tootervishoidu ja -ohutust. Vanaduspensioniiga on aga tilemiseks piiriks seatud t66voime hindamisel.
Tépsemalt, kuigi rahvastiku toojoud sisaldab ka vanaduspensioniealisi, siis toovdimetoetuse seaduse
alusel on Gigus t66voime hindamisele ja toovoimetoetusele piiritletud 16-aastaste kuni vanaduspensioni-
ealiste inimestega®.

Selles auditis kasitleb Riigikontroll toovdime vihenemise ennetustegevuste sihtrithmana kogu t66jous
osalevat rahvastikku ehk inimesi, kes on vahemalt 15-aastased ja ka vanaduspensioniealised, kes tootavad
vO1 soovivad tootada.

Tookeskkonnapoliitika ja ennetustegevuste meetmed eri tasanditel

Sotsiaalministeerium seab tookeskkonnapoliitika riiklikke strateegilisi eesmérke ja koostab vastavate
oigusaktide eelndusid. Kuna Sotsiaalministeeriumil puudub t66voime vihenemise ennetuse terviklik

kontseptsioon, liigitas Riigikontroll neid ennetustegevusi sdltuvalt tegevuste eesmargist auditi raames
jargmiselt. Vt tabelit 1 jargmisel lehel.

9 Sotsiaalministeeriumi pdhimdrus, §2 Ig 1.
9 Tootervishoid ja todohutus, Sotsiaalministeerium.

9% Tdolepingu seadus, §7.
9 Todvdimetoetuse seadus, §2 g 1.

60 Riigikontrolli aruanne Riigikogule, Tallinn, 25. september 2023


https://www.riigiteataja.ee/akt/125032014009#para2
https://www.sm.ee/too-ja-pension/toosuhted-ja-keskkond/tootervishoid-ja-tooohutus
https://www.riigiteataja.ee/akt/107032023049#para7
https://www.riigiteataja.ee/akt/102122022014#para2

To6voime vahenemise ennetamine

Tabel 1. Toovoime vahenemise ennetustegevuste jaotus ennetustoo kolme tasandi jargi auditi kasitluses

Esimene tasand

(edaspidi TTOS) eesmark on tagada
inimeste 6igus tervisele ohutuks
téokeskkonnaks ning kasitleb
esmatasandi ennetustegevusi
toovoime vahenemisel. TTOSis
kirjeldatud téotervishoiu ja tddohutuse
nduded kehtivad té6andjatele ja
tootajatele (sh ametnikele) ning nende
nduete rikkumise eest on vdimalik
mdlemat osapoolt vastutusele vétta.

Tootervishoiu ja tddohutuse seaduse

Tooinspektsioon teeb jarelevalvet
téotervishoidu ja tddohutust
reguleerivate digusaktide taitmise Ule.
Kuigi Toédinspektsiooni tehtavat
jarelevalvet voib tinglikult lugeda ka
ennetustegevuseks, on see siiski vaid
vaikene osa universaalsest ehk
esimese tasandi lahenemisest.

Teine tasand

Ohutu todkeskkonna tagamisel on

lisaks TTOSile suur hulk maarusi, mis
kirjeldavad kas ja kui palju tohib to6taja
teatud ohuteguritega kokku puutuda
(nt ,To6tervishoiu ja tédohutuse
nduded todtamisel plahvatusohtlikus
keskkonnas®, ,T66vahendi kasutamise
tootervishoiu ja tédohutuse nduded®,
,Plii ja selle ioonsete Gihendite
kasutamise to6tervishoiu ja té6ohutuse
nduded*). Auditi raames ei vaadatud,
kas TTOSi maarustega on piisavalt
kaetud tookeskkonnas olevad ohu-
tegurid, et ennetada t66voime
vahenemist.

Kolmas tasand

Kolmandal ennetustasandil on kéik need
tegevused, mis on suunatud tervise-
kahjustuse saanud inimestele, et hoida ara
tervisekahju stivenemist voi selle tekkimist
teistel sarnast t66d tegevatel inimestel.
Naiteks tootervishoiuarsti otsus ja suunised,
millist t66d on konkreetsel to6tajal sobilik
teha.

Todinspektsioon annab ennetustegevusse
olulisema panuse kolmandal tasandil,
anallitsides téokeskkondi, kus on toimunud
téd66nnetused voi tuvastatud kutse-
haigestumine, kuna saab seekaudu vajalikku
infot, kuidas on voimalik muuta t66keskkondi
ohutumaks.

Kolmanda tasandi ennetustegevuse all on
kutsehaiguste ja t66st pdhjustatud haiguste
kasitlus, nende haigusjuhtumite
analliisimine ning analtusitulemuste pohjal
tootervishoiu valdkonna arendamine. Eestis
taidab seda rolli Terviseamet (v.a haigus-
juhtude tuvastamine ja diagnoosimine, seda
teeb kutsehaiguste ja té6tervishoiu keskus).
Kutse- ja to6st pohjustatud haigestumiste
kasitlus ennetustdos on sarnane toimunud
té6dnnetustega, st kahju on kull juba
stindinud, kuid oluline on tuvastada tekke-
pohjuseid, et seelabi &ra hoida olukorra
halvenemine vo6i sindmuse kordumine
teistel tootajatel.

Tootervishoiuteenus katab teoreetiliselt &ra kéik kolm ennetustasandit, kuna on méeldud kdigile toétajatele séltumata nende
tervisekao riskiastmest kuni kahjude vahendamise teenusteni valja. Té0keskkonna perspektiivist saab lugeda teise tasandi
olulisemateks juhendmaterjalideks t66lepinguseadust ning té6andja koostatud riskianalltsi (mis arvestab konkreetsete
ohuteguritega kokkupuutumist) ning sellest juhinduvat té6korraldust (nt to6tamise aeg ja viis, sh isikukaitsevahendite
kasutamine). Té6tervishoiuarsti teenus on kohustuslik kill kdigile to6tajatele, kuid teenuse kasutamine (teenuse tarbimise
sagedus, tellitavad uuringud véi analliisid) I1ahtub tootaja tervislikust seisundist ja to66 iseloomust.

Sotsiaalprobleemide ennetamine, mis ei ole toovoime vahenemise ennetustegevused

Toovoimetoetuse seaduse eesmark on toetada pikaajalise tervisekahjustuse téttu véahenenud té6vdimega inimeste tootamist ja
toéolesaamist. Seega ei ole seaduse eesmark hoida ara to6tamisest tekkivat tervisekadu, vaid ennetada to6turult heitumist.
Too6turult heitumise ennetustegevused on ka vaga olulised, kuid need ei ole seotud t66voime vahenemise ennetamisega.
Too6turul aktiivsena pusimise teenuseid pakub Eesti Té6tukassa ning teenused on suunatud koigile té6tada soovivatele inimestele
(v.a toovoime hindamine ja sellega seotud teenused) voi todtajaid leida soovivatele ettevotetele.

ennetustegevused.

Sarnaselt Eesti To6tukassa to6turuteenustega ei ole todvoime vahenemise ennetustegevus hivitiste ja toetuste maksmine.
Seega voivad nii vahenenud t66voime kui ka kutse- voi t6ost pohjustatud haigestumise diagnoos olla arvestatavaks riskiteguriks
sotsiaalprobleemide tekkimisel, kuna inimese véimalused to6tada ja sissetulekut teenida vdivad olla piiratud. Sotsiaalsete
probleemide riskide ennetamiseks tehtavad tegevused (nt td6voimetoetus) ei ole samad, mis on t6ovdime vahenemise
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Tovdime vahenemise ennetamine

Lisa B. Tooinspektsiooni teavitustegevused

Tabel 1. Tooinspektsiooni teavitustegevuste sobivus toovoime vahenemise ennetamiseks

Teavitustegevus

Formaat

Infokanal

Sagedus

Kellele suunatud?

Ennetustegevuse
tasand

Kas sisaldab t50-
voime vahenemise
ennetamise

teavitustegevusi

Koondhinnang
teavitustegevuse
mojule toovoime

vahenemise
ennetamisel

Selgitus koondhinnangule

Alustava ettevotja E-kiri E-post 1 kord ettevotte Tbéoandja 1 — universaalne 0 — puudub véi 0 — puudub voi Uhekordne tildine info
infokiri registreerimisel 1 — vahesel maaral | 1 —vahene
Ajakiri Tooelu Trikifail paberil | Paberil tellitav, 3-4 korda aastas | Tooandja, todtaja | 1 — universaalne 0 — puudub voi 0 — puudub véi Uldine, juhuslik ja piiratud
ja internetis internetis (v.a 2020. aasta, 1 — vahesel maaral | 1 - vahene kattesaadavusega info,
Tooinspektsiooni kui ei ilmunud mille tarbimine soltub tédan-
kodulehel Uhtegi numbrit) dja ja tootaja initsiatiivist
Tooinspektsiooni Trikifail paberil | Paberil tellitav, Teemapdhine, ei Tooandja, todtaja | 1 — universaalne 2 — moddukalt 0 — puudub voi Uldine ja piiratud katte-
infomaterjalid ja internetis internetis ilmu regulaarselt 1 - vahene saadavusega info, mille
Tod6inspektsiooni tarbimine séltub té6andja ja
kodulehel tootaja initsiatiivist
Tooinspektsiooni E-kiri ja E-post ja telefon Vajaduspbhine Téoandja 2 — valikuline voi 1 — vahesel maaral | O — puudub voi P&hiline fookus diguslike
noustamisteenus telefonikdne 3 — naidustatud 1 - vahene nduete digesti taitmise
ndustamisel, mitte
ennetusel
Uritused Seminar, Vahetu osalemine 1-10 korda Tdéoandja 1 — universaalne 2 — moddukalt 0 — puudub voi Vajaduspdhise info saamine
veebiseminar, kohapeal voi aastas (tookeskkonna- 1 - vahene eeldab, et tookeskkonna-
konverents interneti spetsialist) spetsialist saab konkreetsel
vahendusel, ajal osaleda; info hilisem
videosalvestus Ulesleidmine keeruline;
internetis eeldab ka, et sel spetsialistil
on oma asutuses piisavalt
sdnadigust inspektsiooni
soovituste rakendamiseks®
Kampaaniad Trikifail paberil | Internetis You- 1-6 korda aastas | Todandja ja 1 — universaalne 2 — moddukalt 0 — puudub voi Uldine ja juhuslik info
ja internetis, Tube’is, Té6elu (v.a 2019. ja tootaja 1 - vahene
video, pressi- portaalis (sh Face- 2020. aastal, kui
teade, bookis), T66ins- ei olnud Uhtegi
konverents pektsiooni kodu- kampaaniat)
lehel, meedias,
vahetu osalemine
kohapeal

9 To6inspektsioon ei ole eraldi uurinud, kas ja milliseid takistusi on tdokeskkonnaspetsialistidel nende soovituste ja juhendite rakendamisel oma asutuse tookeskkonnas. Samas on inspektsioon
jdreldanud ettevotteid hiljem kontrollides, et olukord on paranenud ehk ténu tdokeskkonnaspetsialisti teadlikkuse tdusule on ettevdtte kitsaskohtadele senisest rohkem téhelepanu pooératud.



https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/infomaterjalid/tooelu-ajakiri
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/infomaterjalid/trukised
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/infomaterjalid/trukised
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/tooinspektsiooni-noustamisteenus
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/tooinspektsiooni-noustamisteenus
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/uritused-ja-kampaaniad/uritused
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/uritused-ja-kampaaniad/kampaaniad

To6voime vahenemise ennetamine

Lastele janoortele | Video Internetis You- Teemapdbhine, ei | Tulevane t66- 2 — valikuline 3 — piisavalt 2 — moddukas Info kattesaamine séltub
suunatud Napo internetis, Tube’is, Té6elu ilmu regulaarselt andja ja téotaja haridusasutuse ja lapse-
koolitus portaalis, T66- vanema initsiatiivist ja
kohapeal inspektsiooni kodu- teadlikkusest
lehel, kohapeale
tellitav
Sektoripohised E-kiri E-post Vajaduspohine, Todandja 2 — valikuline voi 2 — modddukalt voi 1 - vahene Pdhiline fookus jarelevalve
margukirjad eiilmu 3 — naidustatud 3 — piisavalt teavitustdol, mitte ennetusel
regulaarselt
Tookeskkonna Noéustamine Kohapeale tellitav Vajaduspohine Tbéoandja 2 — valikuline voi 2 — moddukalt 2 — mdodukas Pdhiline fookus diguslike
konsultandi kohapeal 3 — naidustatud nduete Oigesti taitmise
teenus

ndustamisel, vaga piiratud
kattesaadavus

Allikad: Toginspektsioon ja Riigikontrolli hinnangud



https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/napo
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/napo
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/tasuta-tookeskkonna-konsultandi-teenus
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/tasuta-tookeskkonna-konsultandi-teenus
https://www.ti.ee/ennetus-ja-teave/teavitustegevus/tasuta-tookeskkonna-konsultandi-teenus

Tovoime véhenemise ennetamine

Lisa C. Sotsiaalministeeriumi arengukavad

Sotsiaalministeerium ldhtub oma tegevuses pracgu kahest valdkondlikust arengukavast: rahvastiku tervise
arengukavast (RTA, 10-aastane periood) ja heaolu arengukavast (7-aastane periood), varem oli
ministeeriumil liihemate perioodide kohta (3 aastat) Sotsiaalministeeriumi valitsemisala arengukavad.

Seejuures on tdhelepanuvidirne, et RTA-le (2009-2020) tellis Sotsiaalministeerium 2017. aastal
Poliitikauuringute Keskuselt Praxis vahehindamise, mis t3i vdlja mitmeid puudusi arengukava
probleemide viljaselgitamisel ja eesmarkide seadmisel. Muu hulgas oli vahehindamise pohilised
jéreldused jargmised:

= RTA iildeesmérgid on keskseks suunaseadjaks Eesti tervisepoliitikas, kuid oma iildsdnalisuses ei
paku RTA lahendusi ja strateegilisi tegevusjuhiseid poliitikate kujundamiseks. Selle tulemusena on
mitmetes RTA tegevusvaldkondades ellu viidud tegevusi, mille eesmérgipérasus ei ole iiheselt selge.*

=, Valdkondlike tervisestrateegiate integreerimine RTA-sse ei ole toonud kaasa soovitud positiivseid
muutusi. Pigem on varasem siisteemne vaade valdkonna tegevustele asendunud killustunud vaatega.*

= RTA on viirtuslik ja oluline, kuid viga mahukas arengukava, mille elluviimise protseduurid ei ole
olnud sedavord suure strateegia juhtimiseks kohased. Selle tulemusena ei ole RTA seni olnud Eesti
tervisepoliitikas oluliste muutuste vedur. RTA tdidab eelkdige eelarve planeerimise ja aruandluse
rolli, vihem tegevuste sisulise strateegilise kavandamise rolli.*

Kui Praxis tegi sellised tdhelepanekud iithe Sotsiaalministeeriumi arengukava kohta, oleks olnud loogiline
jareldada, et sarnased puudused voivad olla teises, heaolu arengukavas (2016-2023), mis koondas muu
hulgas toopoliitika strateegilised eesmirgid aastateks 2016—2023, pidi andma tervikvaate peamistest
eesmarkidest, tegevussuundadest ja probleemidest ning mis koostati vajaduse tdttu luua poliitika
kujundamisel iihtne strateegiline alus.

Ent isegi kui Sotsiaalministeerium ei pidanud iihe arengukava puuduste lilekandmist teisele voimalikuks,
olnuks loogiline eeldada, et RTA vahehindamise tulemuste tottu tellib ministeerium vahehindamise ka
heaolu arengukavale (2016-2023). Kasvoi selleks, et veenduda sarnaste probleemide puudumises.

Sotsiaalministeerium aga otsustas heaolu arengukavale vahehindamise tellimata jatta. Ministeerium
pohjendas Riigikontrollile seda otsust asjaoluga, et toona ei olnud valdkonna arengukavade
vahehindamiseks kohustust, vaid neid vdis tellida vajaduse korral® ning heaolu arengukava 20162023
puhul ministeerium seda vajadust ei ndinud.

9 Strateegiliste arengukavade liigid ning nende koostamise, tdiendamise, elluviimise, hindamise ja aruandluse kord. Vabariigi
Valitsuse 13.12.2005. a maarus nr 302, § 8 15ige 3. Vaatlusalusel perioodil kehtinud redaktsioonid: RT 1, 14.10.2014, 10, 10 ja
RT1,12.12.2017, 23.
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https://www.sm.ee/sites/default/files/content-editors/Ministeerium_kontaktid/Uuringu_ja_analuusid/Tervisevaldkond/rta-hindamine_praxis_veebr-2017.pdf
https://www.riigiteataja.ee/akt/114102014010
https://www.riigiteataja.ee/akt/112122017023

