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Eesti Arstide Liidu ildkogu koosolek
1. detsembril 2007 Tallinnas Magdaleena

Vaino Sinisalu - EA peatoimetaja

Koosolekul kuulati éra EALi presidendi Andres Korgi
aruanne EALi tegevusest 2007. a ja kinnitati EAL
2008. a eelarve. Valiti EAL uus president, kelleks
sai Ida-Tallinna Keskhaigla kirurgiakliiniku juhataja
dr Andrus Médesalu ja véeti vastu |ppdokument.
Valitud president vatab volitused iile 2009. aastast,
seni osaleb ta eestseisuse t65s selle liikmena.

Arstide liidu tegevus 2007. aastal. Kokkuvéte
EALi presidendi Andres Korgi ettekandest

2007. a novembrikuu seisuga oli EALi lilkmeid
2788. Liidu tegevust juhtis eestseisus koosseisus
Andres Kork (president), Andres Lehtmets (eelmine
president), Peeter Mardna, Margit Nérska, Vallo
Volke, Madis Tiik, Toomas Kariis, Lea Maipuu,
Andri Meriloo, Indrek Oro. EALi volikogu tuli kokku
kolmel korral, et arutada palgal&birgékimistega
seotud kijsimusi.

Erakorralisel koosolekul 9. jaanuaril Tallinnas
otsustati tagasi likata haiglate liidu palgatdusu
pakkumine ja esitada uus kompromissettepanek.
See otsus pani aluse hiliem saavutatud 32%-sele
palgatéusule 2007. a.

11. mail Tartus peetud koosolekul tehti kokku-
véte palgaldbiraskimistest. Volikogu j6i palga-
l&biraékimiste tulemuste ja lébirgékimiste delegat-
siooni t66ga rahule. Otsustati teha sotsiaalministrile
ettepanek alustada konsultatsioone tervishoiu rahas-
tamist ja arstide t&&tasu puudutavatele probleemidele
lahenduste leidmiseks. 2008. aasta tunnitasu ndud-
miseks kinnitati 128 krooni alates 1. jaanuarist.

19. oktoobril Tartus peetud koosolekul
otsustati jG&da kevadel esitatud ndudmise juurde
kehtestada alates 1. jaanuarist 2008 arsfide miinimum-
tunnitasuks 128 krooni. Kuna l&birggkimised ja
lepitusmenetlus 2008. aasta miinimumtunnitasu

ile 16ppesid palgakokkuleppeta, ei ole EALIl
t66rahu pidamise kohustust. Volikogu andis eest-
seisusele volituse pidada konsultatsioone Sotsiaal-
ministeeriumi ja Eesti Haigekassaga, et leida
vaimalusi té8rahu sdilitamiseks.

Eestseisuse koosolekul 24. augustil
arutati e-tervise infosisteemi (digilugu) ja anti
hinnang praegu Riigikogu menetluses olevale
sellekohasele seaduseelndule. Eesti Arstide Liit
pooldab infotehnoloogia ulatuslikumat ja koor-
dineeritumat kasutamist tervishoiu korraldamisel.
Samas ollakse seisukohal, et mis tahes muudatuste
tegemisel peab olema kindel, et need ei kahjusta
patsientide huve ning parandavad arstiabi kvali-
teeti ja kattesaadavust.

Arstide liit ei foeta etervise infosiisteemi seadus-
eelndu praegusel kujul. Eelnéu vastuvétmisele
peaks eelnema sisuline analiiis selle rakendamise
tagajdrgede kohta praktikas - meditsiin ei ole
valdkond, milles sedavérd olulisi samme vaiks ette
vétta ainult subjektiivsete hinnangute alusel. Liit tegi
eftepaneku enne seaduseelndu menetlusse andmist
korraldada katseprojekt tervise infosiisteemi t66-
kindluse selgitamiseks.

Koos patsientide esindusihinguga esitati seadus-
eelndu kohta parandusettepanekud, mérkides,
et patsientidel peab olema digus keelduda oma
andmete esitamisest ileriigilisse infosisteemi ja ka
digus sulgeda ligipads tema kohta kéivatele aeg-
kriitilistele andmetele.

Eestiseisus véttis vastu seisukoha ajakirja
Eesti Arst véljaandmise suhtes. Seni andis
ajakirja vélja EALi ainuomanduses olev Eesti
Arsti OU. Olukorras, kus reklaamitulu on pidevalt
véhenenud ja vaatamata EALi toetusele 2007. a ei
eraldatud ajakirja véljaandmiseks toetust Sotsiaal-
ministeeriumi eelarvest, ei ole EAL suuteline katma
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ajakirja véljaandmisega seotud kulusid. Ajakirja
véljaandmise vétab ile OU Celsius Healthcare
ning 29. septembril 2007 sélmisid EAL, OU Celsius
Healthcare ja Eesti Arsti OU kokkuleppe. Selle
kohaselt hakkab alates jaanuarist 2008 ajakirja
vilja andma Celsius Healthcare, kel on Eesti
Arsti kaubamérgi kasutamise digus. Kaubamérgi
omanikus ja&b EAL. Eesti Arst jaéb ka edaspidi
eestikeelseks meditsiiniliseks teadusjakirjaks ja
jatkub tegevus, et ajakiri lisataks rahvusvahelistesse
andmebaasidesse. EALi liikmetele jaéb ajakiri
kattesaadavaks endistel tingimustel.

Arstide Taiendkoolituse Fond andis 2007. a
vilia 19 stipendiumi kogusummas 120 000 krooni.
Teist aastat j@rjest andis Eesfi Noorarstide Uhendus
vélija kaks 25 000-kroonist stipendiumi arstresiden-
dile. Tdnavuse preemia laureaadid on Krista Ress ja
Dimitri Golovin.

EALi vastutuskindlustuse lepingut If Kind-
lustusega pikendati kuni 30. septembrini 2008.
Lepingu tingimused j&id endiseks.

Traditsioonilised Eesti Arstide P&evad toimu-
sid 29. ja 30. mértsil 2007.

Koostéés TU arstiteaduskonnaga toimus
9. novembril 2007 Tartus arstieetika konve-
rents teemal arsti-patsiendi suhted. Pdhjalikumalt
olid arutelul eetikakisimused seoses e-tervise
infosisteemiga.

EALi jo arstiteaduskonna koostéds judis meie
arstideni Maailma Arstide Liidu eesti keelde télgitud
arstieetika kéasiraamat.

Palgalabiradkimised

Sigisest 2006 algasid palgalébirgékimised
t6&votiate - EALI, Eesti Keskastme Tervishoiutéé-
tajate Liidu (EKTL), Eesti Odede Liidu (EOL), Eesti
Tervishoiutédtajate Ametithingu Liidu (ETTAL) - ja
td8andja - Eesti Haiglate Liidu (EHL) - ning Sotsiaal-
ministeeriumi esindajate vahel.

25. jaanuaril 2007 j6uti kokkuleppeni 2007. a
miinimumtunnitasudes: arstidele 99 kr, 6dedele
32,5 kr ja hooldustéstajatele 29 kr tunnis. Seda
kuulutasid kaik osapooled, ka sotsiaalminister ja
riiklik lepitaja korduvalt pressis. Ténu sellele kokku-
leppele jéttis EAL &ra streigi.

Kokkulepe on kirjas labirgdkimiste koosoleku
protokollis. Riiklik lepitaja ei vormistanud eraldi
leppimisprotokolli, nagu seadus efte ngeb. Hiljem
esitas riiklik lepitaja kollektiivlepingu kavandi, mille
sisu ei vastanud saavutatud kokkuleppele (nt resi-
dendid ja kiirabi jaeti vélja). Sellele EAL ja EKTK
alla ei kirjutanud.

EAL ja EKTK esitasid 13.03.2007 hagi Harju
Maakohtule Eesti Vabariigi ja EHLi vastu ndudega
tuvastada, et 25. jaanuari lepituskoosolekul saavu-
tatud kokkuleppe kohaselt on muudetud eelmises
kollektiivlepingus kehtinud palgatingimusi ja alates
1. aprillist 2007 on miinimumtunnitasu arstidele 99 kr
ning ddedel it keskastme tervishoiutdstajatel 52,50 kr.

Kohtus riiki esindav Sotsiaalministeerium ja EHL
vaidlesid sellele vastu, véites, et kuna kirjalikku
kollektiivlepingut ega leppimisprotokolli ei ole, siis
ei saa tdestada, et 2007. a palkades kokku lepiti.
Harju Maakohus jattis 21.09.2007 EALi hagi
rahuldamata. Selle otsuse peale on EAL esitanud
apellatsioonkaebuse ringkonnakohtule. Ringkonna-
kohtu lahendit veel pole, istung on 22.01.2008.

Haiglad siiski tunnistasid kokkulepet ja on
miinimumtasud enamasti tstnud 99 kroonini tunnis
(v.a Parnu Haigla). Residentide palka pole seni
tostetud. 2007. a lisaeelarvega eraldati residentide
palgatéusuks raha, nii et 1. maist oleks tunnitasu
93,75 kr. Kiirabiarstide tunnitasu téstmiseks anti
lisaraha juulis, et maksta palka tagantjérele aprillist,
kuid tunnitasuks arvestati 93,75 kr (mitte 99 kr).

Sotsiaalminister on juhtinud téhelepanu kollek-
tiivse too6tili lahendamise seadusele, mille § 12
I5ige 2 keelab streigi korraldamise alates kohtusse
pddrdumise pdevast, kui tegemist on kollektiiv-
lepingu t&itmisest tuleneva kohtuvaidlusega.

EAL taotleb esialgu kokkuleppe tunnustamist,
idudes vaib-olla edaspidi ka selle taieliku taitmise
ndudmiseni.

2008. a palgatingimuste kohta kokkulepet ei
saavutatud. Lepitusmenetlus on ametlikult |&bitud,
seega on olemas ka &igus streikida.

13. martsil 2007 esitas EKTK Tallinna Haldus-
kohtule kaebuse riikliku lepitaja vastu ndudega
tuvastada riikliku lepitaja poolt lepitusmenetlus-
normide rikkumine ja kohustada riiklikku lepitajat



sooritama tema poolt sooritamata toimingud, s.o vor-
mistada leppimisprotokoll 25.01.2007. a kokkuleppe
alusel ning eriarvamuste protokoll 2008. a kohta.

14. septembril 2007 tunnistas Tallinna Hal-
duskohus igusvastaseks riikliku lepitaja poolt
lepitusmenetluses protokollide vormistamata j&t-
mise tervishoiutédtajate 2007. aasta tunnipalga
alamméédrade osas kokkuleppe saavutamise kohta
ning 2008. aasta tunnipalga alammédrade osas
kokkuleppele mittejdudmise kohta. Kohus otsustas,
et riiklik lepitaja on rikkunud kollektiivse téatili
lepitamise seaduse ja lepitaja pdhimé&druse sétteid.
Halduskohus leidis: ,Té6tili pdhjus oli algusest
peale selge: t66votiad taotlesid 2007. ja 2008.
aastaks tunnipalga alammédrade suuremat téusu,
kui t66andjad olid néus maksma.” 2007. aasta
palgatdusu suhtes saavutati kokkulepe kaigi té6tili
osapoolte vahel, kuid lepitaja dttis selle leppimise
protokolliga vormistamata.

Samas ei kohustanud Tallinna Halduskohus lepi-
tajat vajalikke protokolle tagantjérele vormistama.
Selle kohta on esitatud apellatsioonkaebus ring-
konnakohtule.

EOLja ETTAL kirjutasid alla kaheaastasele kollektiiv-
lepingule. Neil on 2008. a |3puni téérahu. Kollektiiv-
leping on laiendamata ja kehtib ainult haiglate
liitu kuuluvates haiglates té6tavatele 6dedele ja
hooldajatele (ei kehti nt perearstisiisteemis, kiirabis,
koolicdedele, hooldekodude persondlile). Kaigil
nendel t6tajatel, kellele kollektiivleping ei laiene,
on samuti digus streigiga Ghineda.

EALi néudmine on kehtestada arstide tunnipalgaks
2008. aastal 128 kr. Sotsiaalministeeriumi teatel on
2008. atervishoiuteenuste hindades planeeritud arsti
tunnipalga alammédraks 112 kr (arvestuslik kuutasu
18 816 kr).

EAL taotleb 2007. a saavutatud kokkuleppe tun-
nustamist ja on seisukohal, et praegune kohtuvaidlus
2008. a palgalepet ei puuduta. Seega on EALil téie-
lik 8igus taotleda kaigi seaduses sétestatud viisidega
2008. a palganduete arutamist ja elluviimist.

Eesti riik ei taga kodanikele péhiseadus-
likku &igust tervise kaitsele. Eesti Arstide
Liidu ildkogu avaldus 1. detsembril 2007

Riigi Glesanne on oma kodanikku kaitsta ja vajo-
duse korral aidata. Pshiseaduse § 28 itleb, et
igathel on 6igus tervise kaitsele. Tulenevalt sellest
digusest peab riik looma tervishoiusiisteemi, mis
teeb arstiabi inimesele kattesaadavaks. Samuti on
rik kohustatud aktiivselt tegutsema, et tingimused
tervise kaitsmiseks jatkuvalt paraneksid.

Tegelikult teeb riik olukorra parandamiseks
vihe. Tervishoiukulude osakaal sisemajanduse
kogutoodangust on alates 2005. aastast pidevalt
véhenenud. Eesti kulutab teiste Euroopa riikidega
vérreldes tervishoiule kdige vdhem raha, seetdttu
on meil pikad ravijgrjekorrad, t66j6upuudus, vilets
infrastruktuur ja halvasti juhitud siisteem.

Hoolimata ebapiisavast rahastamisest on
meie meditsiinisisteem tunnistatud Euroopa kulu-
tohusaimaks. Véimalik on see ténu sellele, et
arstid ja 6ed teevad piltlikult 8eldes kahe inimese
t68d poole inimese palga eest. T66j6upuudus
tervishoius ei dhvarda mitte tulevikus, vaid on
juba reaalsus.

Praegused tingimused sunnivad arste pidevalt
valima halva ja veel halvema vahel. Uks véimalus
oleks keelduda topeltkoormusest ja varjatud ile-
tundidest ning jétta patsiendid veelgi kavemaks
jgriekorda ootama. Teine - téétada samamoodi
edasi, teades, et vdsimus ja stress véivad p&h-
justada fataalseid vigu. Mélemad variandid on
vastuolus arstieetikaga, kuid sisteemi muutmata
sellele dilemmale lahendust ei ole. Juba liiga palju
arste on sellepdrast Eestist lahkunud.

Arstid ei taha enam kaasa aidata niisuguse
patsientide huve eirava siisteemi pisimisele ning
néuavad tdhusaid ja kiireid muudatusi. Arstide liit
on korduvalt esitanud sotsiaalministrile ettepanekuid
tervishoiu rahastamise kokkuleppe sdlmimiseks.
Kokkuleppe nurgakiviks on tervishoiu kogukulude
suurendamine. Samuti tuleks juba jGrgmisest aastast
kehtestada raviteenustele tegevuspdhised hinnad,
milleks haigekassas on kijllaldaselt vahendeid.

Valitsus ei taha vétta riigi eelarvestrateegiale
vastavat kohustust t3sta tervishoiukulutuste osakaalu
SKT-st 2010. aastaks 6,5%-ni. Sotsiaalministri arva-
tes tuleb see punkt tervishoiu rahastamispoliitika
kokkuleppest vilja jétta.
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Sotsiaalministeerium ei ole poliitilise tahte puu-
dumise téttu tervishoiu korraldamisega toime tulnud.
Arstide liidu arvates tuleks kaaluda tervishoiu-
ministeeriumi taastamist, et igus tervise kaitsele ei
oleks ainult ilus rida pshiseaduses.

Eesti Arstide Liidu Gldkogu avaldus Tal-
linna Ulikooli akadeemilise raamatukogu
meditsiiniinfokeskuse toetuseks

Pidades Eesti Meditsiiniraamatukogu reorganisee-
rimisel moodustatud Tallinna Ulikooli akadeemilise
raamatukogu (TLU AR) meditsiiniinfokeskust fervishoiu-
sisteemi lahutamatuks osaks erialase oskusteabe,
dppe- ja teaduskirjanduse koguna, meditsiinilise
bibliograafiakeskusena ja elektrooniliste andme-
baaside vahendajana nii arstiteadlastele, tegev-
arstidele, arstiteaduse ilidpilastele, teistele tervis-
hoiutédtajatele kui ka tervisest huvitatud elanikkon-
nale kogu Eesti Vabariigis, podrdub Eesti Arstide Liit
1) Vabariigi Valitsuse poole taotlusega tagada
riigieelarvest Sotsiaalministeeriumi kaudu TLU ARi
meditsiiniinfokeskuse baasrahastamine personali-
kuludeks, kogude komplekteerimiseks, tédks andme-
baasidega ja klienditeeninduseks vahemalt samas
mahus endise Eesti Meditsiiniraamatukogu eel-
arvega (ca 2 miljonit krooni aastas), arvestades
seejuures tarbijahinnaindeksi kasvu;

2) EAL ildkogu p&érdub TLU ARi poole taotlu-
sega jdtkata meditsiiniinfokeskuse kaudu osalemist
Euroopa Meditsiiniraamatukogude Liidus, et séilitada
Euroopa standarditele vastav meditsiinibibliograafia-
ja meditsiiniraamatukoguteenuse kvaliteet;

3) EAL Gldkogu p&érdub Eesti tervishoiu- ja meditsiini-
haridust andvate asutuste, tervishoiu keskasutuste
ja meditsiinitldsuse poole palvega teadvustada
jatkuvat vajadust riiklikult tagatud professionaalse
meditsiiniraamatukogu- ja meditsiinibibliograafia-
teenuse jdrele ning akfiivselt toetada ja ndustada
ilesehitatavat TLU ARi meditsiiniinfokeskust, lahtu-
des selle tegevusprofiili ootustest ja vajadustest.

Eesti Arstide Liidu valitud president dr
Andrus Méesalu

Andrus Méesalu on siindinud 9. juulil 1956 Tallinnas.
Parast Parnu | Keskkooli 18petamist 1974. a asus

Dr Andrus Méesalu

ta dppima TU arstiteaduskonda ravi erialale, mille
|6petas 1980. a. Parast internatuuri |6petamist
1981. a tédtas ta kuni 1984. a Pérnu Haigla vastu-
vétuosakonna juhatajana. Edasi on ta oma arstiteed
jatkanud kirurgina Ida-Tallinna Keskhaiglas. Aastatel
1996-2002 oli ta Tallinna Keskhaigla (nitd Ida-
Tallinna Keskhaigla) peaarst. Aastast 2002 on ta
to6dtanud Ida-Tallinna Keskhaigla kirurgiakliiniku
juhatajana.

Oma teadmisi on ta tdiendanud mitmetel eri-
alastel taienduskursustel ja alates 2001. a igal
aastal osalenud Euroopa Endoskoopilise Kirurgia
Assotsiatsiooni kongressidel. Talle anti 1993. a
kérgem kategooria kirurgia erialal.

Andrus Mé&esalu on Eesti tervishoiujuhtide Kol-
leegiumi ja Tallinna Arstide Liidu juhatuse liige.

EALi presidendina ndeb A. Mdesalu vajadust
tugevdada EALi positsiooni arstkonnas ja his-
konnas, kaasata enam arste, eelkdige noori arste
liidu tegevusse. Ta peab vajalikuks parandada
info liikumist likmete hulgas ja liikmete arvamuste
kogumist otsesuhtlemisel e-posti kaudu. EAL peaks
tema hinnangul selgemalt esitama oma seisukohti
inimeste tervisekditumist ja meditsiini puudutavatel
teemadel. Endastmaistetavalt peab EAL jétkuvalt
hea seisma arstide kutsehuvide ja Giguste reali-
seerimisel.

eestiarst@eestiarst.ee





