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Eesti inimeste hinnangud tervisele ja arstiabile

Katrin Pdrgmée - Sotsiaalministeerium

Turu-uuringute AS korraldas 2006. a oktoobris-
novembris Sotsiaalministeeriumi ja haigekassa
tellimusel uuringu, et selgitada Eesti inimeste hinnan-
guid oma tervisele ja arstiabile. Uuringu sihtrihmaks
olid Eesti inimesed vanuses 15-74 eluaastat, vasta-
jad ile Eesti leiti juhuvaliku teel, kisitlusmeetodiks
oli silmast silma intervjuu. Kisitleti 1503 inimest,
vuring toimus ajavahemikul 12.10.-02.11.2006.
Projekti koordineeris Ténu Ormisson.

Tulemused

* Oma terviseseisundit peab kas heaks véi ildi-
selt heaks 52% inimestest vanuses 15-74 aastat.
Vérreldes eelmise aastaga on kisitletute hinnang
oma terviseseisundile pisut paranenud: positiiv-

sete hinnangute osakaal on kasvanud 6% vérra.
Sarnaselt eelmise aastaga hindab terviseseisundit
negatiivselt 11% inimestest (vt jn 1).

* Neid, kes viimase 12 kuu jooksul on pitdnud
oma eluviisi muuta senisest tervislikumaks, on kokku
38%, neist 12% on muutnud oma eluviisi oluliselt.
Vérreldes eelmise aastaga on oma eluviisi muutnud
isikute osakaal selgelt vahenenud, eelkdige nende
osas, kes on oma eluviise muutnud véhesel mééral
(11%) (vtijn 2).

* Oma eluviisi peab juba praegu tervislikuks 37%
kisitletutest ning see on sarnane eelmiste aasta-
tega. Eluviiside muutmist takistab kdige enam huvi
ja motivatsiooni puudumine (19%) ning ajapuudus
(10%).

M vaga hea lldiselt hea keskmine
(ldiselt halb M vaga halb
\ \ \
kdik 2006 / 37 37 9
kdik 2005 36 /r 42 10
kdik 2004 36 40 9 7
koik 2003 40 40 9 .
kdik 2002 36 44 11 7

Joonis 1. Eesti inimeste hinnang oma terviseseisundile.

M oluliselt
ei ole muutnud

vahesel méaaral
ei oska 6elda

2006 27
2005 38
2004 38
2003

2002

58

Joonis 2. Eluviiside tervislikumaks muutmine.
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Ravimite ostmiseks

Vitamiinide ja muude organismi tugevdavate
vahendite ostmiseks

Hambaarsti teenuse kasutamisele

Eriarsti teenuse kasutamisele (naiteks
visiiditasu, protseduuride tasu)

Tervisekontrollile
Perearsti teenuse kasutamisele (naiteks

koduvisiiditasu)

Massaazile (taastusravi protseduur, mille on
vaélja kirjutanud arst)

Joonis 3. Mille peale on kulutatud?

* Kulutusi on inimesed kdige sagedamini teinud
eeskatt meditsiinitoodete peale: ravimite ostmiseks
59% ning vitamiinide jms ostmiseks 52% kisitletu-
test. Kulutusi meditsiiniteenustele on tehtud véhem:
hambaarsti teenusele 40% ning eriarsti teenusele
33% (vtin 3).

* Viimase 12 kuu jooksul on 72% inimesi pé&rdu-
nud oma tervisemurega méne arsti poole. Kaige
enam on kilastatud perearsti (66% elanikest),
jargnevad hambaarsti (48%) ja eriarsti (45%)
kilastamine. Selge tdusutrend on hambaarsti kiilas-
tanute osakaalu osas: hambaarsti juures kainud
isikute osakaal on kolme aasta jooksul suurenenud
16% vérra (vt jn 4).

* Viimase 12 kuu jooksul ei ole hambaarsti juures
kordagi kdinud 52% elanikest. Enda sdnul kéib
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tavaliselt véhemalt korra aasta jooksul hambaarsti
juures 44%, korra kahe aasta jooksul 64% ning
korra kolme aasta jooksul 72% inimestest. Harvem
kui kord aastas kéiakse hambaarsti juures valdavalt
seetdttu, et selleks ei tunta vajadust ja kaebused
puuduvad, samuti on selgelt vélja toodud ka majan-
duslikud takistused.

* Eriarstidest on sarnaselt eelmiste aastatega kdige
enam kiilastatud giinekoloogi (23% kaigist vasta-
jatest ning 34% naistest), jdrgnevad kardioloog
(12%) ning kirurg (10%).

* Arstiabi kéttesaadavust Eestis peab heaks véi
viéga heaks 53% elanikest. Tulemus on selgelt
parem kui eelmisel aastal, kuid samal tasemel
2003. ja 2004. aastaga. Vaikselt, kuid jarje-

pidevalt on kahanemas nii &&rmuslike arvamuste
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kainud perearsti juures
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66

kainud hambaarsti juures

kainud eriarsti juures (uroloog,
glinekoloog, stidamearst jt)

ei ole kasutanud neid vdimalusi

viibinud haiglas uuringutel voi ravil

kutsunud endale vai Teile on
kutsutud kiirabi

Joonis 4. Viimase 12 kuu jooksul on ...
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M hea pigem hea ei oska Oelda W pigem halb M halb
2006 | 42
2005 ‘ 38
2004 ‘ 40
2003 ‘ 35
2002 ‘ 33
2001 ‘ 37

Joonis 5. Hinnang arstiabi kéttesaadavusele.

osakaal, s.o isikute osakaal, kes hindavad arstiabi
kéttesaadavust véga halvaks, kui ka nende hulk,
kes peavad seda viiga heaks (vt jn 5).

* 8% inimesi on viimase 12 kuu jooksul kogenud
olukorda, kus on proovinud p&érduda arsti poole,
kuid vastuvétule ei ole énnestunud padseda.
2/3- juhtudest tekkis selline térge eriarsti juurde
pddsemisel.

* Eriarsti juurde registreerimisel tekkis probleeme
18%- patsientidest. Valdavalt viidatakse pikkadele
jariekordadele (75%).

* Aasta-aastalt kulub patsientidel jarjest enam
aega eriarstile registreerimisest kuni vastuvétule
jdudmiseni. Kui 2002. aastal jdudis 75% eriarsti
juures kdinutest reaalse vastuvatuni kuni kahe
nddala jooksul, siis ténaseks on selliste vastajate
arv vaikse, kuid véga stabiilse vahenemise toel
judnud 60%ni.

* Valdav osa (66%) eriarstil kdinud patsientidest
pddses vastuvétule ettendhtud kellaajal, méned
isegi enne seda (6%).

 Kaigist viimase 12 kuu jooksul eriarsti juures
kéinud vastajatest véitis 24%, et neid ei registree-
ritud kohe eriarsti jariekorda, sest pika jarjekorra
téttu hakati registreerima teatud kuupdevast.

* Perearsti vastuvétule pddses suurem osa (76%)
patsientidest kuni kahe péeva jooksul. Varreldes
eelmise aastaga on selliste vastajate hulk kahane-
nud 8% vérra.

* 67% perearsti juures kdinutest said arsti juurde
kas kokkulepitud kellaajal véi enne seda. 88%
peab perearsti juurde minemist lihtsaks véi pigem

lihtsaks. Vastuvétule minnakse kdige sagedamini
jalgsi voi jalgrattaga (46%).

* Pea kéik vastajad (97%) teadsid, kes on nende
perearst, 14% aga ei teadnud, kes on nende pere-
&de. Véimalus oma perearstilt voi -6elt telefoni teel
ndu kissida on 79%- vastajatest.

» Uleriigilist perearsti néuandetelefoni 1220 on
kasutanud 10% inimestest. Veerand elanikest (26%)
ei ole kursis sellise numbri olemasoluga, sh tervelt
41% mitte-eestlastest vorreldes 21% eestlastega.
* Ootamatult tekkiva terviseprobleemi korral
eelistatakse tdisel ajal saada kas ise hakkama
(42%) voi helistada oma perearstile (30%),
tosvdlisel ajal aga kutsuda koju kiirabi (41%)
voi saada omal kéel hakkama (35%). Vérreldes
eelmise aastaga on kahanenud inimeste eelis-
tus saada ise hakkama ning kasvanud eelistus
otsida abi.

* 42% kisitletutest on viimase 12 kuu jooksul
juhtunud, et on tekkinud kiill terviseprobleem, kuid
nad ei pédrdunud sellega arsti poole. Valdavalt
oli tegemist olukordadega, kus saadi tekkinud
tervisehddaga ise hakkama (62%).

* Arstiabi kvaliteeti Eestis peab kas heaks vai
véga heaks 66% inimestest. Hinnangud on selles
osas vorreldes eelmise kahe-kolme aastaga selgelt
paranenud (vt jn 6).

* Rahulolu sellise perearstisisteemiga, mis véimal-
dab mis tahes probleemiga pdérduda perearsti
poole, on stabiilselt hea. Véga vai Gldiselt rahul on
sellega 74% vastajatest ning tulemus pole eelmise
aastaga vérreldes oluliselt muutunud.
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Joonis 6. Hinnang arstiabi kvaliteedile.

* Rahulolu erinevate arstidega on kérge. Kaigi
arstide puhul on enam kui 80% vastajatest arstiga
kas véiga vai Gldiselt rahul (v.a perede puhul, kus
14% lihtsalt ei teadnud, kes on nende peredde).

* Kaige enam ollakse rahul hambaarstidega
(47% patsientidest on vaga rahul), jGrgnevad
perearst (38%) ning eriarst (34%). Varreldes eel-
miste aastatega vaib mérgata rahulolu véhenemist
eriarstide ning hambaarstide puhul.

* Positiivsete kommentaaridena tuuakse arstiabi
korralduse juures kdige sagedamini vélja meie
meditsiinitddtajate kompetentsust ja arstiabi kvali-
teeti ning perearste ja perearstisisteemi.

* Viimasest visiidist on enamikul vastajatest
samuti kdige enam meelde jGénud arstide headus,
professionaalsus, samuti meeldiv suhtumine,

lahkus.

M Kindlasti ndus
Ei oska Gelda

* Negatiivse poole pealt on arstiabi korralduse
puhul Glekaalukalt kdige enam viidatud pikkadele
j@rjekordadele. Samuti on pikad jarjekorrad kaige
sagedamini meenunud ka negatiivsena viimasest
arstikilastusest.

* Ligi pooled vastajatest (49%) on véga véi ildi-
selt rahul ravikindlustuse pakutavate raviteenuste
valikuga (rahulolematuid 32%). Viimaste aastate
jooksul on siin rahulolu stabiilselt suurenenud.

* Raviteenuste rahastamise kiisimusele on prak-
tiliselt vérdselt nii neid vastajaid, kes toetavad
sisteemi, kus jariekorrad oleksid lihikesed, kuid
rahastatavate teenuste hulk piiratud (42% toetab
kindlasti véi pigem), kui neid, kes toetavad sisteemi,
kus rahastatakse kaiki teenuseid, kuid jarjekorrad
véivad kohati olla véga pikad (44%). Kindlaid toe-
tajaid on enam viimasel alternatiivil (16% vs 7%).

1 Pigem ndus
M Pigem ei ole ndus

m Uldse ei ole ndus

Perearstiabi eest
2005

Haiglaravi eest
2005

Ambulatoorse eriarstiabi eest
2005

Taastusravi eest
2005

Hooldusravi eest
2005

0%
Joonis 7. Ise maksmine.
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* 42% elanikest ei oleks ndus ise maksma ravitee-
nuste eest eeldusel, et see padstaks neid jérjekorras
ootamisest. Kuni 1000 krooni (véi ka enam) on
néus maksma 41% inimestest. Ule 1000 krooni on
ndus maksma aga 19% (vt jn 7).

e K&ige sagedamini ollakse ndus ise maksma
taastusravi eest (42%) véi hooldusravi eest (41%).
Kdige véhem aga perearstiabi eest (14%).

* Viimase 12 kuu jooksul on apteegist retsepti-
ravimeid ostnud 60% elanikest (sh 70% naistest ning
48% meestest). Retseptiravimite valjakirjutamise
ning véljaostmise korraldust hindab ca 80% kisit-
letutest heaks véi pigem heaks (sealjuures ca
90% neist, kes ise on neid viimase aasta jooksul
ostnud).

e 73% inimesi peab vaga véi ildiselt oluliseks,
et apteegis saaks valida omale sobiva hinnaga
retseptiravimi.

* Ravimi vdljakirjutamise juures peab arst 28%
hinnangul léhtuma eelkdige ravimi t6hususest ning
4% hinnangul hinnast. 62% arvab, et valiku peab
tegema, arvestades mélemat aspekti.

* Patsientide teadlikkus oma &igustest on kéige
suurem ravikindlustuse ulatust ning perearste

puudutavates kiisimustes. Arenguruumi on rohkem
eriarste puudutava teabe osas.

* Haigekassaga on viimase 12 kuu jooksul kokku
puutunud 21% kisitletutest ning seda on oluliselt
véihem kui varasematel aastatel (eelmisel aastal
37%, enne seda 32%). Kdige sagedamini on
kokkupuute pdhjuseks sarnaselt eelmise aastaga
hambaravihivitise véi tdiendava ravimihivitise
saamine. Margatavalt on kahanenud Euroopa ravi-
kindlustuskaarte saanute/vahetanute osakaal.

* Haigekassaga on kéige enam suheldud kliendi-
teenindaja vahendusel (42%) ning kirjalikult, posti
teel (29%). Seejuures on esimese suhtlusviisi osakaal
aastaga selgelt véhenenud ning teisel suurenenud.
* 83% haigekassaga kokku puutunutest hindas
oma rahulolu haigekassaga kas viga (23%) voi
ildiselt heaks (60%).

* Digitaalse terviseloo projektist on kuulnud 30%
Eesti inimestest. Neist 73% peab seda projekti kas
véga (32%) vai pigem vajalikuks (41%). Projekti
véimalike kasudena néhakse ilekaalukalt kdige
sagedamini infovahetuse paranemist arstide vahel
(78%), véimalike probleemide seas on kdige enam
viidatud andmete turvalisuse kiisimusele.

Katrin.Pargmae@sm.ee
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