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Arstide liidu iildkogu vottis kokku
2008. aasta tegemised

Katrin Rehemaa — EALi peasekretar

Eesti Arstide Liidu tildkogu koosolek peeti
13. detsembril Tallinnas.

Tehes kokkuvdtet 2008. aastast, pidas
president Andres Kork olulisimaks arstide
liidu tegevust tervishoiupoliitikas.

Tervishoiu rahastamispoliitika kokkulep-
pe labirddkimistel voeti aluseks arstide liidu
ja tervishoiutdotajate kutseliidu koostatud
projekt, kus meie peamiseks ndoudmiseks
oli tdsta 2010. aastaks tervishoiukulude osa
SKTst 6,5%-ni. Kui rahandusministeerium
teatas, et riigi eelarvestrateegias on viga ja
6,5%-ni joutakse alles aastaks 2050, jéid 14-
birddkimised jirjekordselt toppama. Edasi
hakkasid majandusprognoosid tiha halvene-
ma, lisaeelarvega voeti haigekassa eelarvest
dra ligi pool miljardit krooni ja tervishoiu
rahastamise kokkulepet ei dnnestunud sol-
mida ka seekord. EALIi volikogu otsustas, et
tervise ja tervishoiu rahastamise ndudmistes
jareleandmisi ei tehta, kuid vastavalt majan-
duse olukorrale on moistlik ,,ktilmutada“ ka
arstide palgandudmine. Eesmiérk tOsta arsti-
de miinimumpalk Eesti kahekordse keskmi-
se palga tasemele ootab paremaid aegu.

Rahvastiku tervise arengukava aastateks
2009-2020 arstide liidult kooskodlastust
ei saanud, sest selle teostamiseks pole ette
nidhtud piisavalt raha, samuti eiratakse va-
jadust plaanipéraselt tegelda alkoholismi ja
vigastuste ennetamisega. Arengukava aru-
telul sotsiaalkomisjonis esitasime koos ter-
vishoiutdotajate kutseliiduga ettepanekud,
mille koostasime koostds tervisedenduse

spetsialistide Anu Kasmeli ja Andrus Li-
pandiga. Valitsus kinnitas rahvastiku tervise
arengukava puudulikust rahastamisest hoo-
limata.

Haiglaliikide nduete muutmisega seoses
tousis tdhelepanu keskmesse valveringide
vihendamine. EAL rdhutas, et valvetdd ra-
hastamist ei tohi piirata ja tuleb arvestada
piirkondlikke isedrasusi, nditeks Kuressaare
haigla puhul. Arsti koduvalve tunnitasuks
ndudsime vihemalt 50% arsti miinimumtun-
nitasust ja tegelikult to6tatud aja eest 100%.

Koos nooremarstide ithendusega tegime
tosta

sotsiaalministeeriumile ettepaneku

arst-residentide to0koormus tdistddajani
ehk 40 tunnini nddalas ja suurendada vas-
tavalt ka residentuuri rahastamist. Veel ke-
vadel oli sotsiaalministeerium valmis seda
tegema, kuid hea kavatsus kadus koos tldise
eelarvekdrpimisega.

Arstide liit toetas seaduseelndu, mis an-
naks vanemate kursuste arstitudengitele
Oiguse tootada abiarstina. Koos arstiteadu-
se uliopilaste seltsiga oleme valmis jitkama
koost66d sotsiaalministeeriumiga, et eelndu
ka seaduseks saaks.

EAL kooskolastas haiglavorgu arenguka-
va muudatuse, millega sédilitatakse Pdlva ja
Rapla haigla tildhaigla staatus.

To6lepingu seaduse kohta tegi arstide liit
avalduse, et uus seadus vidhendab tdotajate
sotsiaalseid tagatisi ja raskendab valvetdo
korraldamist haiglates. Tegime koos tervis-
hoiutdotajate kutseliiduga haiglate liidule ja
sotsiaalministeeriumile ettepaneku alustada
labirddkimisi toosuhteid ja -tingimusi regu-
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leeriva tileriigilise kollektiivlepingu sdlmi-
miseks, et luua tervishoiuvaldkonnas euroo-
palik té6keskkond.

Tervishoiupoliitika ja ametitthingut66
korval ei jddnud tagaplaanile ka tegutsemine
arstide kutseliiduna. Arstide pdevade prog-
rammi panime kokku koosto0s perearstide,
psiihhiaatrite, endokrinoloogide ja reuma-
toloogia seltsiga, konverentsil tdiendas oma
teadmisi ligi kuussada kolleegi. Stigisesel
eetikakonverentsil kisitleti elu 16puga seo-
tud eetikakiisimusi.

Uks aasta meeldejidvamaid siindmusi oli
Eesti Arstide Liidu tegevuse taastamise 20.
aastapéeva tdhistamine juunikuus Tartus.

EAL osales Euroopa eriarstide organi-
satsiooni (UEMYS) ja arstide alalise komitee
(CPME) t66s. Novembris korraldas Eesti
Nooremarstide Uhendus Tallinnas Euroo-
pa nooremarstide organisatsiooni (PWG)
koosoleku, kus osalesid 14 riigi esindajad ja
peateemaks oli td6aja direktiiv. Uue hoo sai
sisse koosto6 Léati Arstide Liiduga ja aprillis
toimus Riias esimene Baltimaade arstide lii-
tude juhatuste kohtumine.

Uldkogu kinnitas arstide liidu tegevuse
ja majandusaasta aruanded ning 2009. aasta

eelarve. Vastu voeti Eesti arstieetika koo-
deksi uus redaktsioon ja tutvuti arstivande
uuendatud variandiga.

Arstide liidu aumargi said teenekad kol-
leegid Peeter Mardna, Enn Joeste, Kaja Lei-
to, Rein Teesalu, Rein Vahisalu ja Kai Kon-
sap. Arstide liitu kuus aastat kindla kiega
juhtinud Andres Kork andis presidendivo-
litused tile Andrus Miéesalule.

Kilalisesinejaks oli kutsutud Hannes
Danilov, kes rédkis tervishoiu rahasta-
misest 2009. aastal. Haigekassa eelarves
uld- ja eriarstiabi kulusid vdhendada ei
plaanita, eelarvepuudujdik kaetakse t60-
vOimetus- ja ravimihiivitiste mahu kéarpi-
mise ja jaotamata kasumi tarvitusele vot-
misega. Mis saab aga siis, kui majandus
kahaneb praegustest ennustustest veelgi
enam, ei oska praegu keegi titelda. Valit-
sus suhtub tervishoidu ja haigekassasse
endiselt kui igiliitkurisse ega néita tiles eri-
list agarust, et rahastamismudelit muuta.
Haigekassa juht arvas, et rasketel aegadel
tuleb igal juhul sdilitada olemasolev infra-
struktuur ja tootajad.

eal@arstideliit.ee
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