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Eesti Arstide Liidu tildkogu koosolek peeti
3. detsembril Tallinnas. Arstide huvi liidu
tegevuse vastu on rodmustavalt kasvanud -
tanavu on liitunud 188 uut liiget ja tildkogul
osales 198 delegaati.

Uldkogul véeti kokku 16ppeva aasta tegevus
ja tehti plaane edaspidiseks ning valiti voli-
kogu uus koosseis. Kiilalisesinejana koneles
Sotsiaalministeeriumi terviseala asekantsler
Maris Jesse tervishoiu rahastamisest.

Kogu aasta kestnud labirddkimistel
kollektiivlepingu sélmimiseni kahjuks ei

joutud. Ei tootajad ega to6andjad pole ndus
lepingule alla kirjutama enne, kui arstidel
ja haiglatel lastakse patsiente ravida, mitte
ei sunnita neid rahapuuduse tottu eemale
torjuma. Ilusatest lubadustest ei piisa, vaja
on valitsuse reaalseid otsuseid. Uldkogu
andis eestseisusele volitused vajaduse korral
toorahu katkestada, ettevalmistused selleks
on alanud.

Arstide liidu jargmiseks presidendiks
valiti dr Jaan Siitt, kelle ametiaeg on aastatel
2018-2020.
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Tervis on kallis ja seda peab hoidma, et tulevikus
oleks meil tervem rahvas ja rikkam riik. Tervislikum
eluviis ja ennetustegevus on olulised, kuid haiges-
tunud inimesed vajavad digeaegset arstiabi praegu.
Raha ajutise kokkuhoiu nimel ravi edasilikkamine
ja patsientidele tdiendavate kannatuste ning sageli
poordumatu tervisekahju péhjustamine teeb peatsele
Euroopa Liidu eesistujariigile hébi.

Viimased kiimmekond aastat on Eesti tervishoiusiis-
teemi sunnitud to6tama pideval sddstureziimil. Oleme
saavutanud Euroopa korgeima efektiivsuse ja sisemised
ressursid on jadgitult ammendunud. Loota, et olukorra
paastavad uued e-lahendused, personaalmeditsiin, koon-
dumine vorkudesse ja keskustesse, erakindlustus voi
jarjekorrast moodaostmine, on enesepettus. Paremaks
arstiabiks on vaja lisaressursse.

Poliitikud ei ole aastaid tervishoiu probleeme tdsiselt
votnud, ka dsja loodud valitsuskoalitsiooni kokkuleppes
ei ole arstiabi reaalseks parandamiseks konkreetseid
tegevusi.

Tuleb kahjuks tddeda, et meie esimene ,siist” - 20.
septembri hoiatusstreik - ei toonud piisavat paranemist,
seetottu oleme alustanud valmistumist pikemaks ning
téhusamaks ,ravikuuriks®.

Uldkogu annab eestseisusele volitused vajaduse
korral katkestada toorahu. Selle drahoidmiseks ootame
hiljemalt 15. veebruariks valitsuselt otsuseid, mis
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tagavad patsientidele vajaliku arstiabi nii jairgmisel

aastal kui ka edaspidi.

Arstkond teeb valitsusele ja riigikogule jargmised
ettepanekud:

e tagada patsientidele vajalik digeaegne ja kvaliteetne
ravi, koostades haigekassa eelarve ja hinnakirja
ning lepingud raviasutustega nii, et need katavad
selleks vajalikud kulud;

o sdilitada lastele eriarstiabi kodu lahedal,

o kasutada ravikindlustuse vahendeid, sealhulgas
haigekassa jaotamata kasumit, eelkdige ravikuludeks
ja taastada haigekassa rahastatava haiglaravi maht
vidhemalt 2013. aasta tasemel. Kulude vdhendamiseks
viia todvoimetushiivitised haigekassa eelarvest vilja;

o koostada tervishoiu rahastamise jaitkusuutlik mudel
ja pikaajaline kava tervishoiukulude osakaalu tdst-
miseks Euroopa Liidu keskmisele tasemele.
Ravivajaduse iile otsustamine jadgu arstide, mitte

majandus- ja rahandusinimeste padevusse.
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