Koroonakriis kui tthtehoidmise

oppetund

Merike Jiirilo - Terviseameti peadirektor

Eesti on osana maailmast tdna pingutamas
selle nimel, et toime tulla tiiesti uue olukor-
raga. Covid-19 pandeemia on véljakutse nii
teadlastele kui ka praktikutele igas tervis-
hoiuvaldkonnas iile ilma. Iga pdev toob
juurde terakese teadmist, mis aitab haiguse
olemust parmini mdista, kuid kiireid lahen-
dusi ei ole oodata. Tervisekiisimuste taustal
on lleilmselt rullunud lahti teine oluline
viljakutse - pandeemia moju majandusele.
Maailma majandus on kriisis.

Terviseamet oli nakkushaiguse levikuga
seotud kriisiks valmistunud. Nii amet kui
ka kogu tervishoiusektor on viimased kaks
aastat teinud tosist tood kriisivalmiduse
suurendamiseks. Samas on ettevalmistus
pidev protsess. Tanagi tuleb meil jouliselt
valmistuda olukorraks, mis véib meid
kriisi stivenedes tabada nadalate parast.
Olukorra eripdra on selle diinaamilisuses. Pilt
muutub pidevalt, teadmised taudi olemusest
arenevad, meetmeid tuleb rakendada enne-
tavalt, samas nii, et inimesi ja tthiskonda
mitte liiga dra kurnata. Meie pohipingutus
on olnud suunatud viiruse leviku piiramisele,
et hoida dra korraga sellise hulga inimeste
haigestumine, millega tervishoiusiisteem
toime ei tuleks.

Aasta esimesed kuud on Terviseamet
keskendunud uue viirusega seotud olukorra
seirele ja riskide hindamisele. Alustasime
jaanuari keskpaigast elanikkonnale suunatud
riskikommunikatsiooniga ning andsime
eelhoiatused nii tervishoiusektorile kui
ka teistele kriiside lahendamisel olulistele
partneritele. Mida laiemalt on haigus levinud
Euroopas ja ka Eestis, seda intensiivsemaks
on ldinud tegevused ja kaasatud on tiien-
davaid abijoude.

Haiguse varajane tuvastamine on stratee-
giliselt vdga oluline. Juba jaanuari I6puks oli
terviseametilabor viiruse testimiseks valmis.
Varajane valmisolek véimaldas meil toetada ka
erasektori partnereid uue meetodi kasutusele
votmisel. Oleme rohutanud riskirtthmade
testimise vajadust nii simptomite pohjal kui

ka valimi alusel, et tuvastada viiruse varjatud
levikut enim haavatavates kohtades - hoolde-
kodudes ja tervishoiuasutustes. Tanaseks on
Eestis riigi ja erasektori koostoos testitud
inimesi 100 000 isiku kohta rohkem kui
enamikus teistes riikides.

Plaanilise ravi peatamine oli raske otsus
nii patsientidele kui tervishoiusektorile, kuid
see tehti teadmises, et nii saame vihendada
viiruse levikut ja tagada isikukaitsevahendite
sddstliku kasutuse. Vastasel korral voiks me
leida end olukorras, kus hddavajalik abi jaab
osutamata kaitsevahendite vdi muu ressursi
puudumise téttu. Plaanilise ravi vahen-
damine koigil tasanditel annab véimaluse
konsolideerida kogu tervishoiu joupingutus
epideemia ohjamisse. Siinjuures on kindlasti
oluline, et kdigi panustavate osapoolte kulud
saaks sarnastel alustel kaetud.

Praegune koroonakriis on véimendanud
neid vajakajaamisi riigi valmisolekus, millele
oleme tdhelepanu juhtinud mitmetes kriisi-
ja muudes komisjonides juba n-6 rahuajal:
vajadus investeerida tervishoiuasutuste
toimepidevusse, tervishoiutootajatesse, riigi
tegevusvarudesse. Kiill on moéne aastaga
joudsalt edenenud tervishoiusisene koost6o
ja sektoritevaheline infovahetus, mis laia-
pindse rahvatervise kaitse seisukohalt on
vdga oluline.

Olen siiralt tanulik kéigile partneritele,
kes on toetanud nii hea sdna, edasiviivate
motete kui ka tegudega. Erakordselt suureks
abiks ja toeks on olnud teadlaste, ekspertide
abi, kes aitavad viiruse levikut modelleerida,
info kogumist siistematiseerida ning partne-
ritega mujal maailmas infot vahetada. Minu
stigav kummardus ja lugupidamine igale Eesti
arstile, dele ja tervishoius todtavale inime-
sele, kes praegu eesliinil tootab, ja samavorra
igale terviseameti inimesele, kes stindmuste
lahendusse panustab. Inimesi tuleb vaartus-
tada ja kriisis tagada toetus - nii vaimne kui
ka fuiisiline, et mitte murduda.

Uheskoos ja liksteist toetades saame
hakkama!
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