Arst ja avalik arvamus
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Kolleeg Helle Nurme kommentaar, milles ta viitas
president Arnold Riitli kognitiivsetele hdiretele
(PM 16.08.2006), tekitas ajakirjanduses elava
vastukaja ning veelgi enam arutelusid arstkonnas ja
elanikkonna erinevates rihmades. Kéesolev kirjutis
ei pitia omakorda hinnata Arnold Riitli sobivust
sellele kérgele ametikohale - seda enam, et selle
iimumise ajaks on vabariigi president valitud. Pigan
siiski [Ghidalt kommenteerida méningaid Helle
Nurme avaldusest johtunud arvamusi ja seisukohti.
Kusimus on Usna keeruline ning see takistab |3plike
seisukohtade kujunemist.

Oktsidentaalses kultuuriruumis peetakse inimese
tervisega seonduvat delikaatseteks isikuandmeteks
ning nende avalikustamisele on seatud takked ja
piirangud, mis ldhtuvad seadustest, eetikanormidest
ja headest tavadest. Terviseandmete eriti ,tund-
liku” valdkonna moodustavad inimese vaimse ja
seksuaalse tervisega ning kéditumisega seonduvad
kisimused. Seejuures torkavad ka euroopaliku
kultuuritaustaga maades silma mérgatavad erine-
vused. Kuigi terviseandmed ei ole kusagil vabalt
kéttesaadav , public domain”, on nt pdhjamaades
ammu kasutusel ulatuslikud terviseandmekogud
ja -registrid, millele juurdep&ds on teadlastele,
arstidele ja muudele rahvatervise spetsialistidele
tagatud. See on ihtlasi foon, millelt nt Soome presi-
dendi terviseandmeid regulaarselt avalikustatakse.
Siiski on see kujunenud alles viimasel ajal - pre-
sident Urho Kaleva Kekkoneni terviseandmeid
teadupérast ei avalikustatud - pigem vastupidi.
Teadaolevalt on oma tervise kohta teavet soovinud
rahvale anda president Tarja Halonen ise ning
mingit Gldist terviseandmete avalikustamist Soomes
ei foimu, seda ka juhtivate poliitikute kohta.

Eestis réhutab Riigikogus 12.02.2003. a vastu
véetud isikuandmete kaitse seadus (IKS) indiviidi

privaatsust avalike huvide teisejdrguliseks jatmise
arvel, mistéttu ei ole vdimalik saavutada euroopa-
likku andmekvaliteeti riigistatistika, teaduse ja
tervishoiu vallas, ning kahtlemata on see oluline
juriidiline takistus mis tahes piidele seaduslikult
avalikustada riigile oluliste isikute terviseandmeid.
IKSi uus versioon on Justiitsministeeriumis ettevalmis-
tamisel ja véib-olla annab see méne aja pérast
véimaluse kiisimuse juurde tagasi tulla. Oigusriigis
reguleerivad niisuguseid valdkondi seadused, mis
muidugi ei vélista isiku(te) tahet enda kohta kéivaid
andmeid avalikustada.

Oma arvamuses esitab ajakirjanik Kalle Muuli
seisukoha, nagu reguleeriks Eesti arstieetika koo-
deksis kénealust valdkonda vaid ildp&himétete
punkt 4: , Arst kaitub igas olukorras oma elukutse
vaariliselt” (PM 31.08.2006). Viitan siinjuures siiski
koodeksi peatiski ,Arst ja patsient” punktidele
1, 7, 9 ja 12, mis kohustavad arsti austama pat-
siendi inimvé&drikust, eraelu ja heaolu; eelistama
tema huvisid hiskondlikele, hoidma kutsesaladust
ja patsiendi kohta kogutud terviseandmeid nii, et
karvalistel isikutel ei oleks neile juurdepédsu. Arvan,
et kolleeg Nurm eksis k&igi nimetatud néuete vastu.
Noustun, et Arnold Riitel ei olnud Helle Nurme
patsient, kuid oma hinnangud andis kogenud kol-
leeg siiski arstina, seda enam, et teda on nimetatud
méluhdirete diagnostika spetsialistiks. On Gldtuntud
t8siasi, et inimese kognitiivsed véimed, eriti operatiiv-
mdlu, halvenevad vananedes. Samas on ilmne, et
seda saab kompenseerida mélu ,korrastamise”
ja abistamisega (nt markmete tegemisega jms)
ning et ajutised eksimused maluga ei digusta veel
jgrelduste tegemist. Ka paljud noored ja haritud
inimesed kogevad ménikord mélust ,véljavétmise”,
s.t meenutamise raskust, eriti psihhoemotsionaalse
pinge ja kiiresti muutuva olukorra tingimustes.
Ideaalne ja ,hésti korrastatud” mélu on kahtlemata
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eeldus vaimseks tegevuseks, kuid ei taga iseenesest
loovust, digeid otsuseid ja visioone. Vastasel korral
tuleks poliitikuid ja ka muid juhte otsida eelksige
mdluméngurite hulgast.

Inimese vaimse vdimekuse hindamine on keeru-
lisem kui tema fiisilise seisundi kindlakstegemine.
Psihholoogiliste testide mitmesuguste kombinat-
sioonide rakendamine vdimaldab hinnata mélu ja
muidki isiksuseomadusi. Kahjuks néitavad need siiski
iksnes teatud eeldusi ja on seetdttu rakendatavad
pigem soovituslikult kui kohustuslikult. Kindlasti on
vananemisega seotud involutsiooni puhul oluline,
milliselt tasemelt see algas ning kuivérd on konk-
reetne isik oma v&imeid elu jooksul (ka vananedes)
rakendanud. On ildtuntud fakt, et silmapaistvate
vaimsete véimetega isikud séilitavad need enamasti
ka kdrges eas. Seetdttu on mis tahes vanusetsen-
suse rakendamine isna kaheldava védrtusega.
Kuigi mitmedki tuntud riigitegelased on ilmutanud
vaimse involutsiooni selgeid tunnuseid juba oma
aktiivse tegevuse perioodil, tdlgendatakse nende
kohta teadaolevat ménikord ebatépselt. Ameerika
Uhendriikide 20. sajandi the silmapaistvaima
presidendi (aastatel 1981-1989) Ronald Wilson
Reagani Alzheimeri t&bi manifesteerus siiski alles
pdrast tema presidendiaja I6ppu. Ehk tasub pigem
meenutada, et Ronald Reagan siindis 06.11.1911. a
ning valiti seega presidendiks 70aastasena.
1949. aasta septembris vaitsid séjas purustatud
Saksamaal toimunud Liidup&eva (Bundestag)
valimised Kristlikud Demokraadid. Nende liider
Konrad Adenavuer oli juba 73aastane ja ndustus,
péarast pikki kéhklusi jo oma arstiga nédupidamist,
kandideerima liidukantsleriks vaid ajutiselt - Gheks
aastaks. Siiski l&ks teisiti - Konrad Adenauer jéi
kantsleriks 14 aastaks jo tema osa ihe Euroopa
véimsaima majandusega riigi Glesehitamisel on
v&imatu ile hinnata.

Arstidena tabame end sageli sellelt, et hindame
inimeste tervist ja oskame seda, eelkdige fiusilise
tervise suhtes, ménikord Usnagi tépselt mitmete
véliste tunnuste abil teha. Samas ei tohi me Glal-
nimetatud phjustel oma arvamust siiski avalikustada.
See kehtib isikutega seonduvate kdigi meditsiiniliste
asjaolude suhtes. Péltsamaa Haigla endine kirurg
Eha Mall eksis selle vastu, kui ta meenutas Arnold
Riitli aastaid tagasi autoavariis saadud vigastusi
(SLOL 5.09.2006).

Kénealuse arutelu kdigus on professor Rein
Taagepera teinud ettepaneku, et presidendikandi-
daadid laseksid saltumatul konsiiliumil oma tervist
kontrollida (EPL 18.08.2006). N&ustudes ettepaneku
ideega, tuleb siiski mddnda tésiseid Giguslikke ja
meditsiinilis-metoodilisi raskusi selle ettepaneku
sisulisel taitmisel.

Kokku véttes tuleb ndustuda dotsent Andres
Soosaarega, kes arvab, et arutelu arstide, ajakir-
janike ja poliitikute seas sellest, kuidas avalikult
vaagida avaliku elu tegelaste tervist, on igati
positiivne (PM 31.08.2006). Samas on selge, et
heade lahenduste leidmine on siin keeruline, kui
ildse vaimalik. Arstide osalemine poliitikas on
igati teretulnud, kuid seejuures peavad nad olema
piisavalt ettevaatlikud ja delikaatsed oma profes-
sionaalsete teadmiste ja kogemuste rakendamisel
isikute, sealhulgas opositsiooni poliitikute suhtes.
Ldppude 16puks reguleerib paljutki n-6 terve maistus
(common sense), mille osa peaks ehk koguni suurem
olema. Uks minu épetajaid ja kolleege, aastaid
tagasi manalasse varisenud Elena Tulmin itles méni-
kord temale omase tolerantsuse ja heatahtlikkusegar:
,Seda peab ikka nérviarsti pilguga vaatama”.
Tasub ehk meeles pidada. Lépuks ei saa ma jétta
tunnustamata Arnold Riitli mehisust ja vastupidavust
temale suunatud, sageli isna ebaeetilise lausrinnaku
talumisel. Mina seda ei oleks suutnud.
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