Tervise infosiisteemi pohimaaruse muutmise eelnou seletuskiri

1. Sissejuhatus
1.1. Sisukokkuvéte

Eelnbuga muudetakse Vabariigi Valitsuse 1. detsembri 2016. a maarust nr 138 ,Tervise
infoslisteemi pohimaarus“, mis on kehtestatud tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 59°
I6ike 3 alusel.

Eelnbuga muudetakse ja laiendatakse Kaitseressursside Ameti ja Kaitsevae andmeandja rolli.
Satte uue sdnastusega maaratletakse Uhelt poolt selgemalt, milliseid andmeid Kaitseressursside
Amet ja Kaitsevagi seoses kaitsevaekohustuslase voi kaitsevaekohustust votta sooviva isiku
terviseseisundi hindamisega tervise infostlisteemi edastavad - senise diagnoosi ja terviseandmete
asemel viidatakse konkreetsetele tervisedokumentidele. Edaspidi luuakse arstile vdimalus
edastada tervise infoslsteemi ka uuringute, protseduuride, analliside ja e-konsultatsiooni
saatekirjade andmed. Kehtiva korra jargi suunab arst vajadusel isiku teise tervishoiuteenuse
osutaja juurde arstlikuks labivaatuseks voi terviseuuringu tegemiseks. Suunamiseks vormistatakse
praegu praktikas vastavad dokumendid paberkandjal. Muudatus tagab terviseinfo liikkumise
Uhtsetel alustel ja voimaldab isikul kasutada digisaatekirja puhul ka digiregistratuuri véimalusi.

1.2. Eelndu ettevalmistaja

Eelndu ja seletuskirja on koostanud Sotsiaalministeeriumi arendusosakonna néunikud Raili Sillart
(raili.sillart@sm.ee) ja Liis Koster (liis.koster@sm.ee).

Eelndu juriidilise ekspertiisi on teinud Sotsiaalministeeriumi digusosakonna andmekaitsediguse
juht Nele Nisu (nele.nisu@sm.ee). Eelnbu ja seletuskirja ettevalmistamisse on kaasatud
Kaitseministeerium, Kaitseressursside Amet ning Tervise ja Heaolu Infoslsteemide Keskus.

Eelndu on keeletoimetanud Rahandusministeeriumi uUhisosakonna dokumendihaldustalituse
keeletoimetaja Virge Tammaru (virge.tammaru@fin.ee).

1.3. Markused

Eelnbuga muudetakse Vabariigi Valitsuse 1. detsembri 2016. a maaruse nr 138 redaktsiooni RT I,
13.07.2024, 8.

Eelndu on seotud isikuandmete tdotlemisega isikuandmete kaitse Ulemaarase tdhenduses ning
selle kohta on koostatud tdpsem mdjuanallids kdesoleva eelndu seletuskirja 4. punktis.

2. Eelndu sisu ja vordlev analiilis

Muudetakse Vabariigi Valitsuse 1. detsembri 2016. a maarust nr 138 ,Tervise infosusteemi
pohimaarus“ (edaspidi maarus).

Eelndu punktiga 1 sdnastatakse Umber maaruse § 6 Idige 7, et luua suurem oigusselgus
Kaitseressursside Ameti ja Kaitsevde poolt tervise infoslisteemi edastatavate andmete kohta.
Praeguses sdnastuses on nimetatud diagnoosid ja terviseseisundit kirjeldavad andmed, mis on
tegelikult osa ambulatoorse epikriisi andmekoosseisust ja mida Kaitseressursside Ameti ja
Kaitsevae arst juba tana tervise infostusteemi edastavad. Uue sdnastuse kohaselt edastataksegi
ambulatoorne epikriis. Edaspidi edastatakse tervise infoslisteemi ka terviseseisundi hindamise
kaigus koostatud uuringu, protseduuri, analllsi ning ambulatoorse teenuse, sealhulgas e-
konsultatsiooni saatekirja andmed. Kdik eelnevalt nimetatud andmekoosseisud on maaratletud
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sotsiaalministri maaruses nr 53 ,Tervise infoslisteemi andmekoosseisud ja nende esitamise
tingimused®. Ambulatoorse epikriisi andmekoosseis on toodud maaruse lisas 1, uuringu,
protseduuri ja anallUsi saatekirja andmekoosseis lisas 3 ning ambulatoorse teenuse, sealhulgas
e-konsultatsiooni saatekirja andmekoosseis lisas 19. Seega kajastab uus satte sdnastus paremini
tervise infosusteemi edastatavaid andmekoosseise.

Elektroonilise edastamise voimalus lihtsustab oluliselt teabevahetust Kaitseressursside Ameti arsti
ja teiste tervishoiuteenuse osutajate vahel, vahendab paberdokumentidega seotud probleeme.
Kaitsevaekohustuslase ja kaitsevaekohustust votta sooviva isiku terviseseisundit hindav arst saab
vdimaluse vormistada saatekirja digitaalselt ja edastada andmed tervise infoslsteemi.

Kaitsevaeteenistuse seaduse § 26" I6ike 3 alusel kehtestatud kaitseministri maaruse
.Kaitsevaeteenistuskohustuslase ja tegevvaelase teenistusilesande taitmiseks ettendhtud
tervisenbuded“ alusel nahakse ette nduded arstlikuks labivaatuseks ja terviseuuringuteks.
Maaruse § 7 16ige 3 satestab, et kaitsevaekohustuslase ja kaitsevaekohustust votta sooviva isiku
terviseseisundit hindav arst suunab vajadusel isiku edasi teise tervishoiuteenuse osutaja juurde
arstlikuks labivaatuseks voi terviseuuringu tegemiseks. Edasi suunamise pdhjuseks voivad olla
terviseseisundi hindamisel oleva isiku kohta ebapiisavad vdi puuduolevad terviseandmed tervise
infoststeemis voi muud tervisenduetele vastavuse tapsustamisega seotud asjaolud. Tehnilise
lahenduse puudumise tdttu koostatakse tédna saatekiri paberkandjal. Teenusele registreerimisel
peab tervishoiuteenuse osutaja tddtaja paberkandjal oleva teabe kasitsi oma elektroonilisse
infoslisteemi sisestama. Pabersaatekirjade alusel suunamine tekitab koigile osapooltele suurema
halduskoormuse. Samuti ei vbimalda see hallata terviseandmeid tervikuna hes kohas.

Lisaks ei voimalda pabersaatekiri broneerida aega Uleriigilises digiregistratuuris. Digiregistratuuri
kasutamine annaks isikule véimaluse sobivat vastuvdtuaega iseseisvalt leida, ilma vajaduseta
pddrduda teenuseosutaja registratuuri. See lihtsustaks inimese jaoks tdiendavatele
terviseuuringutele vastuvétuaja leidmist.

Seega on muudatus positiivne kahel pohjusel:
1) vaheneb osalejate administreerimiskoormus ning paberdokumentide kaotsi mineku oht,
2) suureneb vdimalus terviseinfo to6tlemiseks Uhtsetel alustel.

Eelndu punktiga 2 satestatakse rakendussate, mille kohaselt kohaldatakse eelndu paragrahvi 6
I6ike 7 muudatust saatekirja andmete edastamisel selle tehnilise lahenduse valmimisel.
Uleminekusate véimaldab rakendada lahendust esimesel vdimalusel, kuid kasutusele tuleks see
votta hiliemalt 1. veebruarist 2025. a.

3. Eeln6u vastavus Euroopa Liidu 6igusele
Eelndu ei ole seotud Euroopa Liidu digusega.
4. Maaruse maojud

Aastas vajab terviseuuringuid ligikaudu 3800-4000 tulevast ajateenijat. Suurema osa
tervisekontrolli Iabivatest isikutest moodustatavadki kaitsevae- voi asendusteenistusse asujad.
Aastas tellitakse sihtrihmale — umbes 4000 isikule — kokku ligikaudu 40 000 eriarsti
konsultatsiooni, analtdsi, protseduuri voi uuringut. Lisaks suunatakse neid vajadusel tdiendavate
terviseuuringute raames eriarstide konsultatsioonidele, anallUsidele, uuringutele voi
protseduuridele. Taiendavatele teenustele suunamine toimub aastas kokku ligikaudu 450—-600
korda. Kdik need teenused rahastatakse Kaitseressursside Ameti eelarvest.

Muudatusel on positiivne moju kaitsevaekohustuslase ja kaitsevaekohustust votta sooviva isiku
terviseseisundit hindavate arstide tookorraldusele. Nimetatud arste on kokku 55. Muudatuse
joustumisel koostab kaitsevaekohustuslase ja kaitsevdekohustust votta sooviva isiku
terviseseisundit hindav arst elektroonse saatekirja ja edastab selle tervise infoststeemi.
Digisaatekirja kasutusele votmisega vahenevad Kaitseressursside Ameti tegevuskulud labi arsti
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aja kokkuhoiu ja paberikulu vahenemise. Muudatusega ei kaasne arstidele kohanemisraskusi, sest
kaitsevaekohustuslaste registri arsti tddlaua tehniliste arenduste kaigus arvestatakse
digisaatekirjaga seotud kasutusmugavusi.

Edastatavate andmete selgem seostamine konkreetsete andmekoosseisudega, tagab digitaalse
andmevahetuse kooskdla digusaktidega, suurendades digusselgust. Selle tulemusena muutub
andmete haldamine lihntsamaks, kiiremaks ja usaldusvaarsemaks, mis parandab
tervishoiuprotsesside efektiivsust.

Muudatus avaldab positiivset mdju Kaitseressursside Ameti lepingupartneritest tervishoiuteenuse
osutajatele, kes Kaitseressursside Ameti arsti saatekirja alusel pakuvad teenuseid
kaitsevaekohustuslastele ja neile, kes soovivad kaitsevaekohustust votta. Eestis on kokku ca 20
tervishoiuteenuse osutajat, kes on lepingupartneriks Kaitseressursside Ametile. Muudatuse
tulemusel saab isikule terviseuuringuid teostav tervishoiuteenuse osutaja digisaatekirja parida
tervise infoslsteemist. Seega vaheneb tervishoiuteenuse osutajate koormus pabersaatekirja
administreerimisel. Lisaks Uhtlustub kaitsevaekohustuslase voi kaitsevaekohustust votta sooviva
isiku suunamise tédprotsess sarnaseks tavaparasele tervishoiuteenustele suunamise protsessiga.

Taiendav positiivne mdju inimesele seisneb selles, et elektroonse saatekirja olemasolul saab ta
Uleriigilise digiregistratuuri kaudu iseseisvalt broneerida vastuvétuaega teenusele nii esmakordsel
kui ka taiendaval suunamisel.

Muudatusega kaasneb positivne mdju elu- ja looduskeskkonnale. Paberkandjal saatekirja
asendamisel elektroonse saatekirjaga vahendatakse paberdokumendi vaéljastamisega ja
sailitamisega seotud kulusid.

M&ju muudele valdkondadele voi ebasoovitavaid mdjusid ei kaasne.
Andmekaitsealane mdjuhinnang

Muudatus tagab seaduslikkuse, digluse ja labipaistvuse pohimoétte (artikkel 5 16ige 1 punkt a)
parema taitmise, andmetootlus on selgem kdikidele osapooltele, sealhulgas andmesubjektidele.

Saatekirjade puhul muutub peamiselt nende vormistamise ja edastamise viis: paberkandjal
saatekirjad asendatakse digitaalsete saatekirjadega, mis koostatakse kaitsevaekohustuslaste
registris ja edastatakse selle kaudu tervise infoslsteemi. Kaitsevaekohustuslase ja
kaitsevaekohustust votta sooviva isiku terviseseisundit hindav arst edastab tana ambulatoorse
epikriisiga tervise infoslsteemi isiku diagnoosi ja terviseseisundit kirjeldavaid andmeid.
Elektroonse saatekirja vormistamisel ja andmeedastusel jargib arst tana tavapraktikas oma
igapaevatdos eriliiki isikuandmete tédtlemisel asjakohaseid andmekaitse- ja infoturbe ndudeid.
Seega ei tdusetu saatekirjadega taiendavaid riske.

Digisaatekiri tagab pigem parema andmeturbe. Selle abil saab vahendada ohtu, et terviseandmed
satuvad vooraste isikute katte naiteks olukorras, kus isik juhtub paberkandjal dokumendi kaotama.
Digisaatekirjaga on isikule tagatud digus saada teada teda kasitlevate isikuandmete tootlusest,
saades neile otsejuurdepaasu tervise infostusteemis. Isik saab tervise infostiisteemi veebikekonna
vahendusel nende andmetega tutvuda ning saada teavet, temaga seotud andmete todtlemisest.
Digisaatekirjade kohta teostatud andmeparingute kohta sailitatakse logi tervise infoslisteemis.

Andmete tootlemisele kohalduvad kdik infosUsteemile satestatud turvanduded, mistéttu on ohud
olemasolevate meetmetega maandatud. Ohtude anallusil lahtutakse olukorrast, kus Tervise ja
Heaolu Infoststeemide Keskuse poolt hallatav tervise infostisteem on turvatud analoogselt teiste
meditsiinis kasutusel olevate andmekogudega.
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5. Maaruse rakendamisega seotud tegevused, vajalikud kulud ja maaruse rakendamise
eeldatavad tulud

Maaruse rakendamisega on seotud kaitsevaekohustuslaste registri IT-arenduskulu seoses
digisaatekirjade koostamise ja tervise infoslisteemi edastamise jaoks vajalike arendustdéddega.
Arendus téotatakse valja printsiibil, mis pdhineb tervise infoslisteemis kasutusel oleval saatekirja
standardil. Eeldatav kulu selleks on planeeritud Kaitsevae kibervaejuhatuse 2024 .aasta eelarvest
summas 35000 eurot. TEHIK tagab liidestuse kaitsevaekohustuslaste registri ja tervise
infoststeemi vahel, mille kulu on asutuse 2024 .aasta eelarves arvestatud.

6. Maaruse joustumine

Maarus joustub Uldises korras.

7. Maaruse kooskolastamine, huviriihmade kaasamine ja avalik konsultatsioon

Eelndu saadetakse kooskdlastamiseks Justiitsministeeriumile, Kaitseministeeriumile, Majandus-
ja Kommunikatsiooniministeeriumile ning arvamuse avaldamiseks Kaitseressursside Ametile,
Kaitsevaele, Andmekaitse Inspektsioonile, Tervisekassale ja Tervise ja Heaolu Infoslisteemide
Keskusele ja Eesti Arstide Liidule.



