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Vastus poordumisele

Lugupeetud Eesti Arstide Liidu president

Taname Eesti Arstide Liitu pdérdumise eest. Jagame seisukohta, et patsiendi ja arsti vaheline
usaldus ning patsiendisaladuse tegelik kaitse on tervishoiu toimimise valtimatud eeldused.
Terviseandmete kaitseks on kehtestatud diguslikud, korralduslikud ja tehnilised meetmed,
mida kavandatavate regulatsioonidega taiendatakse selgemate menetluslike tagatistega.
Inimene peab saama tervishoiuteenust saades olla kindel, et tema andmeid toddeldakse
Uksnes selgel diguslikul alusel, vajalikus ulatuses ja kontrollitavalt.

Kehtiv 6igus ja andmete valjastamise piirid

Kehtiva tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 59° I16ike 7 kohaselt valjastatakse tervise
infosUsteemist isikuandmeid muu hulgas sllteo- voi kohtumenetluses tde valjaselgitamiseks.
Tegemist on kehtiva seadusega, mida tuleb kuni selle muutmiseni kohaldada. Seetéttu ei ole
TEHIKul alust peatada kdigi suuteomenetluseks vajalike terviseandmete valjastamist Uksnes
pohjusel, et kehtivat regulatsiooni peetakse liiga Uldiseks.

Sama jareldust toetab diguskantsleri 9. oktoobril 2026 Sotsiaalministeeriumile antud selgitus.
Oiguskantsler markis, et kehtiv sate on liiga lai ja vajab tapsustamist, kuid kuni seaduse
muutmiseni ei saa tekkida olukorda, kus uurimisasutustel ei ole vdimalik saada
stiiteomenetluseks vajalikke andmeid.

Terviseandmeid ei valjastata kellelegi pelgalt huvi vdi ametipositsiooni alusel. Andmeid
valjastatakse ainult siis, kui selleks on seaduses satestatud diguslik alus ja konkreetse juhtumi
puhul péhjendatud vajadus. See ei anna uurimisasutustele piiramatut digust terviseandmeid
kusida ega TEHIKule 6igust neid valimatult valjastada. Iga paring peab olema p&hjendatud
ning selles peab olema selgelt naidatud, milliseid andmeid, millise menetluse raames ja mis
eesmargil vajatakse. Andmete kisija ja valjastaja peavad jargima eesmargiparasuse,
minimaalsuse ja vajalikkuse pdhimétteid. Valjastada tohib Uksnes andmeid, mis on konkreetse
menetluse eesmargi saavutamiseks valtimatult vajalikud.

Riigikohtu 1. aprilli 2022. aasta otsus asjas nr 1-20-5071/72 rbéhutab, et patsiendisaladuse
avaldamiseks peab olema patsiendi ndusolek vbi seadusest tulenev selge alus.
Sotsiaalministeeriumi hinnangul ei koérvalda see otsus TTKS § 59° |dikes 7 satestatud
oiguslikku alust, kuid kinnitab vajadust tdlgendada ja kohaldada seda kitsalt ning koos
andmekaitse Uldpdhimdtetega.
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Teiste riigiasutuste seadusest tulenevad lilesanded

Avalikus arutelus on enim tahelepanu palvinud uurimisasutuste vodimalus saada
terviseandmeid. Samas naeb digusruum ette, et ka teised riigiasutused vbivad seaduses
satestatud juhtudel saada tervise infoslisteemist v6i muudest riigi andmekogudest andmeid
oma avalike Ulesannete taitmiseks. Sellised Ulesanded on muu hulgas Kaitseressursside
Ametil, Terviseametil, Andmekaitse Inspektsioonil, Sotsiaalkindlustusametil, ja teistel
seaduses nimetatud asutustel. Seejuures ei ole nimetatud asutuste TIS-i andmetele
juurdepddsu eesmark, ulatus ega viis Uhetaoline, vaid need séltuvad igale asutusele
seadusega antud Ulesannetest ja volitustest. Asutuse Uldine padevus voi avaliku Ulesande
olemasolu ei anna siiski automaatset ega piiramatut ligipaasu terviseandmetele. Andmete
saamise 0igus, eesmark ja ulatus peavad tulenema seadusest ning tdddelda voib Uksnes
konkreetse Ulesande taitmiseks vajalikke andmeid. Seetdttu tuleb iga juurdepaasu voi
valjastamise puhul eraldi kontrollida diguslikku alust, eesmarki, taotletavat andmekoosseisu ja
andmete vajalikkust.

Miks ligipaase ei peatata taielikult

Eesti Arstide Liidu ettepanek peatada kdik patsiendi ndusolekuta ligipaasud kuni uute tagatiste
loomiseni ei ole kehtiva diguse tingimustes tervikuna rakendatav. Uldine peatamine
tahendaks, et seaduses ette nahtud juhtudel ei saaks andmeid kasutada ka siis, kui need on
valtimatult vajalikud raske suuteo uurimiseks, kuriteoohvri kaitseks véi muu kaaluka avaliku
huvi tagamiseks. Pohiseadus lubab seaduses satestatud juhtudel ja korras sekkuda eraellu
kuriteo tdkestamiseks voOi kurjategija tabamiseks, kuid sekkumine peab alati olema
proportsionaalne.

Samas néustume pddrdumise pdhisisuga selles, et kehtiv regulatsioon ei ole piisavalt tapne.
Avalikus arutelus kajastatud vastasseis ei muuda sisulist Uhisosa: nii Eesti Arstide Liit kui ka
Sotsiaalministeerium peavad vajalikuks selgemaid aluseid, rangemat eelkontrolli ja patsiendi
diguste tugevamat kaitset.

Kavandatavad muudatused ja vahepealsed kaitsemeetmed

Justiits- ja Digiministeerium on meiega koostdds valmistanud ette kriminaalmenetluse
seadustiku ja teiste seaduste muutmise eelndu, mille eesmark on kujundada
suuteomenetluses ameti- ja kutsesaladuse, sealhulgas patsiendisaladuse kaitseks selgem
kord. Kavandatava lahenduse kohaselt saab tervise infoslisteemist andmeid kisida Uldjuhul
inimese ndusolekul. Ndusoleku puudumisel, kui andmed on kriminaalmenetluse eesmargi
saavutamiseks valtimatult vajalikud, on vaja prokuratuuri taotlust ja eeluurimiskohtuniku luba
vOi kohtumaarust. Erandid peavad olema kitsad ja seaduses selgelt maaratletud.

Seni tuleb kehtivat seadust rakendada viisil, mis tagab terviseandmete véimalikult tugeva
kaitse. TTKS § 59° I6ige 7 annab oigusliku aluse tervise infoslisteemist isikuandmete
valjastamiseks stitteo- voi kohtumenetluses tde valjaselgitamise eesmargil, kuid ei anna
uurimisasutustele piiramatut digust andmeid saada. Iga paring peab olema seotud konkreetse
suuteo- vdi kohtumenetlusega ning selles tuleb pdhjendada andmete kusimise eesmarki,
vajalikkust ja taotletavat andmekoosseisu. Valjastada voib tksnes andmeid, mis on konkreetse
menetluse eesmargi saavutamiseks vajalikud, ning seda tuleb kontrollida enne valjastamist.
Paringud ja valjastamine tuleb dokumenteerida ning nende ule tuleb teha sisekontrolli. PPA ja
TEHIK on oma senised tookorraldused Ule vaadanud ning tapsustanud péaringute
pohjendamise ja kontrollimise praktikat.

Edasine koostoo

Peame vajalikuks jatkata Eesti Arstide Liiduga sisulist arutelu, et uues regulatsioonis oleks
tasakaalustatud patsiendisaladuse kaitse, inimese &igus tbhusale o&iguskaitsele ning riigi
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kohustus menetleda sultegusid. Eriti oluline on, et I6plikus lahenduses oleksid Uheselt
moistetavad juurdepaasu eesmark, lubatud andmekoosseis, otsustaja, kontrollimehhanism,
logimine ning inimese teavitamise ja oma andmetega tutvumise véimalused.

Kinnitame, et terviseandmed on kaitstud ning patsiendisaladuse tugevdamine on ministeeriumi
jaoks vaga oluline. Andmeid ei valjastata, kui selleks puudub seaduses satestatud alus, ning
ka seadusliku aluse olemasolu korral vbib valjastada ainult eesmargi saavutamiseks
valtimatult vajalikke andmeid. Kehtivat seadust tuleb seni taita, kuid seda ei saa kasitleda
piiramatu ligipddsuna. Eesmargiks on jduda vajaliku dialoogi tulemusel seadusemuudatuseni,
mis seob iga sekkumise selge menetlusliku aluse, valtimatu vajaduse, minimaalse
andmekoosseisu ja séltumatu kontrolliga.

Lugupidamisega

(allkirjastatud digitaalselt)
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