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Arvamuse avaldamine eelndule (rahvatervishoiu seaduse ja tervishoiuteenuste korraldamise
seaduse muutmise seadus)

Taname, et saatsite Andmekaitse Inspektsioonile (AKI) arvamuse avaldamiseks rahvatervishoiu
seaduse (RTHS) ja tervishoiuteenuste korraldamise seaduse (TTKS) muutmise seadus eelndu.
Meil on esitatud eelndu osas jargmised tihelepanekud.

1. Mirkamisleht

Eelndu seletuskirjas on margitud, et markamislehe kasutuselevott standardiseerib teavitamise
protsessi ning tagab, et vajalik teave, mis seni liitkus vabatekstina vOi suuliselt, esitatakse
stisteemselt ja vorreldaval kujul. Kuigi standardiseerimine on tervitatav, rohutab AKI, et eriliiki
isikuandmete (terviseandmed ja andmed sotsiaalse olukorra kohta) t66tlemine ilma isiku eelneva
ndusolekuta nduab tdiendavaid kaitsemeetmeid.

Eelndu kohaselt jddb terviseteejuhile diskretsioonidigus otsustada, kas ta kutsub inimese
ndustamisele voi mitte. See tdhendab, et isiku kohta vdidakse koondada ja edastada tundlikke
andmeid ilma, et isik ise protsessist teadlik oleks. AKI juhib tdhelepanu, et isikuandmete kaitse
iildmédruse (IKUM) libipaistvuse pdhimdttega oleks paremini kooskdlas mirkamislehe tiitmise
eeldusena sitestatud isiku teavitamise kohustus.

2. Terviseteejuht

Eelndu ja seletuskiri kasutavad ldbivalt terminit terviseteejuht, kuid jitavad defineerimata selle
isiku staatuse, kvalifikatsiooni ja juriidilise rolli. Palume eelndu tdpsustada, sétestades
terviseteejuhi moistet. Kuna terviseteejuhile antakse vdga laiad juurdepdidsudigused inimese
isikuandmete, sh eriliiki isikuandmetele, peab olema iiheselt selge, kes kannab vastutust andmete
turvalisuse ja sihipédrase tootlemise eest.

Seletuskirjast ndhtub, et terviseteejuht on keskne liili, kes hakkab haldama andmevahetust
tervishoiu ja sotsiaalvaldkonna vahel. Eelndu pinnalt on aga raske ammendavalt mdista, millises
teenuse osutamise etapis, millisele andmekoosseisule ning millisel tdpsel Giguslikul alusel
terviseteejuht andmetele ligi padseb. TTKS § 59° kavandatav sdnastus avab sotsiaaltdotajatele ja
terviseteejuhtidele laiaulatusliku ligipddsu meditsiinilistele andmetele (epikriisid, retseptid), mis
vOib olla vastuolus andmete minimeerimise pdhimottega, kui sotsiaalvaldkonna spetsialistile
avaneb vaade kogu haigusloole. Seletuskiri mirgib, et sotsiaaltddtajatel on praegu piiratud digused
ja puudub ligipdids terviseinfole. Eelndu aga loob mehhanismi, kus terviseteejuht saab kaasata
sotsiaaltootaja hindamisse. Juurdepdisud andmetele peaks tipsemalt reguleerida.
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3. Valdkonnaiilene koordinatsiooniteenus

Kavandatav RTHS § 13% 1dige 2 sitestab, et terviseteejuht kutsub inimese ndustamisele
mirkamislehe andmete alusel omal algatusel. Samas 15ige 3 mérgib, et teenust pakutakse inimese
nousolekul ning nodusoleku puudumisel ISpetatakse andmete edasine tootlemine. Jddb
arusaamatuks, kas isiku ndusolek on vajalik teenuse osutamiseks vdi on see IKUM-i tdhenduses
andmete tootlemise diguslik alus.

Samuti on defineerimata, mida tdhendab andmete edasise tootlemise Idpetamine, st kas see
holmab ka teenuse osutamise Idpetamist, juba kogutud mirkamislehe andmete kustutamist voi
iiksnes uute andmete lisamise peatamist.

Sarnane probleem esineb RTHS § 133 1dikes 7, kus heaoluplaani kinnitamine on seotud
ndusolekuga anda tugimeeskonnale ligipdds andmetele. Ebaselgeks jdéb, kas isikul on vdimalik
kinnitada heaoluplaan, kuid keelduda juurdepddsu andmisest teatud tugimeeskonna litkmetele (nt
konkreetsele sotsiaaltdotajale voi ldhedasele). Ka selle sitte sdnastus vajab tipsustamist osas, mis
puudutab andmete edasise to6tlemise 10petamist.

Palume tdpsemini reguleerida teenuse erinevate etappide Oiguslikke aluseid ning toddeldavate
andmete mahtu.

Lisaks vajab hindamist siilitustihtaegade proportsionaalsus TTKS § 59' 16ikes 5, kus
heaoluplaane soovitakse sdilitada 30 aastat. Abivajadus on sageli ajutine ning 30-aastane
sdilitamine ei pruugi olla séilitamise eesmargiga proportsionaalne.

4. Rahvastikupohine riskihaldus

Kavandatava RTHS § 13° kohaselt teostab Tervisekassa automaatset andmetdotlust raviarvete ja
retseptiandmete pohjal, et genereerida isikule ,,riskirithma tunnus®. AKI juhib tdhelepanu, et
tegemist on profiilianaliiisiga IKUM artikli 22 tihenduses. Eelndu regulatsioon ei taga
andmesubjektile piisavat kaitset, mida nduab IKUM pdhjenduspunkt 71.

Eriliigiliste andmete pdhjal tehtav automaatne otsustamine peab sisaldama rangeid
kaitsemeetmeid, nimelt andmesubjektile tuleb anda konkreetset teavet profiilianaliiiisi loogika
kohta ning tagatud peab olema isiku digus otsesele isiklikule kontaktile, digus véljendada oma
seisukohta ja digus otsust vaidlustada. Eelndu ei sétesta piiranguid alaealiste profileerimisele,
kuigi IKUM kohaselt ei tohiks selline automaatne todtlemine iildjuhul lapsi puudutada.

5. Tehnilised vastuolud ja viited

Kavandatavas RTHS § 134 16ikes 1 nimetatud viide ,,§ 13 lIdike 2 punktis 3 on ebakorrektne,
ilmselt on peetud silmas § 13° 16iget 4.

Kavandatava RTHS § 13% Idikega 3 sétestatakse, et heaoluplaani ja tegevuskava tdpsem
andmekoosseis kehtestatakse tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 59° 1dike 2 alusel
kehtestatud madrusega. Andmesubjekti diguste tagamiseks peab pohidigusi riivav andmekoosseis
olema ammendavalt reguleeritud, seega soovitame sOnastada sdte sarnaselt § 132 1dikega 4, mille
kohaselt peab ministri miiruses olema mitte tipsem vaid tdpne andmekoosseis.

Eelndu punktiga 13 sdtestatakse RTHS § 132 terviktekst, kuid eelndu punktiga 14 muudetakse

koheselt sama paragrahvi 10iget 1. Jdéb arusaamatuks, milline on sétte 16plik ja kehtima hakkav
sOnastus.
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Paralleelselt on kooskdlastamisel RTHS muutmise eelndu!, mille § 1 punktiga 1 tdiendatakse
RTHS paragrahvi 1 18iget 1 punktiga 32. Samas nieb kiesolev eelndu ette RTHS § 1 1dike 1
téielikku muudatust. Juhime téhelepanu, et eelndude menetlemisel tuleb jérgida, et eelnduete vahel
ei tekiks vastuolu.
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