Eesti Perearstide Seltsi ja Eesti Noored Perearstid
ametlik tagasiside Reklaamiseaduse muutmise VTK-le

* Milliseid lahendusvariante ja miks pooldate konkreetsete probleemide lahendamisel?
Kas niiete muid asjakohasemaid lahendusi? - Milliseid lahendusvariante kindlasti ei
toeta ja miks?

Probleem nr 1:

1.1 Nous avaliku ruumi madiste KorS-jéargse definitsiooniga. Otsepost, mis on saadetud
eesmirgiga tarbijat panna mingit toodet v teenust tarbima, peaks endiselt kdsitama
reklaamina ja see peaks ka eri seadustes ithtemoodi kajastuma.

1.3 Me ei ole ndus sellega, et juhuslik kasusaaja ei ole védrteo subjektist, kuna seda, kes
ja kuna reklaami tellis, on raske tdestada (nt reklaami tellimine voib olla ka see, kui
naabrimees palub suusonaliselt oma ettevotte kohta “paar head sona” Instagramis vms
kosta). Seetottu on adekvaatne eeldada, et kui keegi mingit reklaami teeb (isegi kui seda
pole temalt palutud) , siis see ettevote ka vastutab. Tapset sOnastust voib veel moelda,
aga kindlasti lihtsalt selle mahavotmine seadusest on libe tee ja teeb drevaks, sest
ettevotjad vdivad seda kurjalt dra kasutada. See voib TTJA-le tuua veel rohkem t66d
juurde tdendamaks, kas siis reklaami tellimine toimus voi mitte.

1.5 Koik eksitava reklaami juhud vdib viia iihe sitte alla.

1.6 Kuna laste aju pole piisavalt arenenud tegemaks kaalutletud otsuseid, siis kindlasti ei
tohiks reklaam, mille sihtriihm on peamiselt lapsed, sisaldada pd6rdumist lapse poole.
1.7 Pooldame jitkupiimasegu reklaami keelamist tdielikult. Samuti leiame, et
jatkupiimasegu pakenditel peaks olema ka silt selle kohta, et see ei asenda rinnapiima
ega tiisvadrtuslikku toitumist.

1.8 Pooldame nii alkoholi kui toidugrupi kui ka konkreetse alkohoolse toote reklaami
taielikku keeldu. See kiill puudutab juba pakendiseadust, aga alkoholivabad tooted
peaksid olema pakendatud samalaadselt alkoholiga tootest oluliselt erinevasse
pakendisse, et tarbijal oleks kohe kerge aru saada, kas tegemist on alkohoolse voi
alkoholivaba tootega. Ka loosid ja muu turundustegevus, mis kaudselt soodustavad
alkoholitarbimist (baarikrediit, veini degusteerimine, Hennesy uusaastakontsert jne)
peaksid olema keelatud.

1.9 Pooldame alkoholireklaami tdielikku keeldu, siis pole ka tarvis sona “neutraalne”
kasutamist v sisustamist ning kaob &dra kehtimdistetavuse probleem, mis TTJAle t66d
juurde toob.

1.11 Pooldame hasartméngureklaami nagu see oli enne 2015. aastal joustunud RekSi
muudatust.

Probleem nr 2:

2.1 Mojuisiku maoiste voiks defineerida.

2.4 Me ei poolda kanalineutraalsust, sest nt alkoholireklaamipuhul ei ole oluline ainult
see, et info ei jouaks alaealisteni. On oluline ka see, et tdiskasvanud (eriti need 20%
Eesti tdiskasvanutest, kes kuritarvitavad alkoholi, on viljakujunenud sdltuvushéire v
kasutavad alkoholi tervist oluliselt ohustavates kogustes) ei teeks emotsioonioste.



Jérelikult oleks vaga raske seaduses kdik need eesmérgid niimoodi sdonastada. Ka
jarelvalveasutusele on raskem kontrollida 14bi eesmérgi sonastatud piirangu rikkumist
(sest see on subjektiivne hinnang) vorreldes konkreetse kanali rikkumisega. Nt praeguses
seaduses on konkreetselt kirjas, et alkoholi ei tohi sotsiaalmeedias reklaamida. Kui
reklaamitakse, on see seaduse rikkumine. Kui TTJA peaks niitid hakkama kontrollima,
kas sotsiaalmeedias reklaamimine jouab alaealisteni voi mitte, 1dheks see kohutavaks
vaidluseks, kas seda reklaami ““/ike”’sid rohkem alaealised v tdiskasvanud vms
absurdsuse iile.

Samuti ei leidu tdenduspdhiseid uuringuid selle kohta, et pirast saadete salvestamise
voimalust on alaealised hakanud rohkem alkoholireklaami ndgema (sest
jéarelsalvestamisel on ka edasikerimise voimalus).

Niisamuti ei pade viide, et IP aadressi saab kergesti muuta ja jarelikult ndevad alaealised
sotsiaalmeedias rohkesti alkoholireklaami. Keegi ei ldhe IP aadressi muutma selle jaoks,
et rohkem reklaami ndha. Leiame, et praegune seadus, et sotsiaalmeedias on
alkoholireklaam keelatud, on digustatud ega sea Eesti ettevotteid ebavordsesse olukorda,
sest ka kdik suuremad sotsiaalmeedia platvormid votavad meie kohalikke seadusi
arvesse.

Ka sotsiaalmeedias tuleks krediidireklaam keelata.

2.6 Tervishoiuteenustereklaam peaks jadma keelatuks (sarnaselt retseptiravimi reklaami
keelule), sest mitte meditsiini haridusega inimesed ei suuda ise otsustada, milline
tervishoiuteenus nendele vajalik on. See voib viia suurema tervisekahjuni hoopis ja sealt
omakorda riigile suurema kuluni, kui tekitatud tervisekahju tuleb tagasi podrama hakata.
Lisaks ei saa me pohimatteliselt leppida véitega, et reklaami tuleb 16dvendada, kuna
selle jarelvalvega ei saa riik hakkama. Kui politsei ei saa koiki kiirustiletajaid v joobes
juhte katte, siis jdrelikult pole kiiruspiiranguid v kainena sditmist noudvat seadust vaja?
2.7 Tervislikku alkoholikogust ega tarbimisviisi pole olemas. Pooldame tdielikku
alkoholireklaami ja muus voris turunduse keeldu.

2.8 Pooldame tdielikku alkoholireklaami keeldu.

Probleem nr 4:

Me ei ndustu, et reklaami ja inimeste volgnevusse sattumise vahelise seoses uurimiseks
on vaja tdiendavat uuringut. Reklaami eesmérk on suurendada toote ndhtavust ja selle
kaudu toote miiiiki ning seeldbi ettevotte kasumit. Ettevotted investeerivad reklaami ja
turundusse olulise osa oma eelarvest ning kui reklaami ei tootaks, siis seda ilmselt ei
tehtaks. Need uuringud on juba nii Eestis kui vélismaal tehtud ja seos on ilmne (7).

* Kas ja millisel kujul véiks riik toetada reklaamivaldkonnaiilese eneseregulatsiooni
tekkimist nii, et see aitaks kaasa reklaamituru probleemide lahendamisele? Milline peaks
eneseregulatsiooni organisatsioon olema (millised peaksid olema sellele kehtestatud
nouded), et see oleks piisavalt usaldusvdiirne, erapooletu ja efektiivne?

Kuna eneseregulatsioon ei ole teaduspdhine (2) ja on korduvalt tdestanud end

ebatShusana, siis me ei poolda reklaamivaldkonnaiilest eneseregulatsiooni mitte mingil
kujul. VTK-s kirjeldatud huvirithmade esindajatest koostatud jirelvalvet teostav MTU



meenutab kahetsusviairsel viisil organiseeritud kuritegevuse piirkondade ja turuosade
jagamist.

* Milline voiks olla kanalineutraalne piirang alkoholi, finantsteenuse ja toto reklaami

puhul nii, et piirang tiidaks oma eesmiirki? Mis on need olulised elemendid, mis seal
kindlasti olema peaksid?

Ei poolda ei kanalineutraalse piirangu pohimdtet ega iileiildse inimese tervist ja heaolu
kahjustavate toodete ja teenuste reklaami ja muus vormis turundust.

- Milliseid elemente voiks lubada alkoholireklaamis selleks, et reklaam ise saaks suunata

inimesi tervislikema ja/voi keskkonnasddstlikumate valikute poole ilma reklaami
atraktiivseks muutmata?

Kui reklaam pole atraktiivne, siis jarelikult on see halb reklaam. Miks peaks moni
ettevote tegema mitte oma eesmérki tditvat ehk miiiiki ehk tarbimist tostvat reklaami?
Sarnaselt tubakas sisalduvale nikotiinile on alkohol sdltuvust tekitav ja kantserogeenne
aine, mis kahjustab praktiliselt kdiki kehas olevaid kudesid ja organeid. Tervisele ohutut
alkoholi kogust ei ole olemas (3) ning alkoholi tarvitamine on ALATI seotud
terviseriskiga. Jarelikult ei ole voimalik, et alkoholireklaam suunaks inimesi
tervislikemate valikute poole. Seega arstidena leiame, et alkoholireklaam tuleks
keelustada tihetaoliselt tubakareklaamiga, kuna see on tdenduspdhine ja WHO poolt
tunnustatud teaduspdhine meetod rahvatervise sdilitamiseks (4) ja majanduslikult kasulik
ka riigile (5).
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