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Arvamuse esitamine Vabariigi Valitsuse ja ministri maaruste muutmise eelnéud
(patsiendi eluldpu tahteavaldus)

Lugupeetud Karmen Joller

Tervisekassa tanab Sotsiaalministeeriumi vdimaluse eest avaldada arvamust Vabariigi Valitsuse ja
ministri maaruste muutmise eelndule ja seletuskirjale (patsiendi eluldpu tahteavaldus).

Tervisekassa tervitab algatust anda isikule eluldpuga seonduvates kisimustes otsustusvdimalus. Siiski
margib Tervisekassa mdned eelnduga kaasnevad segadusttekitavad kisimused.

Esiteks, eelndu kohaselt kantakse tahteavaldusele ka muud eluldpu juhised ja eelistused, mis
valjendavad patsiendi soove, kuid ei ole tervishoiutédtajale diguslikult siduvad. Samas jaab segaseks
nende tervise infoslisteemi dokumenteerimise eesmark, kuivdrd enamasti ei ole tegemist
tervishoiuteenuse osutamist mdjutavate andmetega. Tervisekassa ei toeta tervishoiutdotajatele
mittesiduvate eluldpu juhiste ja eelistuste TIS-i lisamist.

Tervisekassa leiab, et tervishoiuteenuse osutamisega mitteseotud andmed (nt matuse korraldamise
juhised, lemmikmuusika, kutnal, asukohad jne) vbiks jaada TIS-valisteks andmeteks. Tdendosus, et
tervishoiutdotaja antud kisimuste rakendamisega tegeleb, on ilmselt vaike. Eluldpu tahteavalduse
naidises nimetatud asjaolud voi juhised vdivad kull olla vajalikud lIahedastele, ent eelndust ei selgu, et
neile voimaldatakse neile andmetele eraldi juurdepaas (juhul kui Idahedased ei ole usaldusisikuks).

Kui eluldpu tahteavaldust koostavale isikule on need juhised tahtsad, saab ta vastavad korraldused anda
lahedastele kas otse voi usaldusisiku kaudu. Uhtlasi, kui mittesiduvat infot on liiga palju (ndidise tekstis
on kirjas: ,teabe vdib kirja panna nii lihidalt véi pohjalikult, kui ise soovid“) véib info minna suremise juures
viibiva arsti voi kiirabibrigaadi juhile liiga pikaks ja detailseks, mistbttu ei ole selle tegelik rakendamine
realistlik. Kuivérd tegu on mittesiduvate andmetega, mille mittetaitmisel ei ole tagajarge ning millele
lahedased automaatselt ligi ei saa, siis on kaheldav nimetatud andmete TIS-i lisamise eesmark ja vaartus.

Juhul, kui Sotsiaalministeerium siiski peab vajalikuks vastava andmevalja lisamist, peab Tervisekassa
vajalikuks piirata selle andmevalja sisu oluliselt. Adrmisel juhul vdib kaaluda TIS-i suremise asukohaks
kodu eelistamise lisamist. Andmetele rakendusliku vaartuse lisamiseks voib kaaluda TIS pdhimaaruse §
21 taiendamist viisil, mis tagaks lahedasele andmetele ligipaasu sarnaselt surmateatisega.

Teiseks, maaruse nr 53 lisas 31 on satestatud tunnistaja andmetes ka kontaktandmed, samas
usaldusisikul pole kontaktandmeid valja toodud, kuigi surev patsient ootab ju arsti voi kiirabibrigaadi juhi
poolt usaldusisikuga kontakteerumist. Seletuskirja jargi on aga tksnes usaldusisikul juurdepaas eluldpu




tahteavaldusele, mitte tunnistajal. Lisaks kogutakse tahteavalduse TIS-i talletamise kaigus kolmandate
isikute andmeid (nt suremise juures viibivad isikud), mida sailitatakse tervise infostisteemis, ent maaruse
nr 53 lisas toodud andmekoosseisus pole andmevalju nimetatud.

Kolmandaks, Tervisekassa margib, et on klsitav, kas eluldpu tahteavalduse ndustamine kui teenus on
tervishoiuteenus TTKS § 2 tdhenduses. Tervisekassa margib, et teise praegu menetletava eelndu
kohaselt ei ole nt kavandatav rehabilitatsiooniteenus tervishoiuteenus.

Neljandaks, kuigi maaruse nr 56 § 1062' Ig 8 satestab, et arsti poolt tervise infoslisteemis kinnitatud
néustamine kehtib tahtajatult ning elulbpu tahteavalduse muutmine voi pérast tihistamist uue
tahteavalduse koostamine ei eelda uut néustamist, on selle rakendamine vastuoluline. Paberkandjal
eluldpu tahteavalduse muutmisel peab patsient ikkagi arsti juurde podrduma, kuivérd Uksnes arst saab
andmed edastada TIS-i.

Viiendaks, maaruse nr 56 muutmise seletuskirjas on selgitatud: ,Oiguskindluse tagamiseks vormistatakse
omakaeliselt allkirjastatud eluldpu tahteavaldus kahes eksemplaris. Uks eksemplar séilitatakse
tervishoiuteenuse osutaja juures tervishoiuteenuse osutamist tdendava dokumendina ning teine antakse
patsiendile.“ Tervisekassa palub analllsida, selgitada seletuskirjas ja vajadusel taiendada eelndud, kui
kaua tervishoiuteenuse osutaja juures hoitavat alusdokumenti sailitatakse ning milline on antud
dokumendi liigitus? Tervisekassa on seisukohal, et tahteavaldus kui dokument ei ole TTKS § 42 Ig 4 alla
kuuluvad ambulatoorse ning statsionaarse tervishoiuteenuse osutamist tdendavad andmed. Vormistatav
tahteavaldus ei ole tervishoiuteenuse osutamine.

Kuuendaks, jaab segaseks, kuidas tahteavaldust koostav inimene teab millise arsti juurde on vdimalik
podrduda. Juba vastu voetud TTKS § eelndu seletuskirja, milles seisab: ,Koik arstid, olenemata erialast,
on padevad ndustama eluldpu tahteavalduse koostamist, kuna nende koolitus hdélmab eetikat,
patsiendidigusi ja terviseseisundi hindamist. Perearst vdi patsienti raviv eriarst on enamasti tema
terviseseisundiga kdige paremini kursis. Palume tapsustada, kas absoluutselt terve arstkonnalt
oodatakse antud teenuse osutamist kui patsient seda soovib, st kbik arstid on vabad ndustamisele
poordumiseks? V6i hakkavad teenust osutama Uksnes arstid, kes on end selleks n-6 Ules seadnud. Kas
ndustamisteenust osutab nii perearst, eriarst kui ka tldarst? Kui isikul pooleliolevat haiguslugu voi kehtivat
saatekirja ei ole, kas siis voib isik péérduda ka Uldarsti haridusega isiku poole vdi Uksnes perearsti poole?
Kas eluldpu tahteavaldust koostada sooviv isik voib p66rduda enda valitud arsti poole, isegi, kui arst ei
ole isiku eelneva raviga detailselt kursis? Tervisekassa margib, et eelnev voib teha isiku vdéime hindamise
ja ndustamise veidi keeruliseks, mistottu tdusetub kisimus, kas arstil on voimalik loobuda ndustamisest?
Juhul, kui isikul ei ole voimalik arsti kontaktvastuvotule minna, kas isiku ainus voéimalus on perearsti
koduvisiit?

Lisaks eelnevale on oluline tdstatada kiisimus teenuse hinnastamisest. TTKS vastava eelndu seletuskirja
Ik-1 20 on selgitatutud, et § 59’2 kehtestab elulbpu tahteavalduse koostamise rahastamise aluse. Nimelt
muutub elulbpu tahteavalduse koostamine ja selle néustamine uueks tervishoiuteenuseks, mis
sétestatakse ravikindlustuse seaduse alusel kehtestatavas Vabariigi Valitsuse mééruses ,Tervisekassa
tervishoiuteenuste loetelu“. Uue tervishoiuteenuse eest hakkab tasuma Tervisekassa ravikindlustuse
eelarvest. Sotsiaalministeerium anallilisib koos Tervisekassaga 2025. aastal vajadust eraldi hinnastada
ja lisada Tervisekassa tervishoiuteenuste loetellu elulbpu tahteavaldusega seotud arstlik néustamine,
mida praegu saab teha juba olemasolevate tervishoiuteenuste raames. Tervisekassa ei ole kursis, kas
sotsiaalministeerium on vastava anallusi koostanud — kas teenus on vajalik eraldi hinnastada. Hetkel on
vBimalik antud teenust osutada ka olemasolevate tervishoiuteenuste raames. Margime, et ministri
maaruste eelndus ega seletuskirjas ei ole viidatud uue tervishoiuteenuse loomisele ega sellele, kuidas



ndustamisteenust rahastatakse. Tervisekassa palub Sotsiaalministeeriumil teha ettepanek, kas on
pohjendatud eraldiseisev teenus lisada tervishoiuteenuste loetellu, ning kui jah, siis kui kaua vastuvétu
aega see sisaldab, kuidas teenus hinnastada ja kas hinnastamine rakendub koos seaduse jdustumisega
1. jaanuarist 2027. Juhul, kui uut teenust loetellu ei lisata, siis kas ja kuidas on Iabi méeldud ndustamise
jalgitavus ja kontrollimine.

Margime, et eelnbus esinevad mitmed segadusttekitavad asjaolud osutavad mitmeid keerukusi ka

vastavate arenduste terviseportaali loomisel.
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