EAL-i presidendi aruanne uldkogule Viljandis 9.11.1996

Austatud kolleegid! Kaks aastat on mé6dunud ajast, kui arstide liidu kdrgeim
organ andis mulle volitused juhatada eestseisuse t66d ning esindada Teie
haalt suhlemisel riiklike ja valitsusvaliste organisatsioonidega. Kaks aastat on
pikk aeg Uhes arenevas uhiskonnas. Mis on muutunud selle aja jooksul?

Hoolimata mitme maineka rahvusvahelise rahandusorganisatsiooni kiitusest
kohtame me oma elanikkonna enamuse hulgas rahulolematust sotsiaalse
turvatunde languse tbttu. Rahvatervise nditajate poolest kuulume kindlalt
madala elatustasemega maade hulka. Tervishoiureform on takerdunud ja nii
seisame tana kogu tervishoiusisteemi alafinantseerimise kinnisel. Selline
olukord ei pdhjusta mitte Uksnes arstiabi kattesaadavuse langemist vaid jatab
toota ka suure osa meditsiinipersonalist. Seadusandlik segadus valitseb
raviasutuste omandisuhetes, asi on klaar vaid Uksikute erakliinikute osas.
Paljukdneldud arstide Uulekullus voib hakata kiiresti kujunema halvavaks
defitsiidiks kogu t66j6uturul, kui jatkub senine arstide diplomijargse koolituse
poliitika. Nende teemade juurde tuleme téna veel tagasi.

4-aastane ravikindlustuse kogemus on &petanud meid nagema arstiabi
korralduslikku poolt uues valguses. Me oskame naha meditsiini Kkui
majandusharu ja hinnata kvaliteetse arstiabi maksumust. Oleme ka selgeks
saanud, kuidas haigekassalt raha katte saada oma kulutusi tegelikult
juhtimata. Joudsalt on arenenud erameditsiin, kaasates Uha enam riikliku
ravikindlustuse valiseid vahendeid. Vilgas suhtlemine kolleegidega
naabermaadest on avardanud meie Kliinilist silmaringi ja pdhjustanud
loomuliku vajaduse moderniseerida oma t66paigad “viimase peale”. Sageli
arvestamata, et visalt suurenev ravikindlustusressurss eeldab prioriteetide
seadmist.

Kdige selle taustal, vdib-olla just seetbttu, jatkub ka Uks rddmustav tendents.
Kui eelmisel Gldkogul oli meie registris 2328 liiget (20 %-line tdus), siis k.a.
1.novembri seisuga on meid arvel 2864 (+536). M66dunud aastaga vOrreldes
on kasv 23 % ja see teeb esindusnaitajaks 60 % (SM andmetel arste seisuga
5.02.96 4656 + internid).

Aruande perioodil on toimunud kaks volikogu koosolekut. 1.martsil toimus
pidulik juubelikoosolek Haapsalus, kus meenutati arstide ihenduste ajalugu
ja kdneldi meie liidu rollist tAna. Seal oli vimalus kuulata valitsuse seisukohti
arstiabi korraldamisest vahetult sotsiaalministrilt ja esitada talle ka kisimusi.
Ametlikule osale jargnes meeleolukas 6htus60k. Suurejoonelise korralduse
eest veelkord kummardus Haapsalu kolleegidele. Teine volikogu koosolek
toimus 4.oktoobril Tallinnas. Seal arutati palgavditluse valjavaateid kujunenud
olukorras, raviasutuste omandisuhete probleemi ja kinnitati kaesoleva
uldkogu paevakord. Volikogul voeti vastu arstide liidu ametlik seisukoht
seoses kujunenud olukorraga raviasutuste omandisuhets ja tauniti kliinikumi
liitmist Tartu Ulikooliga. Eestseisus on pidanud moéédunud aruande perioodil
seitse toOist koosolekut. P&evakorras on olnud arstide liidu seisukohad
esilekerkinud probleemides. Oleme tegelnud mitmesuguste Urituste
ettevalmistamisega (volikogud, Arstide Paevad, ESTO, Medifar,
kvaliteedikonverents jne.) ja seaduseelndude aruteluga. Oleme kinnitanud



arstide liidu esindajad mitmesugustesse to6rihmadesse ja labiraakimistele.
Jooksvate kisimustena on paevakorras olnud majanduskisimused, AS-ga
Medicina seonduv ja stipendiumitaotluste l&abivaatamine.

Nuud arstide liidu ambassadooridest. EAL-i president kuulub peaministri
poolt juhitavasse Riigi Tervisendukogusse. See on koos kainud minu ajal thel
korral (1994.a. sugisel, et heaks kiita Tervishoiupoliitika dokument).

Arstide liit kui kolmandiku omanik on esindatud kirjastuses AS Medicina
juhatuses (1.Oro ja V.Sinisalu), mille koosolekud on toimunud regulaarselt
paari kuu tagant kordamddda Helsingis ja Tallinnas (Medicina kuludega).
Uuendusena tuleks nimetada Medicina kirjastuskomitee moodustamist Tartu
Ulikikooli akadeemilise kraadiga kolleegidest eesmargiga leida paremaid
kirjastamisele minevaid originaalkasikirju.

Alates 1995.aasta veebruarist olen esindanud arstide liitu Eesti
Ravikindlustuse Ndukogus. Mind valiti ka selle omamoodi ravikindlustuse
jarelvalvendukogu juhatajaks. Koosolekud on toimunud 3-4 korda aastas ja
informatsiooni seal arutatust on ilmunud k.a. Teatajates (I, I, V, VI, IX).
Voimalik on tutvuda ka koosolekute protokollidega. Paraku on tegmist siiski
vaid nduandva koguga, mille otsuseid rahandusministeerium ei pruugi
arvestada. Viimane koosolek oktoobris sai kokku kutsustud pohiliselt
eesmargiga teadvustada avalikkusesle kavandatavaid muudatusi arstiabi
rahastamisel ja selle vbimalikke tagajargi.

EAL on esindatud riigihaiglate haldusndukogus (A.Ellamaa), hinnakomisjonis
(R.Zupping), meditsiinitehnoloogia  komisjonis  (1.Oro), rahvatervise
arendusndukogus (A.Kreis), Eesti Puuetega Inimeste Kojas (M.Tarum). Meie
esindajad on olnud lulitatud SM poolt loodud seaduseelndude
toorihmadesse (V.Sinisalu, A.Kreis, A.Ellamaa, 1.0ro). K.a. olen kolmel korral
osalenud RK sotsiaalkomisjoni t60s sinna joudnud seadusemuudatuste
eelndude arutelul. Sel moel oleme osalenud otseselt oma igapéevase elu
korraldamisel taiesti demokraatlikul moel. Paraku ei ole Uhelgi valitsusvalisel
organisatsioonil téidesaatvat j6udu ja see asjaolu maarab meie véimalused.
Ka seaduseelndu haaletamine toimub riigikogu saalis, mitte komisjoni to6laua
taga. Nii et I6pptulemuse maarab ikkagi poliitiline kliima. Tsiteerides Uht
valitsuse liiget: pole kerge, kui riigis on kaks koalitsiooni - Uks parlamendis,
teine riigikogus.

Arstide liidu rahvusvahelises suhtlemises on tahtsal kohal iga-aastane FEMA
foorum, mis toimus s.a. veebruaris Stockholmis (vt. “T.” V 96). See foorum on
kaalukaim rahvusvaheline suhtlemisvdoimalus EAL-ile. Viimasel foorumil
toimus mul kohtumine CP (Standing Committee of European Physicians
Organizations) juhtidega. Kreeka Arstide Liit, kes on praegu CP presideeriv
organisatsioon, tervitaks EAL-i liitumist Euroopa tahtsaima arstide koguga
vaatleja staatuses. Eeltingimused selleks on taidetud. Hea koostt6 jatkub
Soome AL-ga, kes on kutsunud osalema meie tohtreid Soome Arstide
Paevadele. Suhete soojenemine on toimunud ka Rootsi AL-ga. Koostto
kulminatsiooniks naabermaade AL-ga I6ppeval aastal oli kindlasti kvaliteedi
konverents 3.-4.oktoobril.



T.Siir Haapsalust osales Saksa Arstide Koja aastakoosolekul kutsutud
kilalisena. Tuleval suvel ootame SAK-i juhtide delegatsiooni tutvumisvisiidile
Eestisse. Euroopa Noorarstide Uhenduse (PWG) taislikmena jatkab oma
rahvusvahelist tegevust ka ENU, kusjuures tdsise tunnustusena sellele
tegevusele toimub PWG 1997.a. kevadkoosolek Tallinnas.

Eraldi vaéarivad aramarkimist suhted EASR-ga. Minul ja prof. H.-l.Maaroosil
oli au olla kutsutud esinema seltsi 50.juubelile Stockholmi eelmise aasta
detsembris. Igati dnnestunuks vdib pidada (ihiselt korraldatud VII UEAP
ESTO ajal Tallinnas. Jargnevad katked parinevad lvar Paljaku artiklist selle
aasta 3.oktoobri Rootsi “Eesti Paevalehest”: “Valiseestlus pusib nii kaua kui
valiseestlastel on vajadus omaenda keskkonna jarele... Valiseesti on on Eesti
Vabariigile sillapea-ressurss, voimaldades “know-how” Ulekandumist Eestisse
professionaalsel alal,...,Eesti probleemide tutvustamist valjaspool... ”. Need
laused kajastavad ka Usna hasti meie kollegiaalse suhtlemise eesmarke. On
selge, et uues olukorras peavad ka véliseesti organisatsioonid kohandama
oma tegevuse sihte, vdib-olla koguni struktuuri. Ma ei nde vastuolu kahe
rahvusliku arstliku organisatsiooni struktuurses lahenemises.

Nuid eestseisuse palgavoitlusest. Teatavasti ei kuulu meditsiinitootajad
riigitdotajate palgaskaalasse alates 1995.a. Moodunud aastal istusime
haiglate liidu juhatusega kui t66andjate esindajatega labiraakimiste laua taha.
K.a. jaanuarist joustus miinimumpalga kokkulepe, mis ei kaevitunud kull mitte
igal pool digeaegselt, kuid tdstis nooremate kolleegide palka kuni 60 % ja
arsti palga alammaara 1/3 vorra kbrgemale riigi keskmisest palgatasemest.
Vanemate kolleegide palgad jaid kohalike |abirddkimiste objektiks, kuna
tsentraalset kokkulepet selles osas ei oleks dnnestunud teha. Et vaartustada
oiglasemalt arsti t66d, po6ordusime hinnakomisjoni poole taotlusega muuta
senist arsti t00 maksumust teenusehindade arvestamisel. Teisel katsel voeti
meie ettepanek kuulda ja nii votakse uues hinnakirjas arsti t6okulu arvestuse
aluseks 60 kr./t. Loomulikult peame endile aru andma, et see ei suurenda
kuigivord kasutada olevat ravikindlustuse ressurssi. Aga kui pudame leida
tasakaalu olemasoleva raha ja selle eest osutatavate teenuste hulga vahel,
siis ei saa me hinda alla ltda arsti t66 arvel. Jargmise aasta perspektiiv on
suingevoitu, kuna praeguse ravikindlustuse eelarve kinnitamisega riigikogus
on oodata tugevat arstiabi mahu vahenemist. Teisisdnu tdhendab see ka
vaiksemat personali vajadust.

Tanaseks on ilmunud 16 numbrit meie oma haalekandjat. Projekt on
k&evitunud vaid tanu moéne inimese entusiastlikule tegevusele ja selleks on
kulunud omajagu “néarvitraati”. Kulutuste kokkuhoiu eesmargil oleme
vahetanud trikikoda ja kojukande firmat. Suur probleem on reklaami leidmine
ajakirja. llmselt on tegemist reklaamituru ebaratsionaalse killustamisega
mitme ajakirja vahel. Kuigi “Teatajal’” on veel omajagu arenguruumi, on tema
sisu ja vorm arenenud. Kaks pé&eva tagasi moodustasime kollegiumi
(R.Zupping, P.Sepp, E.Jbeste, l.Hanso, K.Suurmaa), kes hakkab igakuiselt
tegelema haalekandja sisu ja vormi analliisiga. Samuti on palve kdikidele
piirkondlikele liitudele esitada hr.peatoimetajale kohaliku pressiohvitseri nimi
ja koordinaadid, et kohalike probleeme ja liitude tegevust paremini kajastada.
“Teatajaga” seondub aga ks tdsisem probleem, mis haakub otseselt arstide
liidu sisekorraga. Kellele on meie volikogu otsused kohustuslikud? Kas saab



uks piirkondlik liit Ghepoolselt peatada uldkogu voi volikogu otsuse kehtimise
oma maakonnas? See probleem on esile kerkinud “Teataja” eest maksmisel.
Lilkkmemaksust jadb maakonda 2/3, ajakirja omahinnast tuleb maksta arstide
liidu arvele u.2/3. Ei ole aus teiste liitude ees selle raha maksmist
vahendada, kui on olemas sellekohane uhine kokkulepe.

Tanaseks on koosttélepingud alla kirjutatud 8 erialaseltsiga, monedega on
olemas suuline kokkulepe see esimesel vOimalusel alla kirjutada. Meie
erialaseltsidele suunatud tegvus kulmineerus sel aastal konverentsiga
“Kvaliteet arstiabis” 3.-4. oktoobril Tallinnas hotellis “Olimpia” Medifari messi
raames. Kavas on aktiveerida suhtlemist kdikide erialaseltsidega kvaliteedi
alase tegevuse stimuleerimiseks. Eile toimus “Eesti tervishoiu kvaliteedi
tagamise” t66rihma istung, kes peab jargneva aasta jooksul vdlja t66tama
raamdokumendi, kus on ara toodud kvaliteedialase tegevuse kontseptsioon
ja selle tegevuse osapooled. Selle dokumendi loomine peab toimuma
koost6os erialaseltsidega.

Arstide liidu arengut iseloomustavad ka majnduslikud néitajad. Meie rahaline
kaive ulatus méddunud aastal 1,2 min. kroonini ja selle aasta esimese kiimne
kuuga ulatub see 1,5 min. kroonini. Ka see on saavutus, milleni ei ole jdutud
passivse arengu tulemusena. Kinnitan, et presidendi kohustustest on
kujunenud minu jaoks igapéaevane tegvus.See on saanud voimalikuks tksnes
tanu ladusale koosttdle meie finantsdirektori ja peasekretariga. Soovin ka
tdnada oma lahemaid kolleege vastutuleku ja abi eest minu pdhit66l ning
kdige enam oma perekonda kahe aasta jooksul tles naidatud mdistmise ja
leplikuse eest.

Tanan tdhelepanu eest!



