
Eesti  Arstide  Liidu (EAL) ja Eesti  Tervishoiutöötajate  Kutseliidu (ETK) seisukohad 
eriarvamuste protokolli

1) EAL ja  ETK  soovivad  sõlmida  tervishoiuvaldkonnas  üleriigilise  kollektiivlepingu, 
millega  reguleerida  töötajate  töökoormust  ja tõsta  töötasu alammäära,  et  pidurdada 
tervishoiutöötajate lahkumist Eestist ja tagada arstiabi kättesaadavus patsientidele.

2) Oma ettepanekud töö- ja palgatingimuste kohta esitasid EAL ja ETK vastavalt KLS-le 
kollektiivlepingu projektis. Esimest korda esitati projekt Eesti Haiglate Liidule (EHL) 
ja sotsiaalministrile 2009. a mais, väikeste muudatustega põhimõtteliselt sama projekt 
uuesti 2011. a mais ja septembris; palganõudmistest teavitasid ametiühingud haiglate 
liitu,  Sotsiaalministeeriumi  ja  Haigekassat  2011.  a  mais,  enne  2012.  a  haigekassa 
eelarve  ja  riigieelarve  koostamist,  palganõudmised  lisati  lepingu  projekti  2011.  a 
septembris.  Seega  on  tööandjatel  olnud  enam kui  piisavalt  aega  lepingu  projektis 
esitatud  tingimuste  analüüsimiseks,  nende  täitmise  mõjude  hindamiseks  ja 
omapoolsete ettepanekute tegemiseks. 

3) EHL ei ole ei enne lepitusmenetlust ega selle ajal esitanud kollektiivlepingu projekti 
tingimuste kohta ühtegi omapoolset sisulist vastust ega ettepanekut. Samas on EHL 
esitanud  EAL-le  ja  ETK-le  korduvalt  õiguslikult  ebapädevaid  ning  asjakohatuid 
küsimusi  ja  nõudeid,  jätkates  nende  esitamist  ka  peale  vastuste  saamist.  EHL 
tegevusest ilmneb selgelt,  et tööandjad tegelikult  kokkuleppele jõuda ei soovi, ning 
pahauskse ja avalikult obstruktsionistliku käitumise eesmärgiks on läbirääkimiste ja 
lepitusmenetluse halvamine. 

4) EHL ei ole täitnud lepituskoosolekul 03.11.11 vastuvõetud otsuseid:

a) EHL analüüsib läbi EAL ja ETK poolt esitatud kollektiivlepingu projekti ning 
esitab kirjalikult omapoolsed arvamused nimetatud lepingu punktide kohta; 

b)  esmajoones  lepivad  osapooled  kokku  2012.  aasta  arstide,  õdede  ja 
hooldustöötajate  töötasu  alammäärades  ning  seejärel  jätkatakse  läbirääkimisi 
ülejäänud kollektiivlepingu punktide osas.

5) Lepituskoosolekul 21.12.11 tegid EAL ja ETK veel kord ettepaneku hakata pidama 
kollektiivlepingu  sisulisi  läbirääkimisi,  mis  lõppeksid  kõige  hiljem  15.02.12, 
tingimusel, et EHL tunnustab läbirääkimiste osapoolena ETK-d.

EHL  ei  nõustunud  tunnustama  ETK-d  läbirääkimiste  partnerina,  rikkudes  sellega 
ametiühingute seaduse (AÜS), kollektiivlepingu seaduse (KLS) ja kollektiivse töötüli 
lahendamise seaduse (KTLS) sätteid, ning keeldus sõlmimast kollektiivlepingut 2012. 
aastaks.

6) Kollektiivlepingu sõlmimise edasilükkamine aasta võrra suurendab veelgi arstide ja 
õdede lahkumist ja nende puudust Eesti tervishoiusüsteemis. 

Kollektiivlepingu  tingimuste  täitmiseks  vajaliku  rahalise  ressursina  saab  2012.  a 
kasutada  haigekassa  jaotamata  tulemit;  Haigekassa  esindaja  teavitas  21.12.11 
koosolekul  töötüli  osapooli  ja lepitajat,  et  2012. a  lubab seadus jaotamata  tulemist 
kasutusele võtta 37 miljonit eurot, kuid haigekassa eelarve projektis on ette nähtud 6,6 
miljonit  eurot.  Edaspidi  on  vaja  teha  muudatusi  tervishoiusüsteemi  korralduses  ja 
rahastamises, milleks oleme teinud ettepanekud valitsusele ja Haigekassa nõukogule.



7) Lepitusmenetluses  pole  järgitud  KTLS  ja  kollektiivse  töötüli  lepitaja  põhimäärust 
(KTLP). Riikliku lepitaja kt on jätnud tähelepanuta asjaolu, et EHL keeldus täitmast 
03.11.11  koosolekul  vastuvõetud  otsuseid.  Riikliku  lepitaja  kt  peatas  30.11.11-
14.12.11 ilma õigusliku aluseta lepitusmenetluse. 

Riikliku  lepitaja  kt  ei  ole  juhtinud  EHL  tähelepanu,  et  nende  seisukoht  mitte 
tunnustada üht ametiühingut (ETK) kollektiivläbirääkimiste osapoolena, on vastuolus 
seadustega, ning on seega aktsepteerinud EHL seisukohta.

Riikliku  lepitaja  kt  07.12.11  EHL-le  saadetud  kirjast  nähtub,  et  lepitaja  pakub 
tööandjate  liidule  võimalust  seadusevastaselt  keelduda  olemast  kollektiivlepingu 
pooleks kõikidele töötajatele, kes töötavad haiglate liitu kuuluvate tööandjate juures. 
Samuti  annab  lepitaja  tööandjate  liidule  õiguse  mitte  pidada  läbirääkimisi 
kollektiivlepingu projekti kõigis punktides. 

Seega on riikliku lepitaja kt sisuliselt tegutsenud tööandjate huvides, rikkudes sellega 
erapooletuse ja sõltumatuse nõuet. 

Eesti Arstide Liit ja Eesti Tervishoiutöötajate Kutseliit rõhutavad, et soovivad pidada Eesti 
Haiglate  Liiduga  sisulisi  läbirääkimisi,  võttes  aluseks  vastavalt  seadusele  esitatud 
kollektiivlepingu projekti. 

Kuna  EHL  oma  arvamusi  ei  esita  ja  pole  nõus  kollektiivlepingut  sõlmima  ning  riikliku 
lepitaja  kohusetäitja  ei  ole  esitanud  vastavalt  KTLP  punktile  22  pooltele  kirjalikult 
leppimiskokkuleppe projekti,  siis  oleme sunnitud nõustuma,  et  lepitusmenetlus  lõpetatakse 
eriarvamuste protokolliga.
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