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Sissejuhatus

Kéesolev aruanne koostati projekti ,Ohutum ja tervislikum t66 sdltumata east” raames, mille algatas ja
mida rahastas Euroopa Parlament.12 Euroopa Parlamendi eesmark oli uurida p&hjalikumalt véimalikke
viise vanemaealiste inimeste td6tervishoiu ja tddohutuse parandamiseks.

2013. aastal alanud projekti raames:

e vaadati labi uusimad teadmised vananemise ja t66 kohta;

e uuriti ELi ja liikmesriikide poliitikat, strateegiaid ja programme, mis kasitlevad vananevast
to6ojOust tulenevaid probleeme toétervishoiu ja tédohutuse valdkonnas ning sellistes
tootervishoidu ja téoohutust mdjutavates politikavaldkondades nagu t66hdive ja
sotsiaalkiisimused, rahvatervis ja haridus;

e uuriti ELi ja liikmesriikide poliitikat, strateegiaid ja programme rehabilitatsiooni ja tddle naasmise
valdkonnas ja

e koguti teavet asjaomaste tavade kohta té6kohtade tasandil.

Selleks et saada Ulevaade Euroopas demograafiliste muutustega toimetulemiseks elluviidud poliitilistest
muudatustest ja algatustest koostati riiklikud aruanded, milles keskendutakse eelkdige algatustele, mille
eesmark on parandada vananeva t66jou tervist ja ohutust ning edendada rehabilitatsiooni ja tédle
naasmist.

Metoodika

Riiklikud aruanded koostati 28 ELi liikmesriigis ja EFTA riikides (Island, Sveits, Liechtenstein ja Norra).
Kaheksas riigis (Austria, Belgia, Madalmaad, Prantsusmaa, Saksamaa, Soome, Taani ja
Uhendkuningriik) tehti pdhjalikum uuring, milleks kaasati lisaressursid ning konsulteeriti ekspertidele
mdeldud seminaride korraldamise kaudu asjaomaste sidusrihmadega.

Aruannete koostamiseks kasutatud teave koguti ajavahemikus 2013. aasta septembrist kuni
2014. aasta juunini rahvusvahelistest, Euroopa ja riiklikest allikatest, millele osutatakse aruande
bibliograafias.

Aruannete esimeses jaos esitatud naitajate valimisel vOeti arvesse jargmist:

e asjakohasus — lisaks to6tingimusi ja tervist kasitlevatele andmetele koguti andmeid naitajate
kohta, mis on seotud selliste Uldiste asjakohaste teguritega nagu demograafilised muutused,
t66turg ja todhdive;

e andmete kattesaadavus vanuserihmade kaupa — kuna kéaesoleva t66 eesmark on uurida
tegevust vananeva tdojdu tingimustes, on projekti jaoks oluline koguda andmeid
vanuserihmade kaupa;

e geograafiline kaetus — tulemuste vérdlemiseks likmesriikide vahel on oluline kasutada kdikides
riiklikes aruannetes samu naitajaid. Seet6ttu eelistati Euroopa ja rahvusvahelisi allikaid.

Riiklike ekspertide seminarid korraldati ajavahemikus 2014. aasta martsist kuni juunini kaheksas
riigis, kus tehti pdhjalikum uuring, ja veel kahes riigis (Poola ja Kreeka).

Seminaride eesmark oli:
e Kkinnitada tahelepanekuid ja tdlgendada dokumentide uurimise tulemusi;
e ergutada vahendajate ja ekspertide vahelisi arutelusid tooétervishoiu ja tédohutuse ning
rehabilitatsiooni ja tddle naasmise teemal, et koguda lisateavet ja hea tava naiteid;
e vahetada seisukohti ja ideid selle kohta, millised meetodid toimivad, mida tuleks parandada ning
millised on tegurid, vajadused ja takistused vananevast to6jdust tulenevate probleemide
lahendamisel.

! Euroopa Liidu Teataja, ,04 04 16 — Katseprojekt — Vanemaealiste toétajate tootervishoid ja téoohutus”, peatiikk 0404 —
To6hdive, sotsiaalne solidaarsus ja sooline vorddiguslikkus, 29.2.2012, Ik 11/230-11/231. Kéattesaadav aadressil:
http://bookshop.europa.eu/et/officialjournal-of-the-european-union-1-56-29.02.2012-pbFXAL 12056/

(2014. aasta detsembri seisuga).

2 Euroopa Parlamendi katseprojektiga hdlmatud tegevusi koordineerib Euroopa T66ohutuse ja To6tervishoiu Agentuur (EU-

OSHA) ning rakendab Milieu Ltd juhitud konsortsium (teised konsortsiumi partnerid: COWI, IOM, IDEWE, FORBA, GfK, NIOM).
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Selles aruandes kirjeldatakse Eesti poliitikat ja strateegiaid, mida kasutatakse t66jdou vananemisega
seotud probleemi lahendamiseks. Eelkdige keskendutakse algatustele, mille eesmérk on parandada
vananeva to6jou tervist ja ohutust ning edendada td6tajate terviseprobleemide jargset rehabilitatsiooni
ja toole naasmist.

Riikliku aruande ulesehitus

Aruande esimeses jaos esitatakse taustteave demograafiliste muutuste, todturu, téotingimuste ja
vanemaealiste td6tajate tervisliku seisundi kohta. Kirjeldatakse ka Eesti to6tervishoiu ja tddohutuse
institutsioonilist ja digusraamistikku 2014. aasta juuni seisuga.

Aruande teises jaos kirjeldatakse valitsusasutuste vdi valitsusega seotud organisatsioonide,
sotsiaalpartnerite ja vabalihenduste algatatud strateegiaid, poliitikat, programme ja tegevusi, mis
kasitlevad demograafilistest muutustest ja konkreetsemalt vananevast t60joust tingitud probleeme.
Need algatused kuuluvad eelkdige tdotervishoiu ja todohutuse, kuid ka t6ohdive ja rahvatervise
valdkonda ning muudesse asjakohastesse poliitikavaldkondadesse.

Aruande kolmandas jaos keskendutakse ttotajate rehabilitatsioonile ja tdble naasmisele péarast
terviseprobleemi (dnnetusjuhtumit vdi haigust). Kdigepealt tutvustatakse riiklikku slsteemi, mida
rakendatakse tootajate rehabiliteerimiseks parast pikaajalist haiguspuhkust vdi toovdimetust, ning
kasitletakse digus- ja poliitilist raamistikku, asjaomaseid osalejaid ning rehabilitatsiooniprotsessi peamisi
etappe. Kolmanda jao teises pooles kirjeldatakse konkreetseid tegevusi, programme voi strateegiaid,
mida valitsusasutused voi valitsusega seotud organisatsioonid, sotsiaalpartnerid ja vabaihendused on
tootajate rehabiliteerimiseks rakendanud.
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1 Uldine taust

Aruande esimeses jaos esitatakse kdigepealt olulisimad faktid ja arvandmed, mis kajastavad
demograafia, tdoturu, téétingimuste ja vanemaealiste tdotajate tervisliku seisundi hetkeolukorda Eestis.
Seejarel esitatakse taustteave Eesti institutsiooniliste ja digusraamistike kohta, mis kéasitlevad ohutut ja
tervislikku t66d vananeva t66jou tingimustes. L&puks esitatakse pensionisiisteemi lUhillevaade, milles
kasitletakse konkreetsemalt seadusekohast ja tegelikku pensioniiga, ennetahtaegselt pensionile
jadmise vdimalusi ning vanemaealisi to6tajaid mdjutavaid tulevasi reforme.

1.1 Faktid ja arvandmed

Selles fakte ja arvandmeid kasitlevas alajaos kirjeldatakse mitme nditaja abil demograafiliste tegurite,
tooturu, tootingimuste ja vanemaealiste tootajate tervisliku seisundi hetkeolukorda Eestis.

Alltoodud maaratluste eesmark on selgitada selles jaos korduvalt kasutatud mdisteid:3

e _mediaanvanus” — vanus, millest nooremaid ja vanemaid inimesi on elanikkonnas tihepalju;

e _vanadussodltuvusmaar” — tldiselt majanduslikult mitteaktiivsete vanemaealiste (st véhemalt 65-
aastaste) suhe tddealistesse inimestesse (st 15-64-aastased);

e ,vanaduspension” — makse inimese sissetuleku sailitamiseks parast pensionile jaamist
tavapéarases vanuses v8i makse vanemaealiste inimeste sissetuleku tagamiseks;*

o tervena elatud aastad” — eluaastate arv, mille jooksul inimene on eeldatavasti hea tervise
juures.®

Tabelis 1 esitatakse liuhillevaade valitud naitajatest, millest méningaid kirjeldatakse edaspidi
pdhjalikumalt.

Tabel 1. P6hinaitajate Glevaade

Eesti EL 28

Mediaanvanus 2013 (2060) 41 (46) 42 (46)
55-64-aastaste osakaal (2013) 13% 13%
65-aastaste ja vanemate osakaal (2013) 18% 18%
Vanadussoltuvusmaar (65+/15-64) 2013 (2060) 27% (55%) 28% (50%)
55-64-aastaste t60hdive méaar (2013) (A alates 2003. aastast) 63% (+10 pp) 50% (+10 pp)
Ametlik pensioniiga (2012)¢ 66
Tegelik pensioniiga (2012)7 62(n)/63,6(m) 60,9(n)/62,3(m)*8
Tervise vOi puude tbttu téotamise I6petanud pensionédride (50-69- 38% 210
aastased) osakaal (2012)
Pensionikulud (% SKPst) (2011)
Kdik pensionid 8% 13,0%
Vanaduspension 5,1% 9,5%
Invaliidsuspension 1,2% 0,9%

3 Maaratlused on vBetud Eurostati sdnastikust (kui ei ole méargitud teisiti):
http://epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics _explained/index.php/Thematic glossaries (2014. aasta detsembri seisuga).

4 Eurostat, Methodologies and Working Papers, The European System of integrated Social PROtection Statistics (ESSPROS),
ESSPROS Manual and user guidelines, 2012, Ik 58. Kattesaadav aadressil:
http://ec.europa.eu/eurostat/documents/3859598/5922833/KS-RA-12-014-EN.PDF/6da3b2bf-85ba-4665-b318-
a41d6a2df37f?version=1.0 (2014. aasta detsembri seisuga).

5 See naiitaja esitatakse eraldi meeste ja naiste kohta siinnihetkel ja 65 aasta vanuses. See pdhineb hea ja halva tervisega
elanikkonna vanuselisel levimusel (osakaalud) ja vanuselistel suremusandmetel. Hea tervisena kasitatakse
toimimispiirangute ja puudeta tervislikku seisundit.

5Vt punkt 1.4 ,Pensionististeem”.

7 Allikas: OECD hinnangud tegeliku keskmise pensioniea ja ametliku pensioniea kohta aastatel 2007-2012.

8 Need arvandmed on EL 27 kohta.

Euroopa Té6ohutuse ja Tootervishoiu Agentuur — EU-OSHA 7


http://epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics_explained/index.php/Thematic_glossaries
http://ec.europa.eu/eurostat/documents/3859598/5922833/KS-RA-12-014-EN.PDF/6da3b2bf-85ba-4665-b318-a41d6a2df37f?version=1.0
http://ec.europa.eu/eurostat/documents/3859598/5922833/KS-RA-12-014-EN.PDF/6da3b2bf-85ba-4665-b318-a41d6a2df37f?version=1.0
http://www.oecd.org/els/emp/ageingandemploymentpolicies-statisticsonaverageeffectiveageofretirement.htm

Ohutum ja tervislikum t66 s6ltumata east — riiklik aruanne: Eesti

Eesti EL 28

Oodatav eluiga aastates 65-aastasena (2011) 18 19,7
Naised 20,1 21,3
Mehed 14,8 17,8
Tervena elatud aastad 65-aastasena (ja 50-aastasena) (2011) 8,6 (17,7)
Naised 5,7 (14) 8,6 (17,9)
Mehed 5,6 (12,2) 8,6 (17,5)

55-64-aastased todtajad, kes teatasid viimase 12 kuu jooksul
(2007. aastal) Uhest v6i mitmest t6oga seotud terviseprobleemist 16,1% 11%?°
(% koikidest 55—64-aastastest tootajatest)

Nende 55-64-aastaste tootajate osakaal, kes peavad oma tervist

0, 04)10 0, 0,
halvaks vdi vaga halvaks (ja 45-54-aastaste osakaal), 2012 9,2% (6,3%) 5.7% (3,8%)

Nende 55-64-aastaste tootajate osakaal, kellel on pikaajaline 52,5% (37%) 33,3%**

haigus vdi terviseprobleem (ja 45-54-aastaste osakaal), 2012 ’ (24,2%**)

Nende 55-64-aastaste téotajate osakaal, kes teatasid viimase 12

kuu jooksul (2007. aastal) luu- ja lihaskonna vaevustest kui kdige

raskemast tddga seotud terviseprobleemist 60911 60914
Naised 61%12 64%
Mehed 590413 56%

Nende Ule 50-aastaste toOtajate osakaal, kes on enda arvates 76% 710416

vOimelised tegema oma praegust t66d ka 60-aastasena'® (2010)

Nende téokogemusega toodtajate osakaal, kes on teatanud oma
tookohal  vbetud meetmetest  tddkoha  kohandamiseks 22% 31%
vanemaealiste jaoks'” (2013)

Allikad: kéik arvandmed on périt Eurostatilt, kui ei ole méargitud teisiti. Eurostati kasutatud allikad: Eurostati rahvastikustatistika,
Eurostati rahvastikuprognoosid, Euroopa t66jou-uuring (EU-LFS), Euroopa sissetulekute ja elutingimuste uuring (EU-SILC),
Euroopa uhtne sotsiaalkaitsestatistika sisteem (ESSPROS)

* arv on 2011. aasta kohta; ** Uksnes hinnangulised néitajad (Eurostat)

Demograafilised muutused

1970. aastal oli Eesti elanikkonna mediaanvanus 34 aastat ja 2013. aastal 41 aastat. 2013. aastal oli
see ELi elanikkonna Uldisest mediaanvanusest (42 aastat) endiselt vaiksem. Eesti elanikkonna
vananemist kajastab ka elanikkonna jagunemine eri vanuseriihmade vahel ja nende vanuseriihmade
muutumine ajavahemikus 1990-2012. Vanima rilhma ehk Ule 65-aastaste inimeste osakaal suurenes
12%-It 18%-le (EL 28: 2013. aastal 18%), samal ajal kui 55—64-aastaste osakaal kasvas 11%-It 13%-le
(EL 28: 2013. aastal 13%).

Prognoosi kohaselt elanikkonna vananemine jatkub. Ule 65-aastaste vanuseriihm suureneb oluliselt
ajavahemikus 2013-2060, kasvades 18%-It kogu elanikkonnast 30%-le 2060. aastal. Elanikkonna
vananemist naitab ka vanusepuramiid (joonis 1), mille jargi 20—65-aastaste vanuseriihm aastatel 2010—

9 See arv on EL 26 kohta (v.a Prantsusmaa). Kiisimustiku prantsuskeelse versiooni teistsuguse sdnastuse téttu olid Prantsusmaa
tulemused vaga erinevad ja Eurostat soovitab kasutada koondandmeid ilma Prantsusmaa andmeteta.

10 vahene usaldusvaarsus.

11 Maaratlus erineb.

2 Maaratlus erineb.

3 Maaratlus erineb.

14 See arv on EL 26 kohta (v.a Prantsusmaa). Kiisimustiku prantsuskeelse versiooni teistsuguse s@nastuse tttu olid Prantsusmaa
tulemused vaga erinevad ja Eurostat soovitab kasutada koondandmeid ilma Prantsusmaa andmeteta.

15 Allikas: Euroopa toétingimuste uuring 2010.

16 See arv on EL 27 kohta.

17 Allikas: Euroopa Komisjon, Eurobaromeetri kiiruuring to6tingimuste kohta, 2014. Infoleht Eesti kohta. Kattesaadav aadressil:
http://ec.europa.eu/public_opinion/flash/fl 398 fact ee en.pdf (2014. aasta detsembri seisuga).
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2050 oletatavasti vaheneb, kuid Ule 65-aastaste vanuserihm suureneb. Seda kajastab ka
vanadussoltuvusmaar (vt tabel 1).

Joonis 1. Elanikkond vanuseriihmade ja sugupoolte kaupa aastal 2010 ja 2050. aasta prognoos

2010

_ Female

50 0 50 50 0 50
(thousands) (thousands)

Male Mehed
Female Naised
(thousands) (tuhandetes)

Allikas: rahvusvaheline konverents rahvastiku ja selle arengu kohta parast 2014. aastat, infoleht Eesti kohta.®

Too6turul osalemine

55-64-aastaste tOoOtajate t6ohSive maadr on Eestis alates 2000. aastast jarsult tdusnud (vt allpool
joonis 2). 2002. aastal oli selle vanuseriihma t66hdive maar ELi keskmisest v8rreldes oluliselt vaiksem
(27,7% vorreldes vastavalt 38,5%ga), kuid 2008. aastal jdudis tasemele 46%. Parast 2008. aastat ei
kasvanud t66hdive méar Eestis ELi keskmisega samas tempos ning 2013. aastal oli 55-64-aastaste
toohoive Eestis 63%, ELi keskmine oli aga samal aastal ligikaudu 50%.

Alates 2002. aastast on Ule 65-aastaste t66h8ive maar olnud Eestis pidevalt 2,8%, mis on ELi sama
perioodi keskmisest (5%) 2,2% madalam.

18 Rahvusvaheline konverents rahvastiku ja selle arengu kohta parast 2014. aastat, infoleht Eesti kohta. Kattesaadav aadressil:
http://icpdbeyond2014.org/about/view/19-country-implementation-profiles (2014. aasta detsembri seisuga).
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Joonis 2. To0hBive méarad vanuserihmade kaupa, 2000-2013 (Eesti elanikud, kdik kodakondsusrihmad)
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Allikas: Eurostat 2013, EU-LFS, iga-aastased pdhjalikud uuringutulemused, to6hdive méarad soo, vanuse ja kodakondsuse kaupa
(%) [Ifsa_ergan]

Tootingimused

Tuginedes Euroopa Elu- ja Té6tingimuste Parandamise Fondi (Eurofound) 2010. aastal tehtud viiendale
Euroopa tootingimuste uuringule 1° vdib vanemaealiste (50-aastaste ja vanemate) tOdtajate
tootingimuste kohta Eestis jareldada jargmist:

e Nende vanemaealiste tootajate?® (50-aastaste ja vanemate) osakaal, kes teisaldavad raskusi
vahemalt veerandi oma td6ajast, on ajavahemikus 2000—-2010 suurenenud (27%-It 2000. aastal
39%-le 2005. aastal, seejarel véhenenud 34%-le 2010. aastal). ELi samas vanuserihmas oli
selliste tootajate osakaal 2010. aastal 32%.

o Nende vanemaealiste to6tajate osakaal, kelle tbdga kaasnevad (peaaegu) kogu aeg vasitavad
ja valulikud asendid, on Eestis peaaegu sama suur kui ELis keskmiselt (15,3% v0rreldes
vastavalt 15,5%ga).

o Nende vanemaealiste td6tajate osakaal, kes teevad vahetustega t66d, on olnud Eestis aastate
jooksul suhteliselt stabiilne, st vahemikus 16—17%, kuid alati suurem kui ELis keskmiselt. ELis
tegi 2010. aastal vahetustega t66d 14% vanemaealistest tootajatest. Nagu paljudes teistes
Euroopa riikides vaheneb vanusega nende tbotajate osakaal, kes teevad 066t66d.
Vanemaealistest tootajatest teeb Eestis Uksnes 66t66d 17,3%, see naitaja on ELi keskmisest
(16%) suurem.

19 Kui ei ole margitud teisiti, pdhinevad selles punktis esitatud arvandmed 2010. aasta Euroopa toétingimuste uuringul.
Kéattesaadav aadressil: http://eurofound.europa.eu/surveys/ewcs/2010/european-working-conditions-survey-2010 (2014. aasta
detsembri seisuga).

20 Selles jaos kasutatud mdiste ,vanemaealised tG6tajad” tahendab 50-aastaseid ja vanemaid toétajaid ning mdiste ,noored
tootajad” alla 30-aastaseid tdotajaid.
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e Eestis on ajavahemikus 2000-2010 nende vanemaealiste ttOtajate osakaal, kelle teatel
sobivad té6tunnid hasti nende eraeluga, vahenenud 84%-It 81%-le. 2010. aastal oli nende hulk
ELi keskmisega (85%) vorreldes vaiksem.

e Nagu enamikus teistes ELi likmesriikides vahenes Eestis nende inimeste arv, kelle teatel
hairisid nende t66tempot kolm vdi rohkem valist takistust (nt inimeste n6udmised v&i tootmis-
/tegevuseesmargid), parast 50. aastaseks saamist 2010. aastal (29,7% Eesti 50-aastastest
tootajatest 2010. aastal, ELi keskmine 26,8%).

e Eestis saab todalast tdiendusdpet rohkem kdikide kategooriate to6tajaid kui ELis keskmiselt,
védlja arvatud vanemaealised todtajad. Vanemaealiste toOtajate protsent on vaiksem: 24%
vorreldes vastavalt 26%ga.

e EL 27 keskmisega vorreldes teatas palju suurem osa kdigi vanuserihmade Eesti té6tajatest, et
t60 avaldab nende tervisele negatiivset méju. 2010. aastal teatas 40,2% vanemaealistest Eesti
tootajatest, et t6 avaldab nende tervisele negatiivset m&ju, samal ajal kui ELis keskmiselt vaitis
seda 27,3% vanemaealistest to6tajatest.

e Vanemaealiste td6tajate rahulolu téétingimustega suurenes Eestis ajavahemikus 2000-2010
(vastavalt 74% ja 80%). 2010. aasta tulemus on ka suurim protsentuaalne téus vorreldes teiste
vanuserihmadega nendel aastatel.

¢ Nende 50-aastaste ja vanemate ttotajate osakaal, kes enda sdnul oleksid v8imelised tegema
sama t66d 60-aastasena, vahenes 80,6%-It 2000. aastal 75,6%-le 2010. aastal. Nende
tootajate osakaal oli ELi keskmisest (2010. aastal 71,4%) suurem. Nagu enamikus teistes
riikides suureneb vanusega oluliselt nende Eesti tddtajate osakaal, kes enda sdnul oleksid
vBimelised tegema sama t66d 60-aastasena.

e Eestis markis 22% tddtajatest ja tbokogemusega inimestest, et nende tédkohal on véetud
meetmeid tookoha kohandamiseks vanemaealiste jaoks (vOrreldes 31% EL 28 keskmisega).
19% vastanutest ei teadnud, kas nende tookohta on kohandatud vanemaealiste tdotajate
jaoks.?t

Tervis

2011. aastal naitasid hinnangud, et 65-aastaste Eesti meeste oodatav eluiga oli ligikaudu 14,8 lisa-
aastat,??2 mis on ELi keskmisest (17,8) vaiksem. 5,6 aastat neist on hinnangu kohaselt tervena elatud
aastad, mis on samuti ELi keskmisest (8,6) vaiksem.2? Sama tahelepaneku vdib teha naiste kohta. 65-
aastaste naiste oodatav eluiga oli 20,1 lisa-aastat (ELis 21 aastat), kuid Uksnes 5,7 neist tervena elatud
aastat (ELi tasandil 8,6).

ToOotajate tajutav tervislik seisund Eestis halveneb vanusega, nagu on naidatud allpool tabelis 2.

Tabel 2. To0Otajate tajutav tervislik seisund vanuseriihmade kaupa, 2012; oma tervist vaga halvaks vdi
halvaks pidavate vanuseriihmade osakaalud

16—44-aastased 45-54-aastased A 65-aastased ja vanemad
aastased

Too6tajad 1,6%* 6,3%* 9,2%* 10,9%

Allikas: EU-SILC, tajutav tervislik seisund sugude, vanuste ja té6hdiveseisundite kaupa (%) [hith_silc_01]
* Arvandmed on vahese usaldusvaarsusega

2l Euroopa Komisjon, Eurobaromeetri kiiruuring téotingimuste kohta — infoleht Eesti kohta, 2014. Kattesaadav aadressil:
http://ec.europa.eu/public_opinion/flash/fl 398 fact ee_en.pdf (2014. aasta detsembri seisuga).

22 Eurostat 2013, Oodatav eluiga vanuste ja sugude kaupa [demo_mlexpec].

2 Eurostat 2013, Tervena elatud aastad (parast 2004. aastat) (hith_hlye).
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Nagu on néidatud tabelis 3, oli nende 55—-64-aastaste Eesti to6tajate osakaal, kes teatasid, et neil
esineb tdo6st tingitud terviseprobleeme, 2007. aastal suurem kui sama vanusertihma ELi keskmine.24

Tabel 3. ToOtajate teatatud toost tingitud terviseprobleemid Eestis ja EL 27s, vanuserihmade kaupa

EE 25-34-aastased 5%

EE 35-44-aastased 7%
EE 45-54-aastased 12%
EE 55-64-aastased 16%
Mehed 18%
Naised 15%
EL 27* 55-64-aastased 11%

Allikas: ELi t66j6u-uuringu 2007. aasta lisakiisimustik tod0nnetuste ja tdost tingitud terviseprobleemide kohta, isikud, kes teatasid
Uhest vBi mitmest t66st tingitud terviseprobleemist viimase 12 kuu jooksul, vanuste kaupa (%) [hsw_pbl]; Eurostati kohaselt
tuvastati selle riigi andmetes véikesed erinevused s@nastuses ja mdistetes ning kultuurilised erinevused; seet6ttu tuleb
ettevaatusega suhtuda nende vdrreldavusse teiste riikidega.?®

* see arv on EL 27 kohta ega hdlma Prantsusmaad, sest Prantsusmaal oli kiisimuste sGnastus veidi erinev, pdhjustades
erapoolikust. Eurostat soovitab kasutada koondandmeid ilma Prantsusmaa andmeteta.

Nagu enamikus teistes riikides on 55—64-aastaste teatel nende k&ige raskemaks t6ost tingitud
terviseprobleemiks luu- ja lihaskonna vaevused (tabel 4).26 ELi keskmisega vdrreldes on stidame- ja
veresoonkonna haiguste levimus kdige raskema todst tingitud terviseprobleemina Eestis siiski suurem
ja suureneb vanusega, samal ajal kui stress ja depressioon on vdhem levinud.

Tabel 4. Kbige raskem t60st tingitud terviseprobleem viimase 12 kuu jooksul, % kdikidest to6tajatest, kes
teatasid todst tingitud terviseprobleemist viimase 12 kuu jooksul; sugude ja kdige levinumate haiguste
kaupa?’

24 ELi t66j6u-uuringu 2007. aasta lisakiisimustik toodnnetuste ja todst tingitud terviseprobleemide kohta, isikud, kes teatasid Gihest
vOi mitmest tdost tingitud terviseprobleemist viimase 12 kuu jooksul, sugude, vanuste ja haridustasemete kaupa (%) [hsw_pb1];
koikide asjaomasesse vanuseriihma kuuluvate té6tajate osakaalud; t6ost tingitud terviseprobleemi mdiste hdlmab k&iki haigusi,
puudeid ja muid fluusilise v8i vaimse tervise probleeme (v.a nnetusjuhtumist tingitud vigastused), mis isikul ilmnesid viimase
12 kuu jooksul ja mille pbhjustas vdi mida raskendas t66. See on lai mdiste, mis h6lmab palju enamat kui kutsehaigusteks
peetavaid haigusi.

25 vt Eurostati hindamisaruanne 2007. aasta lisakisimustiku kohta, Ik 26, kattesaadav aadressil:

http://ec.europa.eu/eurostat/documents/1978984/6037334/Evaluation-Report-AHM-2007. pdf.

26 ELi t66j6u-uuringu 2007. aasta lisaklsimustik to6Gnnetuste ja toost tingitud terviseprobleemide kohta, isikud, kes teatasid kdige
raskemast toost tingitud terviseprobleemist vimase 12 kuu jooksul, terviseprobleemide kaupa (%) [hsw_pb5]; kiisimustik eristab
kokku kaheksa eri probleemi.

27 Kattesaadavad on uuemad andmed (ELi t66j6u-uuringu 2013. aasta lisakiisimustik); mitu riiki ei ole siiski 2013. aasta andmeid
esitanud ja seeparast ei saa ELi koondandmeid selle muutuja kohta arvutada. Nende piirangute tottu kasutati kéesolevas
aruandes 2007. aasta andmeid. 2013. aasta andmeid saab Eurostatist ja need on kattesaadavad aadressil:
http://ec.europa.eu/eurostat/web/Ifs/data/database.
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Sidame- ja o
Luu- ja lihaskonna Stress, 3
veresoonkonna ; . Kopsuhaigused
haigused vaevused depressioon, arevus
35-44- Kokku 7,3 55,6 55 8,4
aastased (EL 27%) (2,9) (60,9) (16,4) (4,9)
Naised 8,5 44,8 8,8 9,3
Mehed 5,9 67,5 1,9 7,4
45-54- Kokku 9,9 61,2 4,2
aastased (EL 27%) (6,2) (61,3) (13,5)
Naised 7,5 59,7 3,8
Mehed 12,4 62,8 4,6
55-64- Kokku 17,0 60,2 6,2
aastased (EL 27%) (11,3) (59,9) (9,2)
Naised 17,4 61,5 5,6
Mehed 16,6 58,7 6,9

6.8
(4,7)
8,2
53
3,9
(5.8)
51
2,6
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Allikas: ELi t66j6u-uuringu 2007. aasta lisakiisimustik tod0nnetuste ja tdost tingitud terviseprobleemide kohta, isikud, kes teatasid
kdige raskemast todst tingitud terviseprobleemist viimase 12 kuu jooksul, terviseprobleemide kaupa (%) [hsw_pb5]; Eurostati
kohaselt tuvastati selle riigi andmetes vaikesed erinevused sdnastuses ja mdistetes ning kultuurilised erinevused; seetdttu tuleb
ettevaatusega suhtuda nende vdrreldavusse teiste riikidega?®

* see arv on EL 27 kohta ega hdlma Prantsusmaad, sest Prantsusmaal oli kiisimuste sGnastus veidi erinev, pdhjustades
erapoolikust. Eurostat soovitab kasutada koondandmeid ilma Prantsusmaa andmeteta.

Mdbiste
Eestis ei ole vanemaealise tootaja mdistet ametlikult maaratletud. Tavapéraselt on vanemaealised
tootajad Ule 45-aastased tootajad.

1.2 Tootervishoiu ja too0ohutuse valdkonna institutsiooniline
struktuur

Selles jaos tutvustatakse tootervishoiu ja tddohutusega seotud Uldist institutsioonilist struktuuri Eestis.

Uldine struktuur
Eestis on institutsiooniline padevus téétervishoiu ja tddohutuse valdkonnas jargmistel asutustel:

e Sotsiaalministeerium: todtervishoiu ja tbdohutuse reguleerimise eest vastutav riigiasutus. Ta
tdidab asjaomaseid Ulesandeid kahe struktuuriiiksuse kaudu: rahvatervise osakond ja té6elu
arengu osakond

e Eakate poliitika komisjon: kuulub Sotsiaalministeeriumi alla ning arutab ja hindab k&iki
vanemaealiste isikutega seotud otsuseid ja maarusi. Komisjon tegutseb vahendajana riigi ja
vanemaealiste huve kaitsvate organisatsioonide vahel ning vdtab vastu otsuseid vanemaealiste
heaolu parandavate meetmete kohta ja rakendab neid meetmeid., http://www.hot.ee/e/eakad/

e ToOoOinspektsioon: 2° Toodinspektsiooni viib ellu tookeskkonnapoliitikat, teostab riiklikku
jarelevalvet tootervishoiud, tddohutust ja tdosuhteid sétestavate digusaktide nBuete
tookeskkonnas taitmise lle, Gldsuse, t6tajate ja tobandjate teavitamine tookeskkonna ohtudest
ning individuaalsete tdovaidluste lahendamine kohtueelses todvaidlusorganis. Alates 2012
aastast Todinspektsioon koordineerib EU-OSHA koordinatsioonikeskust.

e Terviseamet:3° Tervishoiutdttajate ja tegevuslubade registrite osakonna pohillesanneteks on
tervishoiutdotajate registreerimine, kutsekvalifikatsiooni tunnustamine ja tervishoiutdttajate
vaba liikumise Giguse tagamine; tervishoiuteenuse osutamise tegevuslubade valjastamine;
tervishoiutdotajate ja tervishoiuteenuse osutajate padevuse valdkonna korraldamine ning selles
arvamuste ja hinnangute andmine; tervishoiutdttajate riigikaitseliste td6kohtade ja paigutuse
Ule arvestuse pidamine kaitsevalmiduse, sdjaseisukorra, mobilisatsiooni ja demobilisatsiooni
ajal; tervishoiutdotajate riikliku registri ja tervishoiuteenuse osutamise tegevuslubade riikliku
registri taitmine.2004. aastal vdttis Terviseamet Ule To6tervishoiu Keskuse taitevilesanded.

e Tervise Arengu Instituut: riigi rahastatavate teadusuuringute instituut, mis vastutab riiklike
tervisenditajate kogumise ja analilsimise eest. Instituut korraldab korrapéraselt
tervisekditumisega seotud Uritusi ja avaldab sageli selleteemalisi valjaandeid, sealhulgas
teadusuuringuid ja m&juhinnanguid, www.tai.ee.

28 vt Eurostati hindamisaruanne 2007. aasta lisakisimustiku kohta, Ik 26, kattesaadav aadressil:
http://ec.europa.eu/eurostat/documents/1978984/6037334/Evaluation-Report-AHM-2007. pdf.

29 Tooinspektsiooni veebisait: http://www.ti.ee/ (2014. aasta oktoobri seisuga).

30 Terviseameti veebisait: http://www.terviseamet.ee (2014. aasta oktoobri seisuga).
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Joonis 3. Eesti todtervishoiu ja tddohutuse slisteem

Tooinspektsioon
e jarelevalve
e ndustamine
e teavitamine
e  statistika
e  registrid

Sotsiaalministeeriiim

- tegevusjuhised

;:f,flﬂ Rahvatervise Terviseamet
9 osakond
osakond
- Bigusaktid tootervishoiuteenuse

osutajate register

téokeskkonnaspetsialist
todkeskkonnavolinik

to6keskkonnandukogu

TOOKOHT

tédandja
tootaja

Tootervishoiuteen
used

esmaabispetsialist - riskihindamine

- arstlik labivaatus

/

Sontsiaalnartnerid

Eesti
Toodandjate
Keskliit

Eesti
Ametithingut
e Keskliit

Uuringute toetamine ja nduandev tugi

- koolitus

- konsultatsioonid
- kokkulepped

- teave

- analuisi ja statistika osakond, Sotsiaalministeerium
- tookeskkonna nduandekomitee
- Tervise Arengu Instituut

- Tartu Ulikool

- Tallinna Tehnikaldlikool
- Eesti Maalilikool
- koolituskeskused

- mddtelaborid

- haridus
- uuringud
- arendus

- anallids - rakendamine
- hindamine - eksperditeenused
- ndustamine

- mddtmised

Allikas: Rahvatervise ja sotsiaalse heaolu valdkonna pdhjamaétme partnerlus, Country Reports on Occupational Safety and
Health in the Northern Dimension Area.®

31 Kattesaadav aadressil: http://www.ndphs.org/?database,view,paper,22 (2014. aasta oktoobri seisuga).
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Sotsiaaldialoog
Eesti peamised sotsiaalpartnerid on:

e Eesti Ametilhingute Keskliit (EAKL),32 mis koosneb ligikaudu 20 haruliidust ning esindab
tootajate huve kollektiiviepingutes. EAKL osaleb aktiivselt poliitika kujundamisel, et tagada
téotajate sotsiaalkindlustusdigused ja -hivitised ning tervislik tookeskkond;

e Eesti ToO0andjate Keskliit,33 mis esindab kohalikest td0andjate organisatsioonidest kdige
suuremat arvu tédandjaid ning h6lmab kdiki Eesti majandussektoreid. Keskliidu eesmérk on
esindada oma likmete huve suhtluses seadusandliku ja taitevwdimuga ja tootajate
organisatsioonidega ning esindada oma liikmeid rahvusvahelise, riikliku ja piirkondliku tasandi
organisatsioonides.

OECD andmetel on ametitihingutesse kuulumise maér3* Eestis viimase 20 aasta jooksul oluliselt
vahenenud: 1993. aastal kuulus ametilhingutesse 40,8%, 2002. aastal 12,4% ja 2012. aastal 6,4%
koikidest tdotajatest. Ametitihingutesse kuulumise maar Eestis on madal ka vérreldes OECD riikide
keskmisega, mis oli 2012. aastal 17,1%.3%°

1.3 Tood, tootervishoidu ja  tooohutust Kkasitlevad ning
diskrimineerimisvastased O6igusaktid

Jargmises jaos esitatakse luhililevaade peamistest tootervishoiu ja tédohutuse, t66 ja t66hdive ning
diskrimineerimisvastastest 8igusaktidest Eestis ning uuritakse, kas need 0&igusaktid sisaldavad
vanemaealisi té6tajaid puudutavaid satteid.

Too6tervishoidu ja té6ohutust kasitlevad digusaktid

e Tootervishoiu ja todohutuse seadus,*® mis on todtervishoiu ja todohutuse peamine Giguslik
alus Eestis, joustus 26. juulil 1999. Seadus hdlmab td6tajate t66d puudutavaid tdétervishoiu ja
té6ohutuse ndudeid ning té6andjate digusi ja kohustusi tdtajate tervisele ohutu té6keskkonna
loomisel ja tagamisel ning td6tervishoiu ja tédohutuse korraldust ettevotte ja riigi tasandil.
Tootervishoiu ja tédohutuse seaduse alusel on vastu véetud mitmesugused maarused, milles
on satestatud tédkohtadele ja tddvahenditele ning eri tddoperatsioonidele esitatavad erinduded.
Seaduses ei kasitleta konkreetselt vanemaealisi tdotajaid.

Toodtervishoiu ja tédohutuse seaduse kohaselt peavad vahemalt 50 t66tajaga ettevdtted looma
tookeskkonnandukogu. Noukogusse peab kuuluma vordne arv tédandjate ja tdotajate
esindajaid ning see arutab to6tervishoiu ja tééohutusega seotud kisimusi.

Lisaks naeb seadus ette, et iga ettevote peab maarama tookeskkonnaspetsialisti. See isik
peaks olema tookeskkonna kisimustes padev insener-tehniline to6taja vbi ettevdtte muu
spetsialist, kes on labinud asjakohase véljadppe téokeskkonna alal. Té6keskkonnaspetsialist
peaks saama todandjalt volituse taita tootervishoiu ja tédohutusega seotud llesandeid.

Toohodivet ja tood kasitlevad 6igusaktid

e Toohdivekiusimusi reguleeritakse to6lepingu seadusega,®’ milles on satestatud todandjate
suhtes kohaldatavad UldpShim&tted, sealhulgas jargmised kohustused: todtajate

32 EAKLI veebisait: http://www.eakl.ee/ (2014. aasta oktoobri seisuga).

33 Eesti Tovandjate Keskliidu veebisait: http://www.employers.ee/ (2014. aasta oktoobri seisuga).

34 Ametilihingutesse kuulumise maar vastab ametitihinguliikmetest tootajate ja teenistujate arvu ning t6tajate ja teenistujate
koguarvu suhtele (OECD, t66j6u statistika).Kuulumisméér arvutatakse véimaluse korral uuringuandmete alusel ja vastasel
juhul haldusandmete alusel, mida on kohandatud, vottes arvesse mitteaktiivsete ja flusilisest isikust ettevotjate arvu (OECD).

35 OECD toohdivealane veebiandmebaas: http://www.oecd.org/els/emp/onlineoecdemploymentdatabase.htm#union
(2014. aasta oktoobri seisuga).

36 6. juuni 1999. aasta toétervishoiu ja tédohutuse seadus. Inglise keeles kattesaadav aadressil:
https://www.riigiteataja.ee/en/eli/520062016004/consolide (2014. aasta oktoobri seisuga).

37 Vabariigi Presidendi 12. jaanuari 2009. aasta otsus nr 421, t66lepingu seadus.
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diskrimineerimisvastane kaitse, vordse kohtlemise p&him&tte jargimine ja vorddiguslikkuse
edendamine kooskdlas vordse kohtlemise seaduse ja soolise vorddiguslikkuse seadusega.

Diskrimineerimisvastased digusaktid

e Vordse kohtlemise seaduse ® eesmark on tagada isikute kaitse diskrimineerimise eest
rahvuse (etnilise péaritolu), rassi, nahavarvuse, usutunnistuse véi muude veendumuste, vanuse,
puude vOi seksuaalse sattumuse tdttu. Vanusel pdhineva diskrimineerimise keelu suhtes
kohaldatakse uht erandit, mis kdlab jargmiselt: ,Diskrimineerimiseks ei peeta vanuse alusel
seadusega satestatud erinevat kohtlemist, kui sellel on objektiivne ja maistlik téohdivepoliitikat,
tooturgu, kutsedpet voi sotsiaalkindlustusteenuseid hdlmav Bigusparane eesmark ning selle
eesmargi saavutamise vahendid on asjakohased ja vajalikud“. Vastavalt vordse kohtlemise
seadusele on tdédandja kohustatud vdtma asjakohaseid meetmeid, et véimaldada puudega
inimesel tookohale paéaseda, t66s osaleda ja edutust saada.

1.4 Pensionisusteem

Eesti kolmest sambast koosnev pensionisiisteem on satestatud Eesti Vabariigi pensioniseaduses ja
riikliku pensionikindlustuse seaduses. Esimene sammas on uuendatud riikliku pensionikindlustuse
skeem (Umberjaotusel pdhinev siisteem) ja teine sammas on kohustusliku kogumispensioni skeem.
Kolmas sammas on vabatahtliku tdiendava kogumispensioni skeem, mida riik toetab maksuvéahenduste
kaudu.

Pensioniiga (seadusekohane ja tegelik)

Eestis on ametlik pensioniiga praegu 63 eluaastat. Eritingimusi kohaldatakse 1951. ja 1952. aastal
suindinud naistele, kes jduavad pensioniikka vastavalt 62 ja 62,5 aasta vanuses. Vastavalt Eesti riiklikule
reformikavale ,Eesti 2020” tduseb seadusekohane pensioniiga alates 2017. aastast kolme kuu vérra
aastas, nii et 2026. aastaks on ametlik pensioniiga 65 eluaastat. OECD andmetel oli 2012. aastal Eestis
tegelik pensioniiga naistel 62,9 ja meestel 63,6 eluaastat.*

Ennetdhtaegselt pensionile jAdmine

Isikul on &igus saada ennetdhtaegset vanaduspensioni vdi soodustingimustel vanaduspensioni
jargmistel juhtudel:

Ennetédhtaegse vanaduspensioni saamise digus on 3 aastat enne vanaduspensioniikka jGudmist, kui
olete Eestis kogunud vahemalt 15 aastat pensionistaazi. Ennetdheaegselt saab pensionile minna Eesti
alaline elanik ja tahtajalise elamisloa ja elamisdiguse alusel Eestis elav valismaalane. Ennetéahtaegset
vanaduspensioni suurust vahendatakse 0,4 protsendi vérra iga kuu eest, mis on jaanud isiku
vanaduspensioniikka jéudmiseni.
https://www.eesti.ee/est/teemad/toetused ja_sotsiaalabi/pensionid/rahva ja vanaduspension. Eestis
on vdimalik tédelu pikendada parast ametliku pensioniea saabumist; edasilikatud vanaduspensioni
korral suurendatakse vanaduspensioni 0,9% iga kuu eest, mis on moéddunud inimese jdudmisest
vanaduspensioniikka.*? Peale selle vdib pensionar kombineerida to6st ja pensionist saadavat tulu, ilma
et tema kogutulu oleks piiratud.4! Nende meetmete ja pensioniea tdstmise tulemusena on saavutatud
seadusekohase pensioniea Uletanud tdotajate suhteliselt kdrge té6hbive maar (2010. aastal 65—-69-
aastastel 18%, ELi keskmine oli 10%).42

38 11. detsembri 2008. aasta seadus nr 315, vordse kohtlemise seadus. Mitteametlik télge inglise keelde on kattesaadav aadressil:
https://www.riigiteataja.ee/en/eli/530102013066/consolide (2014. aasta oktoobri seisuga).

3 Allikas: OECD hinnangud tegeliku keskmise pensioniea ja ametliku pensioniea kohta aastatel 2007—2012.

40 Sotsiaalkindlustusamet, ,Edasilikatud vanaduspension”: http://www.sotsiaalkindlustusamet.ee/deferred-old-age-pension-2/
(2014. aasta oktoobri seisuga).

41 Eurofound, Income from work after retirement in the EU, Euroopa Liidu Valjaannete Talitus, Luxembourg, 2012.

42 Euroopa T60hdive Seirekeskus, EEO review: Employment policies to promote active ageing: Estonia, 2012: http://www.eu-
employment-observatory.net/resources/reviews/Estonia-EPPAA-Feb2012-final.pdf (2014. aasta oktoobri seisuga).
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2 Vanemaealiste tOo6tajate tootervishoiu ja td6ohutusega
seotud poliitika, strateegia ja programmide Ulevaade

Oodatava eluea pikenedes on oluline luua téétingimused, mis vdimaldavad tervena ja aktiivsena
vananemist ning tagavad, et té6tajad jduavad tervena pensioniikka. Jargmises peatikis esitatakse
Ulevaade poliitikast, programmidest ja algatustest, mida valitsusasutused ja vabaihendused on Eestis
rakendanud t60 jatkusuutlikkuse ja tervemana elatava t66ea probleemi lahendamiseks.

2.1 Valitsusasutuste ja valitsusega seotud organisatsioonide
algatused

Tootervishoid ja td6ohutus

Eesti tootervishoiu ja to6ohutuse strateegias 2010-201343 ning sellele vastavas tegevuskavas
maaratletakse tooelu parandamiseks Eesti téokeskkonna arengueesmaérgid aastateks 2010-2013.
Strateegias on satestatud jargmised arenguvaldkonnad: tddtervishoidu ja todohutust reguleeriv
Oigusruum, teadlikkuse tdstmine tookeskkonnast lahtuvatest terviseriskidest, tookeskkonnaalane
koolitus, tootervishoiuteenused tervishoiusiisteemi osana, uued riskid tookeskkonnas, teadmispdhisuse
ja haldussuutlikkuse tdstmine poliitika kujundamisel ja rakendamisel, tétkeskkonnaalane
teadustegevus, riigisisene ja rahvusvaheline koostoo. 44

Strateegias rohutatakse, et riigi demograafilist olukorda arvesse vdttes on hadavajalik pikendada
inimeste todvdimelisuse iga. Strateegias margitakse, et tootajate tervise hoidmiseks td6turu muutuvates
tingimustes (vottes eelkfige arvesse pensioniea Uletanud naiste kdrget t66h8ive maara) on oluline
poorata téhelepanu uutele paindlikele tddvormidele (nt kodutdd, paindlik tédaeg, t6OvGtulepingute
kasutamine jmt).

Strateegias léhtutakse terviklikust l&henemisviisist heaolule t66l ning keskendutakse riskide
ennetamisele ja partnerluse tugevdamisele koikide tddtervishoiu ja to0ohutusega tegelevate
struktuuritiksuste vahel. Strateegia alleesmargid on jargmised:
1) tootajate tervise ja toovBime sdilitamine ja edendamine;
2) tookeskkonna parendamine nii, et oleks vdimalik to6tada tervist ohustamata, ja
3) juhtimissisteemi ja tookorralduse arendamine suunas, mis toetab tédohutust ja téotervishoidu,
edendab ettevottes positiivset psiihhosotsiaalset mikroklimat ja loob eelduse t66 tootlikkuse
suurendamiseks.*®

Alates 2012. aastast on tdotervishoiu ja tddohutuse strateegia eesmargid lisatud rahvastiku tervise
arengukavasse 2009-2020.4¢ Seeparast ei ole Eesti valitsusel kavas pikendada téo6tervishoiu ja
téoohutuse strateegiat jargmiseks perioodiks. Rahvastiku tervise arengukava eesmaérk on pikendada
2020. aastaks keskmist eeldatavat (tervena elatud) eluiga, vahendades terviseriske elu-, 6ppe- ja
tookeskkonnas. Selle prioriteetse valdkonna rakendamispdhimdtteid tdpsustatakse iga-aastastes
tegevuskavades.

Programmi raames on rakendatud mitmesuguseid té6tervishoiu ja tédohutusega seotud lUhiajalisi
projekte ja tegevusi: todelu kvaliteedi parandamine 2009-2014, mida juhib Sotsiaalministeerium ja
mida rahastatakse Euroopa Sotsiaalfondi vahenditest. Uldiselt on tegevuste eesmark parandada
teadlikkust tootervishoiust ja suurendada tdétajate tootlikkust, tagades neile suunised ja meetmed
tootingimuste parandamiseks.

2012 aastal avati nelja institutsiooni koost6os (Todinspektsioon, Sotsiaalministeerium, Terviseamet ja
Tervise Arengu Instituut) portaal Té6elu www.tooelu.ee To6elu portaali eesmark on pakkuda Eesti
elanikkonnale lUlevaatlikku, asjatundlikku ja ammendavat teavet td6keskkonda ja todsuhteid puudutava

43 Ingliskeelne kokkuvdte on kattesaadav aadressil:
http://osha.europa.eu/en/organisations/Estonia%200SH%20Strateqy%20English%20Summary.pdf. Téielik eestikeelne tekst
on kattesaadav aadressil: http://www.sm.ee/fileadmin/meedia/Dokumendid/Toovaldkond/TAO/TTTO_strateegia 2010-
2013.pdf (2014. aasta oktoobri seisuga).

4 Nende eesmarkide saavutamiseks vajalike erieesmarkide ja meetmete kohta vt http://www.ti.ee/index.php?page=1261&
(2014. aasta oktoobri seisuga).

4 vt eespool EU-OSHA, OSHWIKI, ,OSH system at national level — Estonia”.

46 Rahvastiku tervise arengukava 2009-2020, Sotsiaalministeerium, 2008, muudetud 2012. aastal. Inglise keeles kattesaadav
aadressil: http://pns.dgs.pt/files/2010/03/pnsest.pdf (2014. aasta oktoobri seisuga).
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kohta, ennetades teadlikkuse tBstmise kaudu t66eluga seotud probleeme. Tddelu portaali haldajaks on
Tooinspektsioon.

To6hobive
Aktiivne tooturupoliitika ei kasitle konkreetselt vanemaealisi to6tajaid. Eesti To6tukassa Uldine eesmark
on edendada kéikidele té6tajatele mdeldud té6turumeetmeid, mitte siduda need tootajate vanusega.

Eesti To6tukassa Uldise juhtumite haldamise meetodi osana té6tatakse kdikide téootsijate, sealhulgas
vanemaealiste td6tajate jaoks valja individuaalsed tegevuskavad. Isikuid vanuses 55 eluaastat kuni
seadusekohane pensioniiga peetakse siiski haavatavaks riihmaks, keda dhvardab suurem pikaajalise
tootuse risk. Seetbttu tehakse nendega seoses lisajBupingutusi ja nende inimeste individuaalne
tegevuskava sisaldab sageli selliseid meetmeid nagu t66ga seotud koolitus, karjaarinbustamine ja
téootsingualane koolitus. Viimati nimetatud meetme ndaiteks on to6eluks ettevalmistamise programm:
koolitusprogramm eesmaéargiga motiveerida ja julgustada inimesi kas leidma esimest tookohta voi
reintegreeruma parast (pikaajalist) to0It eemalviibimist.

Eestis on kehtestatud ka palgatoetuste maksmine tb6andjatele, kes votavad tbole tootajad, kes on
olnud (vahemalt) aasta t66tuna arvel, kuid need toetused ei olene vanusest.*”

Euroopa Sotsiaalfondi rahastatud tksikute projektide raames on kavandatud muid t66turumeetmeid,
nagu koolitus ja karjaarindustamine. Tegevused, mis julgustavad vanemaealisi tddtajaid osalema
kutseBppes, on vaga piiratud ning Uldiselt on 55-64-aastaste osalemine pidevoppes teiste
vanuseriihmadega vdrreldes palju vaiksem.*® Vanemaealiste tO6tajate to6hdivet takistavate peamiste
teguritena on siiski nimetatud véheste vdi vananenud oskuste olemasolu.

2010. aastal vdeti vastu uus digusakt, et julgustada té6andjaid kasutama paindlikumat t66korraldust.
Eestis ei ole paindlik v3i osalise tb6ajaga to6tamine eriti levinud ja to6tajate teadlikkus oma té6tundide
vahendamise vBimalustest on vaike. Uue Bigusakti kohaselt saavad t66andjad teatavatel tingimustel
maksuvahendusi, kui loovad osalise tédajaga tookohti. See meede ei ole mdeldud konkreetselt
vanemaealistele tootajatele, kuid vBib toetada Gileminekut pensionile.*?

Aktiivsena vananemine

Eesti on hiljuti vastu v6tnud aktiivsena vananemise poliitika Uldise raamistiku: aktiivsena vananemise
arengukava 2013-2020, % mis avaldati 2013. aastal. Selles poliitikadokumendis esitatakse
Uldpdhimé&tted, millest juhinduda poliitiliste otsuste tegemisel valdkondades, mida m&jutab elanikkonna
vananemine, ning selle eesmark on siOvalaiendada teadlikkust vananemisest kdikides
poliitikavaldkondades. Uks peatiikk on piihendatud vanemaealiste tootajate to6tingimustele ja selles
analliUsitakse vanemaealiste tootajate hetkeolukorda sotsiaalmajanduslikust ja diguslikust
vaatenurgast lahtudes.

Strateegial on neli eesmaérki:
e vanemaealiste suurem osalemine thiskonnaelus;
e vanemaealiste suurem osalemine kutsedppes;
e vanemaealiste suurem osalemine t66turul ja nende suurem rahulolu oma té6eluga ning
e oodatava tervena elatud eluea pikendamine.

47 Euroopa Komisjoni vastastikuse 6ppe programm riiklikele toohdiveasutustele, ,Peer Public Employment Services Paper
Estonia — PES and older workers”, koostanud Eesti To6tukassa, 2012.
48 Euroopa To6hoive Seirekeskus, EEO review: Employment policies to promote active ageing: Estonia, 2012. Kattesaadav

aadressil: http://www.eu-employment-observatory.net/resources/reviews/Estonia-EPPAA-Feb2012-final.pdf (2014. aasta
oktoobri seisuga).
4 Ibid.
50 Aktiivsena vananemise arengukava 2013-2020, kattesaadav aadressil: http://www.sm.ee/sites/default/files/content-
editors/eesmargid_ja tegevused/Sotsiaalhoolekanne/Eakatele/aktiivsena vananemise arengukava 2013-2020.pdf
(eesti keeles) (2014. aasta oktoobri seisuga).
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Vastavalt Eesti riiklikule reformikavale aastateks 2011-2015 5! ,Eesti 2020" vastutab
Sotsiaalministeerium selliste meetmete edendamise eest, mis tagavad vanemaealiste aktiivse
osalemise tO6turul ja toetavad aktiivsena vananemise Uldist kasitlust. Seega tuleb luua sobivad
tingimused paindlikumaks tleminekuks aktiivsest t66hdivest pensionile (nt osalise tddajaga to0,
Umber&pe, kutsenduete leevendamine jne). Peale selle rdhutatakse riiklikus reformiprogrammis, et on
.vajalik luua spetsiaalsed meetmed vanemaealiste inimeste to6turule tagasi aitamiseks ja tooturul
plsimise toetamiseks”. Strateegias margitakse vajadust teha kindlaks ressursid, mis on vajalikud
toovBimelisuse toetamiseks ja edendamiseks, ning vahendid, mis aitavad hoida inimesi to6turul
aktiivsena. See hdlmab praeguse pensionististeemi reformi ja soodustingimustel vanaduspensionide
l&bivaatamist.

Uldiselt tunnistatakse aktiivsena vananemise poliitikas, et kulud, mis on seotud vanemaealiste
I6imimisega Uhiskonnaellu, on Uhiskonna jaoks tervikuna tulus investeering ja majanduslikult on eriti
oluline t66vBimeliste vanaduspensionaride arvu suurendamine. Selle poliitika rakendamisel peavad riik,
kohalikud omavalitsused, erasektor ja vabatahtlikud organisatsioonid tegema koostddd asjakohaste
programmide valjatédtamisel ning riik peab toetama vanemaealisi kasitlevaid uuringuid.

2.2 Sotsiaalpartnerite algatused

Eesti Ametitihingute Keskliidu strateegia ehk arenguvisiooni , Eesti ametiihingud 2020” 52 eesmark
on suurendada sotsiaalset diglust, heaolu ja vordsust tookeskkonnas. Vanemaealiste tdotajate
t6ohdivega seotud konkreetseid algatusi pole selles ette nahtud.

2.3 Teiste organisatsioonide algatused

2006. aastal loodi Eesti tervist edendavate to6kohtade vdrgustik, mida koordineerib Tervise Arengu
Instituut. VBrgustiku likmeskonda kuulub suur hulk ettevotteid (kokku tle 200) eri &rivaldkondadest, kes
peavad tervisekaitset ja ergonoomilisi tdokohti esmatéhtsaks. V&rgustiku eesmark on luua ja kohandada
tookohti kdikide inimeste, sealhulgas vanemaealiste td6tajate jaoks.5?

Vabaihendus Taveco korraldas 2013. aasta septembri [6pus Tallinnas ELi toel konverentsi ,Kas vanus
50+ avab ukse toojouturu kuldliigasse?”.5 Konverentsil arutati vGimalust to6tada paindliku té6ajaga,
tookoha Umberkorraldamist ja kohandamist vastavalt vananevate tdotajate vajadustele,
diskrimineerimist ja stereotlilipe ning vanemaealiste to6tajate td6vdime arendamise parimaid tavasid.

Poliitikauuringute Keskus Praxis on ellu viinud mitu tervishoidu ja té6tingimusi kasitlevat
uurimisprojekti. Praegu viiakse ellu naiteks jargmisi projekte: ,Tervishoiususteemi jatkusuutlikkuse
analuls (2012-2014)"% ja , Tootingimused avalikus sektoris (2013—2014)"56.

Vabaiihendus Uus Tervis®’ korraldab konverentse ja koolitusi tervisliku elu teemal ning parandab
kogukonna liidreid kaasates to6tingimuste kvaliteeti.

Vabaiihendus Ergoest on loonud tdétervishoiu- ja ergonoomikateemalise veebisaidi.®

51 Eesti 2020” on eesti keeles kattesaadav aadressil:
http://valitsus.ee/UserFiles/valitsus/et/rigikantselei/strateegia/_b_konkurentsivoime-kava b / b eesti-2020-
strateegia/Eesti%202020%20(2013%20uuendamine)/EE2020%20tegevuskava.pdf
(2014. aasta oktoobri seisuga).

52 Arenguvisioon ,Eesti ametitihingud 2020” on eesti keeles kattesaadav aadressil:
http://eakl.ee/failid/322b35544192e44d918af8c3f30dbe35. pdf

(2014. aasta oktoobri seisuga).

53 Lisateave on Tervise Arengu Instituudi veebisaidil: http:/vana.tai.ee/?id=4052 (2014. aasta oktoobri seisuga).

54 Lisateave on Taveco veebisaidil: http://www.taveco.ee/sundmused-view/eha2013/konverentsi-ettekanded/ (2014. aasta
oktoobri seisuga).

55 Kruus, P. jt, Ravikindlustuse jatkusuutlikkuse prognoos. Lisateave projekti kohta on aadressil:
http://www.praxis.ee/tood/ravikindlustuse-jatkusuutlikkuse-prognoos/ (2014. aasta oktoobri seisuga).

56 Masso, M. jt, Téotingimused ja té6suhted avalikus sektoris. Lisateavet projekti kohta saab aadressil:
http://www.praxis.ee/tood/tootingimused-ja-toosuhted-avalikus-sektoris/ (2014. aasta oktoobri seisuga).

57 vabalihenduse Uus Tervis veebisait: http://www.uustervis.ee/ (2014. aasta oktoobri seisuga).

58 Ergoesti veebisait: http://www.ergonoomika.ee/ (2014. aasta oktoobri seisuga).
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3 Tootajate rehabilitatsiooni ja té6le naasmisega seotud
poliitika, strateegiate ja programmide Ulevaade

Tootamise aja pikendamine tervislikes, ohututes ja jatkusuutlikes t66tingimustes tdhendab ka tagamist,
et inimesed, kes jadvad haiguse v8i dnnetusjuhtumi téttu pikemale haiguspuhkusele, saavad vajalikku
tuge naasmiseks toole ohututes ja kohandatud tingimustes. Terviseprobleemiga ja eriti vanema
vanuserihma to6tajate t60le naasmise edendamise tulemusena jaavad t66turule edasi paljud inimesed,
kes muidu oleksid valinud ennetéhtaegselt pensionile mineku vdi vajanud invaliidsuspensioni.

Rehabilitatsiooni tulemuslikkus on seega tervena elatava tédea pikendamise teine oluline tegur. Kuigi
rehabilitatsiooni ja t6dle naasmise kisimus on eriti oluline vanemaealiste ttdtajate jaoks, kuna neil
esineb td6ga seotud tervisprobleeme tdendoliselt rohkem kui nooremates vanuserihmades,
kasitletakse selles peatikis kdikide to6tajate rehabilitatsiooni.

Eesti rehabilitatsioonisiisteem kavatsetakse lahiaastatel taielikult Umber kujundada, keskendudes
pigem todtajate vdimetele kui nende puuetele ja luues seega tingimused jatkusuutlikuks téole
naasmiseks. Praegu pakutakse Sotsiaalkindlustusameti koordineeritavaid rehabilitatsiooniteenuseid nii
ajutiselt voi pusivalt toovoimetutele inimestele (nende hulka vdivad kuuluda pikaajalise v0i kroonilise
haigusega inimesed) kui ka to6tutele, kuid Eesti to6tajad ei kasuta neid teenuseid tegelikult eriti palju.

Jargmises peatikis kirjeldatakse koOigepealt Eestis sisseseatud institutsioonilist silsteemi
tervisprobleemidega tootajate rehabilitatsiooniks ja tédle naasmiseks ning Kkasitletakse seejarel
valitsusasutuste ja vabalhenduste konkreetseid algatusi rehabilitatsiooni ja todle naasmise
edendamiseks.

3.1 Riiklik slisteem haigete vOi vigastatud tootajate

rehabilitatsiooniks ja todle naasmiseks
Oigus- ja poliitiline raamistik
Eestis reguleerib praegu haigete v8i vigastatud tootajate rehabilitatsiooni ja tédle tagasipéordumist
sotsiaalhoolekande seadus.>® Selles on satestatud rehabilitatsiooniteenuste taotlemise ja osutamise
Bigused, tingimused ning kord. Tédkoha, tddvahendite ja toole naasmise hdlbustamiseks vajalike

teenuste kohandamist kasitatakse td6turuteenustena ning seetbttu reguleeritakse neid
téoturuteenuste ja -toetuste seadusega.®®

2013. aasta juunis leppis valitsus kokku praegu Riigikogus arutatava téovOimetusreformi 6!
Umberkujundamise ajakava ja meetmed. Reformiga muudetakse oluliselt praegu kohaldatavat
rehabilitatsiooniteenuste ja -toetuste stisteemi ning sotsiaaltoetuse saamise 8iguse kindlakstegemisel
asendatakse tdo6tajate puudeid hindav sisteem tdotajate vdimetele keskenduva siisteemiga. Reform
avaldab otsest ja kaudset mdju sellele, kuidas rehabilitatsiooniteenuseid osutatakse ttoétajatele, kes
plutavad t66turul edasi tegutseda. Uus slsteem rakendatakse kavakohaselt mitmes etapis alates
2015. aasta suvest.

Reformiga muudetakse oluliselt kohaldatavaid 6igusnorme ning kujundatakse rehabilitatsiooniteenuste
korraldus Umber (heks susteemiks, mis hélmab nii téoturu kui ka sotsiaaltoetuste aspekte.52 Reformi
eesmark on toetada vahenenud toovdimega inimeste tédlevStmist, luues sobivad tdédtingimused ja
hdlbustades nende aktiivset osalemist to6turul. Reformi eesmark on ka tagada siisteemi finantsiline

59 8. veebruari 1995. aasta seadus nr 21/323 (sotsiaalhoolekande seadus RT | 1995, 21, 323), kattesaadav eesti keeles
aadressil: https://www.riigiteataja.ee/akt/12851852 (2014. aasta oktoobri seisuga).

60 28. septembri 2005. aasta seadus nr 54/430 (toéturuteenuste ja -toetuse seadus RT | 2005, 54, 430), ingliskeelne tdlge
kéattesaadav aadressil: https://www.riigiteataja.ee/en/eli/506062014001/consolide (2014. aasta oktoobri seisuga).

61 Reformi pdhimdtted ja ajakava on kattesaadavad eesti keeles aadressil: http:/www.sm.ee/et/toovoimereform (2014. aasta
oktoobri seisuga).

52 Seletuskiri sotsiaalhoolekande seaduse, to6turuteenuste ja -toetuste seaduse ning teiste rehabilitatsiooni ja tétle naasmise
susteemi reformist mojutatud seaduste muutmise seaduse eelndu juurde. Kattesaadav eesti keeles aadressil:
http://www.riigikogu.ee/?op=emsé&page=eelnou&eid=ad143d32-64b4-45cd-bf4d-6a926d802894& (2014. aasta oktoobri
seisuga).
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jatkusuutlikkus. Reformi osana luuakse ka uus tulemushindamissiisteem, mille eesmark on paremini
kajastada ja kasitleda iga tksikisiku vajadusi seoses talle vajaliku rehabilitatsiooni ja abiga.

Tulevase reformi raames moodustavad todga seotud rehabilitatsiooniteenused laiaulatuslike
tooturuteenuste osa ning keskenduvad t60 leidmiseks vajaliku rehabilitatsiooni pakkumisele ja
vahenenud t66vdimega inimeste jaoks tootingimuste kohandamisele. Té0tukassast peaks saama
peamine kompetentsikeskus t66ga seotud rehabilitatsiooniteenuste osutamisel.

Arutelud reformi Ule veel kestavad ja uue sisteemi konkreetseid omadusi alles maaratletakse. Uue
reformikava kavandis toetatakse inimesi, kes vajavad tddle naasmisel rehabilitatsiooni,
ndustamisteenuste osutamise ja parimate tavade jagamise kaudu.

Punktis 2.1 nimetatud aktiivsena vananemise arengukavas 2013-2020 & margitakse
taastusravivbimaluste vajadust, et tagada vanemaealiste td6tajate vBimalikult pikaaegne plsimine
tooturul. Meetmeid tapsustatakse Eesti hooldusravivdrgu arengukavas 2004—-2015,%4 mis keskendub
Eesti raviasutuste arengule ja restruktureerimisele. Eesti eakate poliitika kontekstis peavad eelkdige
olema kehtestatud mitmesugused, nii kvaliteedilt kui ka vormilt erinevad taastusraviteenused, st
geriaatriline ja ambulatoorne arstiabi haiglates, kodused rehabilitatsiooniteenused, dendus.

Rehabilitatsiooni peamised osalised ja etapid
Eestis on kaks rehabilitatsiooni korraldamise siisteemi:

e meditsiiniline rehabilitatsioon ehk taastusravi, mida rahastab Eesti Haigekassa, mis haldab
ravikindlustust, sealhulgas meditsiiniteenuseid, ravimite hiivitamist ja haigushavitisi, ja

e sotsiaalne rehabilitatsioon, mida rahastab Sotsiaalkindlustusamet, mis haldab
pensionikindlustust, peretoetusi ja puudega inimeste sotsiaaltoetusi.

Paljud osutatavad rehabilitatsiooniteenused hdlmavad nii meditsiinilist kui ka sotsiaalset
rehabilitatsiooni. Sotsiaalse rehabilitatsiooni teenuste valjatéotamisel ja tdiustamisel oli tahtis osa
Euroopa Sotsiaalfondil.®

Nagu on séatestatud sotsiaalhoolekande seaduses, maarab Sotsiaalkindlustusamet kindlaks
téovBimetuse ulatuse ja isikule pakutavate sotsiaalse rehabilitatsiooni teenuste liigi ning haldab neid.
Isik peab ravi jarel rehabilitatsiooniteenust taotledes esitama Sotsiaalkindlustusametile asjaomase
taotluse koos ild- vdi eriarsti tdendiga. Sotsiaalkindlustusamet maarab seejarel isikule sobiva
rehabilitatsiooniteenuse ning esitab rehabilitatsiooniteenuse osutajate nimekirja. Isik peab 21 paeva
jooksul otsustama, millise teenuseosutaja teenuseid ta soovib kasutada.

Rehabilitatsiooniteenused on kattesaadavad jargmistele inimestele: %6
e puude raskusastet taotlevad lapsed ja taiskasvanud;
e puudega isikud;
e 16-65-aastased vaimse tervise t6ttu erivajadustega isikud, kelle téévdimetuse % on vahemalt
40, ja
o alaealised (7—18-aastased) alaealiste komisjoni otsuse alusel.

Rehabilitatsiooniteenuseid vdivad osutada fuusilisest isikust ettevdtjad, juriidilised isikud, kohaliku
omavalitsuse asutused vdi valitsusasutuste haldusalasse kuuluvad asutused, mis on kantud
rehabilitatsiooniteenuste osutajatena majandustegevuse registrisse. 67

8 Aktiivsena vananemise arengukava 2013-2020, kattesaadav aadressil: http://www.sm.ee/sites/default/files/content-
editors/eesmargid_ja tegevused/Sotsiaalhoolekanne/Eakatele/aktiivsena vananemise arengukava 2013-2020.pdf
(2014. aasta oktoobri seisuga).

8 Eesti hooldusravivérgu arengukava 2004-2015, kattesaadav aadressil: http://www.sm.ee/sites/default/files/content-
editors/eesmargid_ja_tegevused/Tervis/Tervishoiususteem/eesti_hooldusravivorgu arengukava 2004-2015.pdf (2014. aasta
oktoobri seisuga).

% Tuulikleesi, V. R., ,Development of Rehabilitation Services in Estonia and the role of UEMS PRM Section’s Clinical Affairs
Committee and of the European Social Fund”, Annals of Physical and Rehabilitation Medicine, kd 54, nr S1, |k 277, 2011.

% Tartu Ulikool, A review of the situation of people with disabilities in Estonia, jaanuar 2009. Kéttesaadav aadressil:
http://www.travors.eu/download material/subhABOUT%20TRAVORS/ENglish%20site/backgroundreport_estonia.pdf
(2014. aasta oktoobri seisuga).

57 Ibid.
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Sotsiaalkindlustusamet jargib jargmist rehabilitatsioonimenetlust: 68
e rehabilitatsiooni hindamine ja individuaalse rehabilitatsioonikava (kehtib 6 kuud kuni 5 aastat)
koostamine, kus tapsustatakse nende rehabilitatsiooniteenuste liik, mida tuleb osutada;
e kava rakendamise juhendamine;
e tulemuste hindamine.

Puude korral tdiendatakse seda jargmiselt:
e rehabilitatsioonimeeskonna eri spetsialistide poolt teenuste osutamine puudega isikule ja tema
perekonnale (teenuste loetelu sisaldab 17 teenust);
e majutuse korraldamine, kui teenuseid osutatakse statsionaarses rehabilitatsiooniasutuses;
e sOidukulude hivitamine, kui isik peab sditma rehabilitatsiooniteenuste saamiseks teise
omavalitsuse territooriumile v8i rehabilitatsiooniteenuse osutaja sdidab kdnealuse isiku juurde.

Praegu maératakse osutatavad rehabilitatsiooniteenused kindlaks vastavalt rehabilitatsioonikavas
nimetatud vajadustele. Rehabilitatsiooniteenused vbivad hdlmata jargmisi teenuseid:
o flsioteraapiateenused,
kutseteraapia,
sotsiaalteenused,
eriharidusteenused,
psuhholoogiline ndustamine ja
kéneteraapia.

Iga teenuse maksimaalselt hivitatav summa on sétestatud méarusega. ®°

Kutserehabilitatsioon, sealhulgas inimestele UmberBppe pakkumine péarast pikaajalist t6olt eemal
viibimist haiguse tottu, ei ole Eestis eriti levinud ja see on peamiselt mdeldud inimestele, kellel on
kindlaks maaratud ajutine vdi plsiv todvdimetus. Tuleb siiski méarkida, et Sotsiaalkindlustusamet vdib
tunnistada pikaajalise haiguse vo6i pusiva terviseprobleemi (krooniline haigus) all kannatava inimese
ajutiselt voi pusivalt toévdimetuks.

Astangu Kutserehabilitatsiooni Keskus (EQUASS Eesti) loodi 1995. aastal ja see on ainus
kutserehabilitatsiooni teenuse osutaja Eestis.”® Keskus pakub rehabilitatsiooniteenuseid ja dppekursusi
erivajadustega tooealistele inimestele, et arendada nende t66v8imet ja toetada nende pisimist tdéturul
vOi naasmist tooturule. Keskus teeb koosttod Sotsiaalministeeriumiga ja teenuste osutamist rahastab
Sotsiaalkindlustusamet. Astangu keskus kuulub Euroopa sotsiaalteenuste kvaliteedijuhtimise stusteemi
(EQUASS), mida toetatakse Euroopa Sotsiaalfondi vahenditest.

Toodtukassa vastutab to6tuskindlustuse skeemi eest ja pakub teenuseid to6tutele, sealhulgas té6turule
naasmisega seotud teenuseid. Neid saavad kasutada kdik t66tud. Vastavalt todturuteenuste ja -toetuste
seadusele koostatakse 30 paeva jooksul parast t66tuks jaamist t86tuks jaanud isikule individuaalne
tegevuskava. Vahenenud to6voéimega inimesi peetakse riskirihmaks ja seetbttu ndustatakse neid
individuaalse tegevuskava koostamisel pdhjalikult. To6tukassa voib selleks kaasata teisi eksperte (nt
rehabilitatsioonispetsialist, sotsiaaltdotaja, konkreetse puude ekspert). T66tukassa on asutus, mis
vastutab individuaalse tegevuskava koostamise eest ning vajalike teenuste ja téokoha kohanduste
hindamise eest, mis on vajalikud asjaomase isiku haasmiseks toole.

Kuna tervisega seotud probleemid takistavad td6tajatel Uha enam to6turul pusida, pakub To6tukassa
alates 2012. aastast ka toetust nende tdotajate Umberdppeks, kes vdivad terviseprobleemide tdttu t66
kaotada (uute oskuste arendamine). Té6tukassa voib vastavalt individuaalses tegevuskavas satestatud
tingimustele hlvitada kuni 50% kuludest, mis on vajalikud t66koha vdi todvahendi kohandamiseks ning
nende muutmiseks sobivaks téotaja tervislikule seisundile.”*

% bid.

% Vabariigi Valitsuse méarus, rehabilitatsiooniteenuse raames osutatavate teenuste loetelu, teenuste hindade ja teenuse
maksimaalse maksumuse kehtestamine, RT | 2007, 71, 443,
kéattesaadav eesti keeles aadressil: https://www.riigiteataja.ee/akt/117122010035?leiaKehtiv (2014. aasta oktoobri seisuga).

7 http://www.equass.ee/

"1 Euroopa Komisjoni vastastikuse 8ppe programm riiklikele tdohdiveasutustele, ,Peer Public Employment Services Paper
Estonia — PES and older workers”, koostanud Eesti T66tukassa, 2012.
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Ajavahemikus 2007-2012 kasutasid seda teenust siiski ainult seitse inimest.”?
Tookohal

Tootervishoiuteenuseid osutatakse Eestis vabaturu pdhimdttel. Osa too6tervishoiuga tegelevaid
erakliinikuid pakuvad oma teenuseid ka ettevbtetele. Té6andja on ainuvastutav ning katab kdik
tootervishoiu ja té6ohutuse teenuste kulud oma ettevéttes. Valitsus ei anna toetusi. To6tervishoiu ja
téoohutuse teenuseid osutavaid ettevétteid on vahe. Lisaks riskihindamisele ja todtajate arstlikule
labivaatusele pakutakse tédandjatele téotervishoiu ja tddohutuse teenustena ndu, kuidas kohandada
tookohta tootajate véimetele ja tervislikule seisundile vastavaks ning parandada téétingimusi.”3

Tulevane reform

Reform, mille Ule arutelu kestab, eristab t6dalast rehabilitatsiooni ja sotsiaalset rehabilitatsiooni.
Toobalase rehabilitatsiooniga seoses on kavas reformida kutserehabilitatsiooni teenuseid ning anda
téoandjatele tdiendavat abi ja toetust tookeskkonna ja téotingimuste parandamiseks ja kohandamiseks.
Sotsiaalse rehabilitatsiooniga seoses jatkab Sotsiaalkindlustusamet igapéaevaste sotsiaalse
rehabilitatsiooni teenuste (st igapdevased kodutdéd, liikumine, orienteerumine, suhtlus, osalemine
Uhiskonnaelus) haldamist ja osutamist. Sotsiaalkindlustusamet vastutab alla 16-aastastele isikutele ja
pensioniikka jdudnutele rehabilitatsiooniteenuste osutamise eest.

Alla 16-aastastel isikutel ja pensioniikka joudnutel, kelle t6dvdime on vahenenud (tuvastatud
tulemushindamisstisteemi kaudu), on Gigus saada abi t66 saamisel ja rehabilitatsiooniteenuseid. Sellisel
juhul on vastutav asutus To6tukassa. Reformi tulemusena peaks Tootukassast saama padevuskeskus,
mis osutab rehabilitatsiooni- ja t66le naasmise teenuseid, mis on vajalikud t66 leidmiseks ja
tootingimuste kohandamiseks vahenenud to6v8imega inimeste jaoks.

Uue susteemi kohaselt hindab vastutav asutus (Sotsiaalkindlustusamet vdi To6tukassa) iga isiku
rehabilitatsioonivajadusi. Seejarel valib isik teenuseosutaja ja vastutav asutus Kkatab
rehabilitatsiooniteenuse kulud.

Hilvitamissisteem
Haiguse t6ttu to6lt eemal viibimise hlvitamine

Praegu kohaldatava siisteemi kohaselt maksab tédandja lihiajalise haiguspuhkuse hivitist todlt
eemaloleku neljandast paevast kuni kaheksanda paevani ja hlvitise maar on 70% viimase kuue kuu
palgast. Alates Uheksandast paevast maksab hivitist samuti 70% maara alusel Eesti Haigekassa.
Teistsuguseid eeskirju kohaldatakse raseduse korral ja kui hooldatakse alla 12aastast last. 7*
Haigushuvitist makstakse kuni 182 paeva, kuid eri terviseseisundite puhul kohaldatakse mitmesuguseid
erieeskirju.”

Huvitis puude voi téévdimetuse korral

Pikaajalise haiguse vdi pusiva terviseprobleemi (krooniline haigus) korral tunnistatakse isik
ajutiselt vdi pusivalt toéovBimetuks. ToovBime kaotuse protsendi maaravad arstid ja
Sotsiaalkindlustusameti ekspert. Kui see protsent on vahemikus 40-100% ja isik on vanuses 16

2 Praxis, To6vGimetuse hindamine, asendussissetuleku véimaldamine ja tédalane rehabilitatsioon Eestis ja viies Euroopa Liidu
riigis, 2012. Kéattesaadav eesti keeles aadressil: http://www.sm.ee/sites/default/files/content-
editors/Ministeerium_kontaktid/Uuringu_ja_analuusid/Sotsiaalvaldkond/praxis_toovoimetus eestis 5 el riigis v1.2 01.pdf
(2014. aasta oktoobri seisuga).

73 Rahvatervise ja sotsiaalse heaolu valdkonna p&hjam&dtme partnerlus, Situation analysis of existing occupational health
service systems in NDPHS countries — Lithuania, Latvia, Estonia, Poland, Finland, Norway, Russia, Germany, 2012.
Kattesaadav aadressil: http://www.ndphs.org/?download,6117,Situation_analysis NDPHS final for net with coverpage.pdf
(2014. aasta oktoobri seisuga).

74 Ravikindlustuse seadus RT | 2002, 62, 377, kattesaadav inglise keeles aadressil:
https://www.riigiteataja.ee/en/eli/525042014002/consolide (2014. aasta oktoobri seisuga).

S Huvitiste maarad ja maksmise kestused haigusest tuleneva ajutise to6vdimetuse korral on eesti keeles kattesaadavad
aadressil: http://www.haigekassa.ee/tooandjale/tabel-hyvitise-maaramise-ja (2014. aasta oktoobri seisuga).
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eluaastat kuni pensioniiga, on tal digus saada to6vdimetuspensioni, nagu on ette nahtud riikliku
pensionikindlustuse seaduses.’®

Tooddnnetuse korral vastutab hiivitiste maksmise eest tiksnes Haigekassa — sel juhul hakatakse hivitist
maksma alates teisest to0It eemaloleku paevast ja hlvitise maar on 100%. Kui tbé6taja on sunnitud oma
tervisliku seisundi tdttu asuma teisele tédkohale, maksab Haigekassa tdotajale palgaerinevuse ulatuses
hivitist.

Toole reintegreerimiseks vajalike teenuste ja vahendite ning sotsiaalse rehabilitatsiooni teenuste
hivitamine on praegu kohaliku omavalitsuse padevuses. Uue reformikava kohaselt hakkab see
kuuluma Sotsiaalkindlustusameti padevusse. Selleks et vahendada rehabilitatsiooniteenuste erinevusi
pirkondade vahel, naeb reformikava ette ka rehabilitatsiooniteenuse osutajate jarelevalve- ja
standardimissisteemi kehtestamise.

3.2 Konkreetsed algatused voi programmid
Valitsusasutused ja valitsusega seotud organisatsioonid

Toodtukassa pakub tddotsijatele eri liiki ndustamisteenuseid. Need hdlmavad naiteks psihholoogilist
ndustamist ja endistele alkoholi- ja uimastisfltlastele suunatud konkreetset ndustamist tddturule
reintegreerimise kisimuses. Inimestel, keda ahvardab tervisliku seisundi halvenemise t6ttu to6tuks
jadmise oht, on digus saada koolitust, mis hélbustab nende tleminekut teisele tédle vdi Umberdpet.
Tooandjatele hivitatakse koolituse pakkumine 50% ulatuses (kuid mitte tle 1250 euro).

Tookoha kohandamist peetakse to6turuteenuste osaks ja seda reguleerib to6turuteenuste ja -toetuste
seadus. 77 Todkoha kohandamist maaratletakse praegu kui t66koha muutmist sobivaks puudega
inimestele. Toé6tamiseks vajaliku tehnilise abivahendi tasuta kasutada andmise teenus tagab puudega
inimesele tehnilised abivahendid, milleta tal ei ole vdimalik taita todllesandeid. Neid teenuseid
osutatakse ainult puudega inimestele. To6tukassa hivitab té6andjal tekkinud kulud 50—-100% ulatuses.
Seda skeemi saavad kasutada tUiksnes inimesed, kellel on 8igus saada invaliidsushuvitist.

Vabaluhendused

Vabalhenduste tasandil ei ole Eestis ellu viidud Uhtki asjakohast rehabilitatsiooni ja t66le naasmise
algatust.

7 Riikliku pensionikindlustuse seadus RT | 2001, 100, 648, inglise keeles kattesaadav aadressil:
https://www.riigiteataja.ee/akt/133366867?leiaKehtiv (2014. aasta oktoobri seisuga).

77 To6turuteenuste ja -toetuste seadus, 2005: https://www.riigiteataja.ee/en/eli/506062014001/consolide (2014. aasta oktoobri
seisuga).

Euroopa Té6ohutuse ja To6tervishoiu Agentuur — EU-OSHA 25


https://www.riigiteataja.ee/akt/13336686?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/en/eli/506062014001/consolide

Ohutum ja tervislikum t66 s6ltumata east — riiklik aruanne: Eesti

4 Jareldused

Uldine taust
Faktid ja arvandmed

e Kuigi Eesti elanikkond on Euroopa koguelanikkonnast endiselt veidi noorem, on mediaanvanus
parast 1970. aastaid markimisvaarselt kasvanud: ajavahemikus 1970-2010 kasvas see 34
eluaastalt 40 eluaastale. Prognooside kohaselt Eesti elanikkonna vananemine jatkub ja
vanadussoltuvusmaar suureneb 27%-It 2012. aastal 55%-le 2060. aastal.

e Eesti 65-aastaste meeste oodatav eluiga ja hinnanguline tervena elatud aastate arv olid
2011. aastal ELi meeste keskmistest oluliselt vastavalt lihemad ja vaiksemad (oodatav eluiga
14,8 aastat vOrreldes 19,6 aastaga ELi tasandil ja tervena elatud aastad 5,6 aastat v@rreldes
8,6 aastaga ELi tasandil). Eesti naiste oodatav eluiga on seevastu pikem kui ELi naistel tldiselt
(vastavalt 20,1 aastat vorreldes 19,6 aastaga, kuid hinnanguline tervena elatud aastate arv on
neil samuti vaiksem (vastavalt 5,7 aastat vorreldes 8,6 aastaga).

e 55-64-aastaste to6hbive maar on 2000. aastatel olnud Eestis suhteliselt kérge. Majanduskriisist
alates ei tBusnud vanemaealiste t6dtajate t66hdive maar siiski enam samas tempos ja on ELi
keskmisest madalam (45,7% 2012. aastal, kusjuures ELi keskmine oli peaaegu 49%).

o Margitakse, et vanemaealiste tootajate tootingimused Eestis avaldavad Uldiselt nende tervisele
negatiivset mdju. Aruande p&hjal on Eesti vanemaealiste td6tajate to6tingimused mitme aspekti
poolest, nagu raskuste kandmine, vahetustega t66 ja tookohapdhine Ope, halvemad kui ELi
vanemaealistel tootajatel. Uldine tdoga rahulolu kill suurenes, kuid samuti suurenes nende
vanemaealiste tGotajate arv, kelle s6nul mojutab t66 negatiivselt nende t606- ja pereelu tasakaalu
ning tervist (40,2% 2010. aastal vOrreldes 27,3% ELi vanemaealistest to6tajatest).

e Pensioniiga oli 2012. aastal 63 eluaastat, kuid tduseb 2026.aastaks 65 eluaastani.
Ennetédhtaegselt saab pensionile minna suhteliselt lihtsatel tingimustel (vBrreldes teiste ELi
likmesriikidega), kuid v8imalik on ka tddtada parast pensioniikka jdudmist ning saada nii
pensioni kui ka palka.

Oigus- ja institutsiooniline raamistik

Eesti to6tervishoiu ja tddohutuse, tédhdive ning diskrimineerimisvastastes figusaktides ei tuvastatud
vanemaealiste tdtajate konkreetseid satteid, vélja arvatud tédandjate kohustus pddrata tddkohal riske
hinnates erilist tahelepanu haavatavate to6tajate rihmadele ning kohandada t66koht puudega to6tajate
vajadustele vastavaks, nagu on ette nahtud asjakohaste ELi digusaktidega.

Tootervishoid ja tdéohutus ning vanemaealised to6tajad

Vananevale t66joule on hakatud ha enam tahelepanu pé6rama, eriti alates aktiivsena vananemise ja
pdlvkondadevahelise solidaarsuse Euroopa aastast (2012). Tervishoidu, oskusi ja to6turul osalemist
Uhendav Uuldine poliitiline raamistik vBeti vastu 2013. aastal koos aktiivsena vananemise arengukavaga
2013-2020. Nuud tuleb strateegia pdhjal vélja tottada konkreetne tegevuskava.

Erinevalt teistest riikidest ei ole Eestis siiski veel vélja to6tatud ega rakendatud vanemaealistele
tootajatele mdeldud aktiivset tooturupoliitikat. Selle asemel on edendatud juhtumikorralduslikku
kasitlusviisi, et toetada kdiki td6tuid olenemata nende east. See kasitlusviis keskendub k&ikidele
takistustele, mis raskendavad juurdepaasu tééturule, sealhulgas terviseprobleemidele ja véahenenud
toovBimele. Vanus on konkreetne poliitikakiisimus, mida on kasitletud Uksnes pensionisiisteemi reformi
raames vOi diskrimineerimisvastaste meetmete rakendamisel.

Karjaarinbustamine on levinud instrument, kuid Eestis puudub ametlik karjaarijuhtimispoliitika. Pealegi
on karjaarinbustamise eesmark aidata tootutel leida t66d, mitte toetada ennetustegevust ega
ettevalmistusi elukutse vahetuseks. Seega kasutatakse seda pigem aktiivse todturupoliitika
lisameetmena.

Vananemist tootervishoiu ja td6ohutuse poliitikas konkreetselt ei kéasitleta, kuigi nii t66tervishoiu ja
téoohutuse strateegias 2010-2013 kui ka aktiivsena vananemise arengukavas 2013-2020 r6hutatakse

Euroopa Té6ohutuse ja To6tervishoiu Agentuur — EU-OSHA 26



Ohutum ja tervislikum t66 s6ltumata east — riiklik aruanne: Eesti

tootajate toovOime sdilitamise vajadust. Aktiivsena vananemise arengukavas 2013-2020 néhakse ette
tegevuseesmargid, et parandada vanemaealiste tdotajate tdodalast konkurentsivdimet, eelkdige
parandades koolituse kéattesaadavust, ning julgustada paindliku té6korralduse rakendamist. Siiski ei
rBhutata selles to6tingimuste parandamise téahtsust vanemaealiste tbotajate toohdive sailitamisel.

Rehabilitatsioon / t66le naasmine

Eestis on kaks rehabilitatsiooni korraldamise siisteemi: meditsiiniline rehabilitatsioon ja sotsiaalne
rehabilitatsioon. Meditsiinilist rehabilitatsiooni ehk taastusravi rahastab Eesti Haigekassa ja sotsiaalset
rehabilitatsiooni Sotsiaalkindlustusamet. Eestis on (ks kutserehabilitatsiooni teenuste osutaja.
Rehabilitatsiooniteenused on méeldud peamiselt (osalise) puudega inimestele. Neid teenuseid saavad
kasutada ka pikaajalise v6i kroonilise haigusega isikud, kui nad tunnistatakse ajutiselt vdi pusivalt
toovBimetuks. Nende teenuste kasutamine ei ole Eestis siiski eriti levinud ning neid peetakse uldiselt
puudega inimestele, mitte kdikidele ajutiselt toovBimetutele tdotajatele mbeldud teenusteks.

Tootukassa osutab ka rehabilitatsiooni ja td6le naasmise teenuseid tootutele (sh véhenenud
toovdimega inimestele).

2013. aasta juunis leppis valitsus kokku ajakava ja meetmed t66vdimetusreformi elluviimiseks, mida
praegu arutatakse Riigikogus. Reformiga muudetakse oluliselt praegu kohaldatavat
rehabilitatsiooniteenuste ja -toetuste sisteemi ning asendatakse sotsiaaltoetuse saamise diguse
kindlakstegemisel tootajate puudeid hindav slsteem tddtajate vdimetele keskenduva slisteemiga.
Reform m@jutab otseselt ja kaudselt viisi, kuidas osutatakse rehabilitatsiooniteenuseid neile tottajatele,
kes puliavad td6turul edasi tegutseda. Selle raames kavatsetakse ka reformida kutserehabilitatsiooni
teenuseid ning anda tdiendavat abi ja toetust ttoandjatele tddkeskkonna ja téétingimuste
parandamiseks ja kohandamiseks. Uus sisteem rakendatakse kavakohaselt mitmes etapis alates
2015. aasta suvest.

Uldkokkuvdte

Eestis ei ole seni rakendatud vanusep6hist tootervishoiu ja todohutuse poliitikat. Aktiivsena vananemise
arengukava 2013-2020 on esimene uldine raamistik, mis kasitleb vananeva t66jdu probleeme. See
strateegia ei née siiski ette terviklikku t6oea pikendamise poliitikat, sh karjaarijuhtimist ja t66tingimuste
parandamist. Rehabilitatsiooniteenused on Eestis suhteliselt heal tasemel, kuid on peamiselt méeldud
puudega inimestele voi tootutele. Tulevane téovbimetusreform ja t6ovdime rbhutamine riiklikus
tootervishoiu ja tédohutuse strateegias naitavad siiski, et Eesti pddrab (iha suuremat téhelepanu tédelu
jatkusuutlikkusele.
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