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Elame uhiskonnas, kus enamus valitseb vahemuggiitatte selleparast, et neil oleks digus,
vaid selleparast, et nende kdes on joud) ja aussAeuskuulekale Uksikisikule jaab tihti
ahistatu roll. Kahtlased toimingud valitsusasutsisteng lisaks veel majandussurutis on
viinud suure osa Eesti elanikkonnast poliitikasbrefumiseni ja apaatiani. Rahval on kadunud
usk, et midagigi voiks enam paremuse poole viian&wleme seotud mitme sotsiaalse
keskkonnaga — pere, sdprade ja tookaaslaste nthgkkadiga —, siis mdjutavad need kdik ka
oluliselt meie tervist. Ja need mdjurid sdltuvadjyski valitsusest. Hoolimata uldiste
tervisenditajate paranemisest viimastel aastakiehneiisibebavordsusvaldkonnas, mille
tegurid mojutavad inimestervist. Selline olukord valitseb nii Eestis, teistei&gides kui ka
riikide vahel ning mitmel juhul on ebavérdsus kaswa ja kasvab edasi hoolimata sellest, et
Oigluse poole puudlemine ja ebavlrdsuse vahendameindst mdjutavas valdkonnas on

enamiku poliitiliste parteide oluline eesmark.

Viimastel aastakimnetel on kasvamas teadlikkuestellet ebadiglust tervise mdjutajate
hulgas ei pdhjusta mitte ainult bioloogilised javishoiust sdltuvad tegurid vdi negatiivsed
elustiili valikud. Peamiselt mdjutavad seda sotsiac ja majanduslikud tingimused, milles
inimesed elavad ja to6tavad, ehk tervsstsiaalmajanduslikud mdjurid. Siinkohal on
mdeldud kdiki sotsiaalseid ja poliitilisi mehhanispmis tekitavad sotsiaalseid hierarhiaid (nt
valitsemine, makromajanduslik poliitika, sotsiaditi@a, avalik kord, kultuurilised ja
uhiskondlikud vaartused ja epidemioloogilised tngsed). Elanikkonda vo0ib jagada
gruppideks sissetuleku, hariduse, ameti, soo, /edsBisuse ja teiste tegurite pdhjal.
Uhiskonna sotsiaalne, majanduslik, kultuuriline pmliitiline olukord mé&arab, kuidas

materiaalseid vahendeid selle likmete vahel (ijaertatakse.

Mida suurem on ebavdrdsus, seda tugevamalt ensthtan sotsiaalsed hierarhiad ning seda
kehvemad inimestevahelised suhted. See aga pastésisi taset Uhiskonnas ning suurendab
stressist pdhjustatud tervisehadade levikut (L26R,7)

Majanduskasv t6i endaga kaasa uUhiskonnaliikmetedéusuurenemise, kuid pole selge, kui
diferentseeritud see kasv on olnud, st kas tuludumenenud kdikidel vordeliselt vdi on osa
inimestest majanduse edenedes suutnud oma osaukafpgt margatavalt suurendada.
Eestlastel on kombeks ikka teise rahakotti kiightaglimata sellest, et saadud info tekitab
pigem stressi kui rodmu. Jalgides Eesti fuusilisileute maksustatavate tulude jaotust ja selle

dinaamikat ajavahemikus 2001.—2006. aasta Il pslag(vt joonis 1), selgus, et vaadeldud



ajavahemikus kasvasid fuusiliste isikute maksusgdéa tulude aritmeetiline keskmine ja

mediaan stabiilselt, kusjuures mediaan jai keskshiagliselt umbes 3,5 aastat maha, st et

alles 2004. aasta keskel saavutas mediaan santasgjanis keskmisel oli juba 2001. Aastal

(Leek, 2007)
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Joonis 1. Fudsiliste isikute maksustatavate kudtularitmeetiline keskmine ja mediaan.

Joonisele on kantud ka statistikaameti arvutatustkiene brutokuupalk (Rohtla, 2006).

Tulude jaotuse tulemusel saab erinevate indekbiteaada hinnanguid tulude ebavdrdsusele

vastaval perioodil. Naiteks Gini koefitsiendi ar@otisel selgus, et vaadeldud ajavahemikus ei

ole Gini koefitsient arvestatavalt muutunud, sttdtid jaotuvad endiselt ebavdrdselt. (vt

joonis 2).
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Joonis 2. Fudsiliste isikute maksustatavate tulpidlejal kahe erineva meetodiga arvutatud
Gini koefitsiendid.

Antud andmetele erinevaid maksustrateegiaid rakdgslanuutus tulude jaotus vordsemaks.
Osutus, et suuremate tulude saajate tulude véheselgandnnestub ebavdrdsust vahendada
ainult teatud piirini. Sellest vdib jareldada, &ilise osa ebavordsusesse annavad vaiksemate
tulude saajad ning nditeks maksuvaba tulu suuresdamh vdimalik kull ebavdrdsust

vahendada, kuid seda ainult teatud piirini (Led})?)

Huvitav oli jalgida tulude jaotust ka teiste inde&spuhul. Naiteks kirjanduses vélja toodud
Robin Hoodi indeksi puhul, mis kirjeldab elanikk@nterviseriskide ja tulude vahelist seost.
Arvutused naitavad, et Robin Hoodi indeksi pdhjatniates tulude jaotuse ebavdrdsus

vaadeldud ajavahemikul vahenes (vt joonis 3).
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Joonis 3. Robin Hoodi indeksi vaartused Eestis .
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Uuringu ,, Sotsiaal-majanduslik staatus tervise tiggsirina“ (Kikas, Lausvee 2008: 176-183)

tulemusel on teada, et inimese enese tunnetatuigeiddrvislik seisund, eriti emotsionaalne

tervis, on seotud tema sotsiaal-majandusliku ol#lga, seejuures enam enese maéaaratud

sotsiaal-majandusliku staatuse kui sissetulekuusega.

Kui arvutada Amartya Seni 1973. aastal esitatuddésea jargi sotsiaalset heaolu, on ndha, et

selle esituse kohaselt on sotsiaalne heaolu vaadsldajavahemikul Eestis stabiilselt

kasvanud. Tulemused on esitatud joonisel 4.
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Sotsiaalse ebavordsuse vahendamiseks on mitmeithitdsi, kuid meetmete tdhusus oleneb
eelkdige poliitilisest puhendumisest ning erinevatdkondade ja sektorite esindajate

vahelisest koostoost. Saavutamaks olulisi muutusgamaaegselt vajalik:
» parandada inimeste elu- ja téétingimusi;

» kaasata omavalitsuste ja paikkondade tasandil ez grupid nende tervist

puudutavate otsuste tegemisse;

» modjutada marginaalsete gruppide terviskaitumissiaatse keskkonna muudatuste

kaudu;

» vdimestada haavatavaid gruppe ning arendada netsiaadset sidusust ja sotsiaalset

kapitali;
» saavutada muutusi makrotasandil, majanduspoliitikas

» parandada sotsiaalselt haavatavate gruppide jusiddepterviseteenustele (Kasmel,
Lipand 2007).

Inimene vaatab riigi poole, riik aga olemegi meie.i ,Eestis sotsiaalse turvavorgu
tugevdamine on tana kindlasti kinni ka omavalitsjgeiigi suhetes. Vaesus ilmneb kdige
teravamalt kohalikul tasemel ehk omavalitsus saadkatel aegadel alati vaesed enda
Olgadele. Just rasketel aegadel on vbéimalik Ulésad heaoluriiki. (Toots, Postimees maérts
2009).

Omavalitsustel on oluline roll ja vbimalus, lausahkstus mdjutada keskkonda nii, et see
toetaks senisest enam tervist ja et kohalikud iséde saaksid seda nautida. Nii
majandusarengu, hariduse, kohalike inimeste elargistuste, toitumise kui tervisekaitse ja
paljude muude valdkondade edendamine on kohalikavatitsuse igapaevatod. Omavalitsus
hoolitseb t66hodive, sotsiaalteenuste, jaatmemagngia vaba aja veetmise vOimaluste eest
ning ka inimeste kaasatuse eest oma kodukandi waseeg Kohalikud juhid on
vastutuskohustuslikud ja seda on vdimalik mojutadamiste kaudu. On vaga oluline, et
kohaliku omavalitsuse liikmetel on selge arusaamige mdjutavatest teguritest, kohalike
inimeste kaasatuse olulisusest igapaevaotsustenisgge ja selle mdjust paikkonna tervise
arengusse. Kohalik omavalitsus vastutab oma haiidksipnas igapaevaelu ladusa toimimise

eest. Neil on ka kohustus luua keskkond, mis oniletde soodne ja tervises@bralik. Allpool



(vt joonis 5) toodud mudel illustreerib omavalitsuslle ja vbimalikke meetmeid tervislike

paikkondade loomisel.

JUHTIV ROLL PAKKUJA ROLL TULEMUSED
Tervise ja heaolu Omavalitsuse Paikkond, mida
mdjutamine jargmiste programmide elluviimine iseloomustab
protsesside kaudu: jargmiste protsessic elanikkonna heaolu:
. kaudu:
= juhtimine » heade
) = vahendamine tervisenditajatega
= esindatus _ o elanikkond
. = finantseerimine
» strateegiline _ » aktiivne osavétt
partnerlus * regulatsioon paikkonna
= investeeringud = pakkumine tegevustest
= haridus = td6tamine erinevate t tutrval;(ne ljjl( te:jwst
o gruppidega ja oetav keskkon
= monitooring paikkondadega - vajadusel
juurdepaa:
terviseteenustele

Suutlikkuse arendus:
= indiviidid

= perekonnad

= paikkonna grupid

= teised organisatsioonid




Jargnevalt tutvustatakse kahte metoodilist vOimalusda on Eestis praktikas rakendatud ja
mis tdendavad kohaliku omavalitsuse suutlikkustada turvalisema kodukandi nimel ning

vahendada erinevate valdkondade koostd6na sotsiadiavordsust.

| - WHO Safe Community — turvalise kodukandi liikumine

Mis on turvaline kodukant?

Kokkulepitud definitsiooni jargi on see paikkond iv&ogukond, kus on teadvustatud
Onnetuste ja vigastuste ohud, vBimalikud ohtudikaadl ja keskkonna riskitegurid ning kus

teadlikult ja koordineeritult tegeletakse vigastéushnetusega.

Turvalise kodukandi safe community rahvusvaheline liikumine sai alguse 1960. aastate
Idpus Rootsis. Sellest kontseptsioonist raagiti edsndselt Stockholmis 1989. aastal, mil
toimus | dnnetuste ja vigastuste ennetamise alaaslmakonverents. Vastuvéetud manifest

r6hutab, et “kdikidel inimestel on vérdne Gigusvisele ja turvalisusele”.

Praegu on maailmas 151 suuremat ja vaiksemat piiiko mis on Ghinenud turvalise
kodukandi vorgustikuga. Rapla maakond — selles kimas 83. — on rahvusvahelise
vorgustiku liige 2004. aastast. Liikmelisust onottamas ka Laane maakond.
Tervisedendusliku t66 raames tegelevad vigastusietamisega mitmed teisedki maakonnad
ja linnad. Uhtlasi on see tunnustus hea ja perépe&t algatuse eest. Oleme endise
Noukogude Liidu riikidest esimene piirkond, kelleffarolinska Instituudi juures tegutsev

WHO koostookeskus on s6lminud sellise koosttoldppasner,2006)

Olla rahvusvahelise vérgustiku liige ei ole eesmamiaette. See on nn kaubamark, mis voib
kaasneda kodukoha elu edendamiseks tehtava todgdlasti on paikkonna turvalisus hea

mainekujunduse visiitkaart (Laasner, 2006).

Mis eristab turvalist kodukanti teistest paikkondadest?

Et saada rahvusvahelise vorgustiku likmeks, pe@alawha téidetud jargmised tingimused:
= on olemas pikaajalised vigastuste ennetamise progid,
= programmilist tegevust juhib sektoritevaheline tiim;
= programm haarab kdiki vanusegruppe, elukeskkorakoodi;

= programmi peatdhelepanu on suunatud koérge riskiggpidele ja elukeskkondadele;



= on olemas tapne statistikale tuginev informatsiolukorrast;

» jagatakse kogemusi ja tehakse koostddd teiste pagiddega, sh ka rahvusvahelist
koostdod.

Sektoritevahelist koostodd korraldab ndukogu, mikilj otseselt turvalisusega seotud
ennetamisprogramme ning vastutab ka tulemuste Ragplamaal on selleks traumandukogu

ja LAdnemaal turvalisuse teemakoda.

Kdige aktiivsemalt on vigastuste ennetamise progmarkaasatud koolid ja lasteaiad.
Enamikul koolidest on tehtud riskianallilis ja oleraEgmstuste registreerimise siisteem. On
korraldatud helkuri- ja jalgrattakiivrikampaaniaidiikluspaevi, jalgratturite teadmiste ja

oskuste dppusi, evakueerumisdppusi.

Perearstid ndustavad vaikelaste vanemaid vigastumstetamisel. Kdesolevast aastast on téanu
Eesti Haigekassale selleteemalised broSudrid olekogs Eestis ning on tavaparane, et
perearstid ndfustavad lapsevanemaid. Lasteaedadele pgrearstidele on jaotatud

naidisvahendeid, selgitamaks vigastuse saamiseangithe ja nende arahoidmise véimalusi.

Kdige olulisem ja mjusam on arendada kohapealdévsust ja suutlikkust. Oleme mitme

aasta jooksul juhendanud koolide tervisendukoglastieaedade todgruppe ja jbudumodda ka
omavalitsusi ning andnud neile edasi nii teadmisi Kka oskusi, kuidas vigastusi ennetada.
Nendes tegevustes on aarmiselt olulised partneadjad ja oskajad inimesed, kes to6tavad
kohapeal: lasteaias, koolis, vallas, linnas. Aiminde kaasamisel vdib loota ja oodata

tulemusi.

Eeltoodule lisaks on vaga tahtis otsustajate -tixoiie ja vallajuhtide — kaasamine, st vajame
poliitilist toetust. Suhtumiste ja hoiakute muutminon aegandudev protsess. Sageli
unustatakse, et lihntsamad keskkonna muutmisecdegi suurt raha ega aega néudvad, naiteks

parandada silla kdsipuu, liivatada jalakaijatev@eganna kanalisatsioonikaevule luuk peale!

Turvalise kodukandi staatusega peavad kohalikudvahtsused taitma inimestele antud

lubaduse — tagama elanike turvalisuse, mis onrikgeste pohidigusi.
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Il — Kogukonna terviseprofiil

Paikkonna terviseprofiil on uks olulisematest tigfieidest piirkonna inimeste tervise

parandamisel. Terviseprofil on (ks maailmas laaklt kasutatav vBimalus saada hea
Ulevaade piirkonna inimeste terviseseisundist jdasedjutavatest teguritest. Teadmine
sellest, mis hasti ja mis halvasti vBimaldab suamealaspidiste tegevuste ja sekkumiste fookus

digesse suunda ning kulutada nappe vahendeid tgagalemuslikult.

Terviseprofiil on abivahend inimeste ja keskkonerviseseisundi mddtmiseks, hindamiseks,
anallidsimiseks, paremate tervisetulemite eesmangiseéks ning selleks vajalike tegevuste ja
vahendite maaratlemiseks. Samuti aitab terviseprséilgemini ndha seoseid erinevates
valdkondades tehtavate otsuste ja planeeritavageviiste ning tervisemdéjude vahel
(Tilts,2009).

Terviseprofiili  sisendiks on nii indikaatorite akls kogutud andmed kui ka
kogukonnaliikmetelt, otsustajatelt, tervise- ja meuvaldkondade spetsialistidelt kogutud
arvamused ja info. Protsessi véljund on otsusetiégija kogukonnale esitatav profiil, milles
kirjeldatakse nii tekstina kui graafiliselt lisaksogukonna terviseseisundile ka

terviseprobleeme ja -vajadusi ning nende vdimalildkendusi.

Terviseprofiili koostamise eesmark on juhtida té&peanu omavalitsuses vOi maakonnas
tehtavate otsuste tervisemdjudele, tagada terviemdamise temaatika integreerimine
omavalitsuse ja maakonna arengukavasse, andeaetdisimustele laiem kdlapind nii elanike
kui otsustajate hulgas, aktiveerida kogukonna lekintegutsema paremate tervisetulemite

saavutamiseks ning luua eeldused rahvastiku tepasendamiseks (Tilts, 2009).
Terviseprofiili abil saame:

= koondada tervist puudutava olulise info;

» selgitada vélja terviseprobleemid ja -vajadused,;

» selgitada vélja tervist mojutavad tegurid;

» selgitada valja tervise parendamist vimaldavadvesged:;

= stimuleerida tervisemuutusi;

= edendada valdkondadevahelist koostood,
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anda avalikkusele, poliitikutele, erinevate valditade spetsialistidele ja otsustajaile

kergesti arusaadaval viisil teavet tervisemdjutjtes
muuta tervise temaatika nahtavamaks.

Lisaks tervisetemaatika kasitlemisele aitab teprsfili koostamine kujundada
jatkusuutlikku poliitikat, edendada integreeriturpeerimist ja head valitsemistava

omavalitsuses. Terviseprofiil:

maaratleb Uldised vaartused vastukaaluna Uksikntgytuppide vaartustele;
integreerib kogukonna erinevate rihmade vajadusédyid;

muudab otsuste tegemise labipaistvamaks ja ootugsstavamaks;

aitab vahendeid efektiivsemalt planeerida ja kakajta

soodustab kogukonnale aruandmist;

arendab valdkondade- ja sektoritevahelist partsejdukoostodd;
suurendab osalusdemokraatiat vastukaaluna kogukonnaisele;

arendab sotsiaalset kapitali kogukonna vdimestamisgudu arendus- ja

otsusetegemise protsessides osalemiseks;
tOstab institutsionaalset suutlikkust ja kohalikalitgemise legitiimsust;
suurendab kompetentsust.;

aitab selgemini nédha seoseid erinevates valdkosdamdtavate otsuste ja

kavandatavate tegevuste ning tervisemdjude vahel.
Terviseprofiil on suunatud:

kdigile omavalitsuse ja maakonna elanikele tereselikkuse tdstmiseks ja

tervisemojurite paremaks moistmiseks;

erinevate valdkondade spetsialistidele, otsustajgte poliitikutele tervisetemaatika
paremaks mdistmiseks ning valdkondadevahelise &6estitlikkuse tdstmiseks

parema tervise nimel.
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2009. aasta martsikuu seisuga on Eestis koostatuiséprofiilidest kattesaadav Rapla
maakonna 2005. aastal koostatud profiil. Tervis&eatorid on vélja to6tatud veel naiteks
Haapsalus (2003. aastal). Terviseprofiilidele omarfermatsioon vdib aga kajastuda ka
muudes paikkondade strateegilistes dokumentidedleksii on nt Kuressaare puhul
.Kuressaare tervise ja séastva arengu stratee@a-2010“ ning Tallinna puhul ,Tallinna

rahvastiku tervise arengukava 2008-2015".

Rapla maakonna terviseprofiili koostamisel 1ahtiAB8. aastal vélja antud publikatsioonist

.Eesti rahva tervis” (Kaja Pdlluste).

Haapsalu terviseindikaatorite koostamisel lahtutaifima Terviseorganisatsiooni Euroopa
piirkonna biroo 1995. aastal valja antud juhendrjalist originaalpealkirjaga ,City Health

Profiles: how to report on health in your city”.

Kuressaare tervise ja saastva arengu strateegistakoisel kasutati mitmeid dokumente,
nende hulgas ka Maailma Terviseorganisatsiooniagéljet ,Linnaplaneerimine tervise ja

saastva arengu heaks" (,,City planning for healtti sunstainable development®).

Soovides sotsiaalse ebavordsuse vahenemist, aeakisdige ja vajalik, et maakonna koik

kohalikud omavalitsused koostaksid oma tervisejicofi
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