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Tervisedenduse konverents 2009
„Iga kogukonna võrdsed võimalused“

05. juunil kell 11-17
Tartus Dorpati konverentsikeskuses

Konverentsi päevakava
10.00 – 11.00 Registreerimine, hommikukohv

I osa kell 11.00 – 13.00 – Tervis kui kogukonna kapital
  Moderaator Esta Tamm, Tartu maavanem

11.00 – 11.10 Avasõnad, 
  Hanno Pevkur, sotsiaalminister

11.10 – 11.40 Tervisedendamine tervist mõjutavate sotsiaalsete tegurite   
  kaudu nõuab hästi toimivat tervisesüsteemi
  Erio Ziglio, WHO European Office for Investment for    
  Health and Development, juhataja

11.40 – 12.10 Toetades investeerimist tervisedendusse: sektoritevaheline  
  perspektiiv
  David McDaid, London School of Economics and European   
  Observatory on Health Systems and Policies, teadur

12.10 – 12.30 Eesti tervisenäitajatest ja -süsteemist viimasel kümnendil
  Maris Jesse, Tervise Arengu Instituut, direktor

12.30 – 12.50 Odavad lahendused tervisedenduses Tapa valla näitel
  Kuno Rooba, Tapa vald, vallavanem

12.50 – 13.00 Kokkuvõte

13.00 – 13.45 LÕUNA

II osa toimub paralleelsessioonidena kell 13.45 – 14.45 – Kogukonna võimestumine
  
Sessioon I Motivatsioon üksikisiku tasandil
  Moderaator Lennart Raudsepp, TTartu Ülikooli 
  kehakultuuriteaduskonna spordi sotsiaalteaduste professor
  
  Mis mõjutab inimese motivatsiooni
  Jorgen Matsi, Tartu Ülikooli kehakultuuriteaduskonna spordi 
  sotsiaalteaduste õppetool
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  Tervisedenduse tegevus AS-is Tallinna Vesi 
  Heli Voogla, AS Tallinna Vesi, töökeskkonna juht
  
  Isiku toimimine tervikuna – keha ja meele koostöö 
  Viigi Viil, arst ja MTÜ Eesti NLP instituudi koolitaja
  
Sessioon II Kogemused erinevate tasandite koostööst
  Moderaator Aivar Kokk, Jõgeva maavanem

  Tervisedendusest Põlvamaal
  Ene Mattus, Põlva Maavalitsus, tervisedendaja

  Võrgustikutöö Tallinna Linnavalitsuse partnerlusprogrammi  
  "Riskilaps" näitel
  Erki Korp, Tallinna Laste Turvakeskuse juhataja
 
  Koostöö parema tervise heaks
  Ingrid Tilts, Kuressaare Linnavalitsus

14.45 – 15.15 Virgutuspaus

III osa kell 15.15 – 17.00 – Võrdsed võimalused
  Moderaator Erio Ziglio, 
  WHO European Office for Investment for Health and Development,
  juhataja

15.15 – 15.30 Esinejad

15.30 – 16.00 Tervisedendamine kohalikul tasandil praktilisi näiteid
  Tatjana Buzeti, Centre for Health and Development Murska Sobota,  
  Slovenia, direktor

16.00 – 16.20 Kaasaegse tervisedenduse dilemmad ja võimalused- 
  rahvusvaheliselt ja Eestis
  Anu Kasmel, Maailma Tervisedenduse Assotsiatsioon, 
  juhatuse liige

16.20 – 16.35 Motivatsioon üksikisiku tasandil
  Lennart Raudsepp, Tartu Ülikooli kehakultuuriteaduskonna, 
  spordi sotsiaalteaduste professor

16.35 – 16.50 Kogemused erinevate tasandite koostööst
  Aivar Kokk, Jõgeva Maavalitsus, maavanem

16.50 – 17.00 Konverentsi kokkuvõte
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Tervisedendamine tervist mõjutavate sotsiaalsete tegurite kaudu 
nõuab hästi toimivat tervisesüsteemi
Dr Erio Ziglio, European Office for Investment for Health and Development, WHO

Oma ettekandes teeb Dr Ziglio kõigepealt lühiülevaate tervise peamiste mõjurite, 
eelkõige nende sotsiaalsete ja majanduslike tegurite tähtsusest, millel on suur mõju 
tänapäeva halba tervist põhjustavatele mustritele keskmise ja kõrge sissetulekuga 
Euroopa riikides. Teiseks teeb ta kokkuvõte tervist mõjutavate sotsiaalsete tegurite 
komisjoni peamistest järeldustest ja soovitustest. Kolmandaks esitab Dr Ziglio mõned 
väga praktilised näited tõendamaks, et tervisesüsteemid on olulised ühiskondlikult 
põhjustatud tervisega seotud ebaõigluse muutmiseks. Lõpuks rõhutab ta 
tervisesüsteemide kaitsmise ning tugevdamise hädavajalikkust praegusel 
majandusraskuste ajal, millega meie riigid silmitsi seisavad.
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Eesti tervisenäitajatest ja -süsteemist viimasel kümnendil
Maris Jesse, Tervise Arengu Instituut, direktor



Odavad lahendused tervisedenduses Tapa valla näitel
Kuno Rooba, Tapa vallavanem

Tapa vald on 3,5 aastat tagasi Tapa linna, Saksi ja Lehtse valla liitumisel 
moodustunud kohalik omavalitsus. Vald jaguneb viieks erinevaks piirkonnaks. 
Ajalooliselt on Tapal raudtee- ja militaarlinna maine. Samad valdkonnad 
domineerivad ka praegu aga palju nüüdisaegsemal tasemel. Tervisedenduses on 
Tapa vald teinud läbi erinevaid katsetusi parima saavutamiseks. Ehitatud on kalleid 
spordisaale ja rajatud Eesti suurim terviseradade võrgustik. Teostatakse väiksemaid 
programme erinevatele sihtrühmadele. Aastate jooksul on kujunenud arusaam 
erinevate tegevuste prioriteetsusest ja kuluefektiivsusest, mis on eriti tähtis 
praegusel majanduslikult raskel ajal.
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Mis mõjutab inimese motivatsiooni?
Jorgen Matsi, Tartu Ülikool

Ebapiisav vaba aja kehaline aktiivsus on arenenud maades järjest kasvav probleem, 
mis panustab ühiskonna tervise halvenemisse. Seetõttu on tervise ja selle raames 
kehalise aktiivsuse edendamiseks vaja mõista ka seonduvaid psühholoogilisi tegureid, 
näiteks motivatsiooni. Eestis naiste valimil läbi viidud populatsioonipõhise uuringu 
alusel võib väita, et vaba aja kehalise aktiivsuse motivatsioonil on mitu erineva 
määraga komponenti. Näiteks tervise ja välimusega seotud motivatsioon on kõrge ka 
neil, kes kehaliselt aktiivsed ei ole, seega võib arvata, et nendele aspektidele rõhumine 
ei pruugi anda soovitud käitumise muutust. Seevastu tegevuse meeldivuse ning stressi 
maandamisega seotud motivatsiooni aspektid on kõrgemad neil, kes reaalselt rohkem 
sporti harrastavad. Varasematest uuringutest on selgunud, et meeste ja naiste vahel 
on erinevusi mitmes motivatsiooni aspektis, ent kehalise aktiivsuse huvitavad ja stressi 
maandavad omadused on olulised nii meeste kui ka naiste jaoks. See on ühitatav 
Edward L. Deci ja Richard M. Ryani enesemääratlemisteooriaga (self-determination 
theory), mis on üks laialdasemalt kasutatav motivatsiooniteooria kehalise aktiivsuse 
uurimises.



Tervisedenduse alane tegevus AS-is Tallinna Vesi
Heli Voogla, AS Tallinna Vesi, töökeskkonna juht

Iga tööandja peaks endale teadvustama asjaolu, et parem tervis annab töötajale hea 
motivatsiooni, mille tulemusel tõuseb töövõime ja tööviljakus - nii et selle nimel tasub 
mõlemapoolselt pingutada. Kuidas tööandja seda oma töökeskkonna kaudu kõige 
efektiivsemalt teha saab? Kõige aluseks on mõistagi ettevõtte personalipoliitika ja 
-strateegia. Kui on välja selgitatud, millised tegevused võiksid anda soovitud efekti, on 
järgmiseks sammuks tegevuste reastamine olulisuse järjekorras ning võimalike 
riskide hindamine. Sellest edasi tuleb juba konkreetse lühi- ja pikaajalise tegevuskava 
koostamine koos vajalike ressursside, tähtaegade ja vastutajate kinnitamisega. 
Sageli selgub, et suur osa ettevõtmistest vajab vaid väikest materiaalset tuge ning 
peamiseks liikumapanevaks jõuks on meeskonnavaim, leidlikkus ja entusiasm! Eriti 
hästi on seda efekti märgata majanduslikult raskematel aegadel.

Mõned märksõnad AS-i Tallinna Vesi tervistedendavatest tegevustest:
√ Preventiivne massaaž ettevõtte kulul
√ Venitusteraapialaud seljavaevuste ennetamiseks 
√ Luutiheduse mõõtmine ning loengud osteoporoosist
√ Vaktsineerimised 
√ Tervislik toiduvalik sööklas
√ Terviseinfo on kergesti kättesaadav, s.-h.- erinevad koolitused
√ Ettevõtte spordisaalid ja saunad-basseinid tasuta kasutamiseks: pallisaal, 
 2 jõusaali, squashi saal
√ Spordipäevad kord kuus
√ Sportlikud suve- ja talvepäevad
√ Swedbank’i Tervisejooksude + EE Energiakõnni sari - osalemine 
 tööandja kulul
√ Ülemiste järve jooks
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Isiku toimimine tervikuna – keha ja meele koostöö
Viigi Viil, arst ja MTÜ Eesti NLP instituudi koolitaja

Immuunsüsteemi ja närvisüsteemi vahel valitseb analoogia, mõlemad on 
isereguleeruvad ja kontrollivad keha reaktsioone keskkonnale. Immuunsüsteem 
suudab nagu närvisüsteemgi mäletada, õppida ja kohaneda. Meele, närvisüsteemi ja 
immuunsüsteemi koostoime on füsioloogiline alus, mille kaudu emotsioonid avaldavad 
mõju füüsilisele tervisele.
Füüsiline keha elab olevikus, on fleksiibel ja valmis muutuseks siin ja praegu. 
Teadvuse n-ö teene on mõtted võimalikest häiretest, õnnetustest ja haigustest 
(mõtteviirused). Kuidas luua ja kujundada teekonda praegusest seisundist soovitud 
seisundisse (eesmärgiks keha ja mõistuse, s.o ratsu ja ratsaniku koostöö)?
Robert Dilts lõi mudeli ”Muutuste loogilised ahelad”, pakkudes kasuliku raamistiku 
otsustamaks, millisel tasemel töötamine annab kõige kindlamini soovitud muutuse.
IDENTITEET, MISSIOON – sisaldab väiteid, mis kirjeldavad Sinu mõtteid endast.
EESMÄRK – saad aru enda ja suurema süsteemi vastastikustest seostest ja 
tähendustest. Oluline on vormistada soovitud tellimus täpselt ja positiivselt. Saad selle, 
mille tellid!
USKUMUSED, VÄÄRTUSED – sisaldab väiteid Sinu enda, teiste inimeste ja 
situatsioonide kohta. Need on väited, mida pead õigeks. Uskumused ja väärtused kas 
soodustavad või takistavad olemast terve või tervenemist.
VÕIMED –  ressursid, mis on Sulle kättesaadavad oskustena ja mis juhivad käitumist.
KÄITUMINE – see, mida Sa teed ja ütled, kuidas väljendad end ümbritsevale 
maailmale.
Kui kohtad Sulle mittesobivat olukorda, siis on valik Sinu, st „Kannata või muuda!”
KESKKOND – osutab kõigele, mis asub väljaspool Sind: töö ja töökoht, majandus, 
sõbrad ja perekond ning kliendid. Keskkond määrab välised võimalused või piirangud.
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Võrgustikutöö Tallinna Linnavalitsuse partnerlusprogrammi 
"Riskilaps" näitel
Erki Korp, MA, Tallinna Laste Turvakeskuse juhataja

14. detsembril 2000 sõlmiti Tallinna Linnavalitsuse ja 14 organisatsiooni ning asutuse 
vahel partnerlusprogrammi “Riskilaps” koostööleping.
Eesmärgiks seati kodu, perekonna ja turvalise kasvukeskkonna kaotanud laste ja 
noorte abistamine ning riski- ja tänavalaste probleemide lahendamine ning 
ennetamine. Oluliseks kokkuleppeks jäi nn tänavalaste ümarlaua igakuine 
kokkusaamine, et saavutada paremini püstitatud eesmärke. Olen olnud selle 
programmi koordinaator ja eestvedaja juba peaaegu üheksa aastat.
Partnerlusprogramm on oma olemuselt ainulaadne nii Ida- kui ka Kesk-Euroopas. 
Programmis käivitunud võrgustikutöö tulemusel oleme suutnud lahendada palju lapsi 
puudutavaid küsimusi. Kõigil koostööpartneritel on ülevaade üksteise tegevusest – 
alati on ka abilinnapead tutvustanud linna eelarvet ja sotsiaalkulutusi ning võimalusel 
arvestanud partnerite ettepanekutega. Inimestevahelise väga hea koostöö aluse loob 
see, et tuntakse üksteist isiklikult.
Kui algusaastatel keskenduti paljuski üksikjuhtumite lahendamisele ja 
sektoritevahelise koostöö loomisele, siis praegu on arutatavad teemad üldisemad. 
Oluline töösuund on ennetustöö – linnaosadesse on vaja rohkem lastekaitsetöötajaid, 
et tõhustada tööd turvakodusse sattunud või hoolekandeteenust saava lapse või tema 
perega. Tallinna linna suhtumine on positiivne ning lastekaitsetöötajate arv on 
kasvanud viimasel aastal jõudsalt.





13

IG
A

 K
O

G
U

K
O

N
N

A
 V

Õ
R

D
SE

D
 V

Õ
IM

A
LU

SE
D

   
   

   
 5

. j
u

u
n

i 
2

0
0

9

Tervisedendamine kohalikul tasandil – praktilisi näiteid
Tatjana Buzeti, Centre for Health and Development Murska Sobota, Slovenia

On hästi teada, et keskkonnal, milles inimesed sünnivad, kasvavad, elavad, töötavad 
ja vananevad, on suur mõju nende tervisele. See omakorda tõendab, et suur osa 
vastutusest tervise eest jääb tervisesektori otsese kontrolli alt välja. Erinevatel 
sektoritel, sealhulgas tööl, põllumajandusel, haridusel, hoolekandel, keskkonnal ja 
turismil, on suur roll loomaks tervist soodustavaid tingimusi. Alates iseseisvumisest 
1991. aastal on Sloveenia läbi teinud märkimisväärse majandusliku kasvu ning on 
lisanud oma arengukavadesse meetmeid, mis tagavad sotsiaalse sidususe ja 
keskkonna jätkusuutlikkuse. Pomurje on üks 12 piirkonnast riigi kirdeosas, mis on 
Sloveenias üks kõige mahajäänumaid. Enamik majandusliku edu näitajaid on riigi 
keskmisest tunduvalt madalamad. Siin on madalaim SKT inimese kohta ning kõigist 
piirkondadest kõrgeim pikaajalise töötuse määr. Pikaajaline töötus on seotud madala 
haridustasemega. Kuna sissetulek, töö ja haridus mõjutavad tervist ning sealjuures 
ebasoodsamas olukorras oleval elanikkonnal on tihti kõrgem haigestumuse ja 
suremuse määr, siis ei ole just üllatuseks, et siinsel elanikkonnal on suhteliselt halb 
tervis. Keskmine eluiga on madalaim ning kaotatud eluaastate arv 1000 inimese kohta 
nooremate kui 65-aastaste seas on riigi kõrgeim. Valmistudes Euroopa Liiduga 
liitumiseks 2004. aastal, hakkas valitsus pöörama enam tähelepanu tasakaalustatud 
regionaalarengule, nagu on see kogu Euroopa Liidus. Seejuures toetati suurema rõhu 
asetamist tervise sotsiaalmajanduslike tegurite mõistmisele ja käsitlusele integreeritud 
strateegiate kaudu. Pomurje piirkonna pilootprogramm MURA väljendab neid püüdlusi. 
Käesolevas ettekandes esitletakse peamisi lähenemisviise ja tähelepanekuid 
tervisesse investeerimise kohta kasutades sektoritevahelisi strateegiaid ning mõju 
Pomurje regiooni arengule.



Kaasaegse tervisedenduse dilemmad ja võimalused Eestis ja 
rahvusvaheliselt
Anu Kasmel, Maailma Tervisedenduse Assotsiatsiooni juhatuse liige

Juba veerand sajandit tagasi kinnitasid teadusuuringud, et kogukondade 
võimestumine on rahvastiku tervise arenduse peamine kontseptsioon ja 
tõenduspõhiseim lähenemine. Tänapäeval on kogukondade võimestumine 
omandanud tervisedenduse diskursuses küll olulise koha, kuid rakenduses domineerib 
sageli siiski indiviidipõhine lähenemine. Seda põhjustav tegur on ühelt poolt 
tervisedendajate väljaõppes kasutatav traditsiooniline positivistlik paradigma, teiselt 
poolt aga kogukondade võimestumise kontseptsiooni komplekssus ja tüsilikkus. Iga 
kogukond on unikaalne, dünaamiline ja kontekstispetsiifiline, mistõttu käesoleva ajani 
ei eksisteeri võimestumisprotsesside unifitseeritud hindamisviisi.
Käesoleva ettekande eesmärk on kirjeldada kogukonna võimestumise ekspansiooni 
teoreetilisi aluseid ja praktilise rakenduse dilemmasid, kasutades kogukonna 
võimestumise uuringute tulemusi Eestis ja rahvusvahelises kontekstis, ning 
demonstreerida võimestumise kontseptsiooni mõistmist, selle operatsionaliseerimist 
erinevates kogukondades, erinevaid kasutatud strateegiaid ning hindamisviise.
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