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Tervise Arengu Instituudi missioon on olla teaduspohiste tervislike valikute kujundaja.



Terved inimesed on Eesti kollektiivne tervisevaru ning Eesti pUsimajaamiseks ja arenguks
hadavajalikud. Teadus ja kvaliteetsed andmed aitavad meil teha paremaid otsuseid
tervisepoliitikas ja ennetustegevuste kavandamisel. Tervise Arengu Instituut on justkui
tervisevaldkonna luureasutus, kes varustab riiki hadavajaliku teabega, et oleks vdimalik
teha digeid otsuseid digel ajal.

Kuigi 80% sudame- ja veresoonkonnahaigustest ning 40% vahkidest on ennetatavad ja
seotud eluviisiga, on need endiselt eestlaste peamised surmapdhjused. Ulekaalulisus,
vahene fuusiline aktiivsus, tasakaalustamata toitumine, alkoholi, tubaka ja teiste uimastite
tarvitamine — need on tegurid, mis pdhjustavad suure osa kaotatud tervisest ja tervena
elatud aastatest. Ka lapsi ja noori ahvardavad praeguste trendide jatkudes need samad
haigused. Samal ajal teame, kui keeruline on tagada jatkusuutlikku tervishoiusUsteemi. See
kokku on murettekitav perspektiiv.

Tervise Arengu Instituut pingutab selle nimel iga paev, et Eesti inimesed elaksid kauem ja
tervemalt. Korduvalt on tdendatud, et just lastele ja noortele suunatud kvaliteetsed
ennetustegevused ning tervist toetava kasvukeskkonna kujundamine on kdige tdhusam ja
ka kulutulusam [dhenemine. Me pingutame selle nimel, et investeeringud
ennetusvaldkonda suureneksid ja panustatud raha ning aeg laheksid digesse kohta. Siingi
tuleb appi teadus ja tegevuste madju uurimine.

Kriisid on viinud Eesti keerulisse majanduslikku olukorda. Ka karbete tingimustes ei tohi me
aga lubada karpeid inimeste tervise arvelt — see oleks lUhinagelik. Kuigi ennetus ei too
riigikassasse tulu kohe, on pikemas perspektiivis ennetus siiski alati odavam kui
tagajargedega tegelemine. Rahvatervishoid ja ennetus on valdkonnad, kus réhk on sonal
koostod. Vaid koostdos on vdimalik saavutada tulemused.

2023. aasta moddus Tervise Arengu Instituudi jaoks tdiselt ja paljude muudatuste tuules —
I6ime uue juhtimisstruktuuri juhtimiskvaliteedi tdstmiseks, jatsime Umberkorralduste ja
suurte projektide I16ppemise téttu huvasti mitmete heade kolleegidega, aga algatasime ka
mitmeid uusi ettevotmisi. Samuti jai 2023. aasta TAl jaoks viimaseks, mil meie kontor Hiiul
asus.

Meie olulisematest tegevustest ja todvditudest aruandest lugeda saategi.

Annika Veimer

Tervise Arengu Instituudi direktor
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ATH Aktiivsus- ja tahelepanuhaire

cosl Eesti dpilaste kasvu uuring (WHO European Childhood Obesity
Surveillance Initiative)

EHAAT Uuring ,Elanike hoiakud ja arvamused alkoholitarvitamisest”

ELIKTU Eesti laste isiksuse, kaditumise ja tervise uuring

EMCDDA Euroopa Narkomaania ja Narkootikumide Seirekeskus (European
Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction)

ESF Euroopa Sotsiaalfond

ETIS Eesti TeadusinfosUsteem

ETAg Eesti Teadusagentuur

EUPC Euroopa ennetusdppekava

Eurostat Euroopa Liidu statistikaamet

HBSC Eesti koolidpilaste tervisekaitumise uuring (Health Behaviour in School-
aged Children)

HPV Inimese papilloomiviirus (human papillomavirus)

HSPA TervissUsteemi toimivuse hindamise raamistik

L.Family/ Euroopa laste, noorte ning nende vanemate toiduvalikut, elustiili ja

IDEFICS tervist mdjutavate tegurite uuring (/dentification and prevention of
dietary- and lifestyle-induced health effects in children and infants)

KOV Kohalik omavalitsus

OECD Majanduskoostdo ja arengu organisatsioon (Organization for Economic
Cooperation and Development)

PRG Personaalne rthmagrant

RFK Rahvusvaheline funktsioneerimisvéime klassifikatsioon

RHK-T1 Rahvusvaheline haiguste klassifikatsioon 11. versioon

RVTU Rahvastiku vaimse tervise uuring

SiM Siseministeerium

SoM Sotsiaalministeerium

TAI Tervise Arengu Instituut

TAIEK TAl inimuuringute eetikakomitee

TAT Toetuse andmise tingimused

TEHIK Tervise ja Heaolu InfosUsteemide Keskus

TemTA Temaatilised teadus-ja arendusprogrammid

TKU Rahvastiku tervisekaitumise uuring

VEPA Ennetustegevus ,VEPA (Veel Parem Mina) Kaitumisoskuste Mang*

WHO Maailma Terviseorganisatsioon (World Health Organisation)




Tervise Arengu Instituut (TAl) on sotsiaalministeeriumi haldusalas olev rahvatervishoiu
teadus- ja arendusasutus, mille eesmark on kujundada teaduspdhist tervisepoliitikat,
soodustada tervist ja heaolu toetavat elukeskkonda ning luua ja jagada rahvastiku tervist
toetavat teadmust. Rahvusvaheliselt tunnustatud rahvatervishoiu kompetentsikeskusena
teeme aktiivselt teadustood ning téotame valja ja viime ellu rahvatervishoiu lahendusi. TAI
haldab seitset rahvastikupdhist meditsiiniregistrit ja koondab Eesti tervisestatistikat, et
anda sisendit nii andmepodhisteks tervisepoliitilisteks otsusteks kui ka seda toetavaks
teadustooks. TAl aastaaruandes tehakse kokkuvdte TAI 2023, aasta tegevustest. Allpool on
esitatud kokkuvote olulisematest tegevustest ja nende tulemustest.

Terviseandmed

TAl tagab kvaliteetsed ja terviklikud terviseandmed ja pingutab pidevalt selle nimel, et need
oleksid kooskdlas sihtrUhmade vajadustega, kattesaadavad, toddeldavad ja seostatavad
nende andmetega, mida TAI ei halda. Selleks avaldati vastavalt sotsiaalministeeriumiga
kooskodlastatud avaldamiskalendrile tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaasis
registrite, tervisestatistika ning terviseuuringute koondandmed. Registriandmete alusel
edastasime raportid vOi andmekirjed koostodpartneritele Eestis ja Euroopas, mille
tulemusel on andmed kattesaadavad kogu uUhiskonnale, sh teadlastele ja tervisepoliitika
kujundajatele.

Jatkasime tervise infosUsteemi andmete hdlmatuse ja -kvaliteedi hindamisega, et votta
need edaspidi statistika, sh tervishoiupoliitiliste otsuste tarbeks kasutusele ning tegime
detailseid analUuse (nt haiglaravi, imikute rinnapiimaga toitmise, hambaravi, psuuhika- ja
kaitumishairete andmetel). Oleme astunud samme, et lilikuda terviseinfo andmevahetuse
kiiremate lahenduste ja voimalusteni. 2023. aastal liitusime riigiasutuste Uhise
andmepdhise aruandluse juhtrUhmaga, et vahendada andmete topelt kogumisega
kaasnevat koormust. TAl tegevused olid 2023. aastal seotud ka mitmete riiklike ja
Uleeuroopaliste indikaatoritega seonduva arendus- ja andmetdoga.

Terviseandmete suuna olulisteks tegevusteks on olnud koostd6 paljude asjaosalistega (nt
statistikaamet, kliinilised erialaseltsid, ministeeriumid  ja tervishoiuasutused)
terviseandmeid puudutavate regulatsioonide korrastamiseks. Neist markimisvaarsemad
on tegevused Eesti Kunstliku viljastamise ja Sugurakudoonorluse registri loomiseks,
osalemine surma pdhjuse tuvastamise seaduse taiendamises ning panus riikliku statistika
seaduse muutmise valjatdéotamiskavatsuse tdo6ruhmas. TAlI andmetdd Ulesannete
taitmiseks on viimane suure sisulise tahendusega seadusemuudatus, mis aitab lahendada
tervisestatistika valdkonnaga seotud seniseid puudusi.

Jatkusid tegevused rahvusvahelise haiguste klassifikatsiooni 1. versiooni (RHK-11)
kasutuselevotuks Eestis (tdlkimine ja toimetamine koos erialaseltsidega) ja alates 2023.
aastast on TAIl rahvusvahelise funktsioneerimisvéime klassifikatsiooni (RFK) omanik.

Teadmusloome ja -siire

TAIl on evalveeritud teadus- ja arendusasutus, mille teadustdé pdhisuundadeks on vahi- ja
sotsiaalepidemioloogia, parilikkus, keskkonnamadjurid ning tervisekaitumisest pdhjustatud
terviseriskid. Teeme regulaarseid rahvastikupdhiseid seire- ja kusitlusuuringuid, mis
vOimaldavad jalgida jarjepidevalt rahvastikurUhmade tervist, tervisekaitumist ja neid
modjutavaid tegureid.

TAI vahiepidemioloogiliste uuringute peaeesmark on pakkuda teaduspdhist tuge riikliku
vahitdrje tegevuskava eesmarkidele. Selle tegevussuuna sisutegevused toimusid Eesti
teadusagentuuri (ETAg) rUhmagrandi (PRG722, 2020-2024, vastutav taitja Kaire Innos)
raames, mille paljudest tulemustest olulisemad on vahisuremuse sotsiaalmajanduslike
erisuste kasitlus (Vaccarella jt. 2023), esmakordne pdhjalikum Ulevaade hematoloogiliste
kasvajate haigestumusest ja elulemusest (Zimmermann jt. 2023) ning kopsuvahi



diagnostika ja -ravi sUvauuring (Sant jt. 2023), milles naidati, et Eestis kasutati Kiiritus- ja
keemiaravi kaugele arenenud haiguse korral vahem kui teistes uuringus osalenud riikides.

Sotsiaalepidemioloogia suunal tehtavate tervise ebavdordsuse ja sotsiaalsete ja
keskkondlike tervisemodjurite uuringute eesmark on pakkuda tdéenduspdhist sisendit
tervise ebavordsuse vahendamiseks. Rahvusvahelise teaduskoostdéd tulemusena
avaldasime rea teadusartikleid, milles naidati muuhulgas haridusliku ebavérdsuse
suurenemist Uldsuremuses (Long jt. 2023), vahisuremuses (Vaccarella jt 2023) ja
valispdhjustest tingitud suremuses (Stickley jt. 202371) (Stickley jt. 2023;2). Selle
tegevussuuna teadustdo palvis 2023. aastal riikliku teaduspreemia sotsiaalteaduste alal.

Elukdigupdhistes kohortuuringutes kogutavad andmed vdimaldavad meil paremini moista
tegureid, mis modjutavad tervisekaitumist, terviseprobleemide teket ja sailimist. TAl osalusel
viiakse ellu kaht longituudse kavandiga pikaajalist kohortuuringut (Euroopa laste, noorte
ning nende vanemate toiduvalikut, elustiili ja tervist modjutavate tegurite uuring,
IDEFICS/I.Family ja Eesti Laste Isiksuse, Kaitumise ja Terviseuuring, ELIKTU), mis on andnud
olulisi teadmisi krooniliste haiguste ja nende riskitegurite kujunemise ning modjutamise
viisidest. 2023. aastal tegime jarjekordse ELIKTU andmekogumise ja avaldasime neile
longituudsetele andmetele tuginedes Ule 10 teadusartikli.

Vaimse tervise uuringute eesmark on toetada tdéenduspdhiste ennetusmeetodite ja
psUhholoogiliste sekkumiste valjatootamist. Tervisekaitumise, heaolu ja vaimse tervise
seoste uurimine toimus 2023. aastal ETAgi rthmagrandi (PRG1656, 2022-2026, vastutav
taitja Kenn Konstabel) raames. Jatkasime teadustdédd 2020-2022. aastal elluviidud Eesti
rahvastiku vaimse tervise uuringu (RVTU) andmetega (Laidra jt. 2023) ja panustasime
oluliselt ka 2023. aastal ilmunud Eesti inimarengu aruande ,Vaimne tervis ja heaolu”
valmimisse. Koost6s Tartu Ulikooliga alustasime laste vaimse tervise uuringu kavandamist
ja metoodika valjatéotamist.

KUsitlusuuringutega  seonduvalt avaldasime  2023. aastal Eesti koolidpilaste
tervisekaitumise uuringu (HBSC), Eesti dpilaste kasvu uuringu (COSI), Eesti taiskasvanud
rahvastiku tervisekaitumise uuringu (TKU) ja wuuringu ,Eesti noorte seksuaaltervis:
teadmised, hoiakud ja kaitumine” varsked andmed ning tegelesime teavitustdoga.
Alustasime ka ettevalmistusi TKU ja rahvastiku toitumise uuringu uuteks kusitluslaineteks.

KUsitlus- ja seireuuringud on oluliseks sisendiks ka riskikaitumise ja nakkushaiguste
uuringutele, mille eesmark on ennetada teadmusloome abil uimastite tarvitamisest
pdhjustatud kahjusid voi nende sivenemist. Avaldasime 2023. aastal alkoholi ja tubaka- ja
nikotiinitoodete testostlemise uuringute tulemused, 2022. aastal Tallinna narkootikume
sustivate inimeste seas tehtud uuringu ja prostitutsiooni kaasatud naiste terviseuuringu
tulemused. liImusid ka iga-aastane alkoholi aastaraamat ja Eesti kahjude vahendamise
teenuste osutamisel kogutud suUstalde analUusi tulemused. Valdkonnaga seonduvalt ilmus
2023. aastal kokku ka 8 teadusartiklit). Seoses nakkushaiguste epidemioloogia osakonna
tegevuse |dpetamisega TAl-s ja labori Uleviimisega terviseametisse, jai 2023. aasta
viimaseks, mil TAl-s tegeldi puugi- ja hepatiidiuuringutega.

Alustasime 2023. aastal ka uurimissuunaga, mis hdlmab erisuguseid rakenduslikke projekte
eesmargiga hinnata rahvastiku tervisekaotuse ning tervise- voi sotsiaalpoliitikaga seotud
otsuste, sekkumiste jm meetmete laiemat mdju. Uheks naiteks on 2023. aastal alanud
valiskeskkonna ja sellest pdhjustatud tervisemadjurite uurimisele keskenduv rahvusvaheline
koostdoprojekt, milles osaleme O&husaaste ja murareostuse hindamise metoodika
arendamises ning selle jatkuna valiskeskkonnast tingitud tervisekaotust vahendavate
lahenduste valja tdotamises. Teiseks naiteks on t66 2023. aasta sotsiaalministeeriumi ja
kultuuriministeeriumi tellitud vahese kehalise aktiivsuse ja Ulemaarase kehakaalu
haiguskulu anallusiga, mis valmis ja avaldati 2024. aasta kevadel. Uuringusuunaga seostub
ka osalus Balti riikide alkoholipoliitikat kasitlevas rahvusvahelises uuringurihmas, millega
seotult ilmus 2023. aastal 4 teadusartiklit (Radisauskas jt. 2023; Rehm, Badaras jt. 2023;
Rehm, Lange jt. 2023; VaitkevicCiute jt. 2023). Programmide mo&ju hindamise raames
hindasime 2023. aastal ka VEPA metoodika kasutamist, ennetustegevust ,Tohus koostdo
lapsevanematega” ja hoolekandeasutuste sisekoolitajate dementsuseteemalise koolituse
tulemuslikkust.


https://tai.ee/et/valjaanded?type=All&keys=vanuse+kontrollimine&area=All
https://tai.ee/et/valjaanded?type=All&keys=vanuse+kontrollimine&area=All
https://tai.ee/et/valjaanded/hiv-nakkuse-jt-vere-teel-levivate-infektsioonide-levimus-Tln-2022
https://tai.ee/et/valjaanded/hiv-nakkuse-jt-vere-teel-levivate-infektsioonide-levimus-Tln-2022
https://tai.ee/et/valjaanded/prostitutsiooni-kaasatud-naiste-terviseuuring
https://tai.ee/et/valjaanded/alkoholi-turg-tarbimine-ja-kahjud-eestis-aastaraamat-2023
https://www.tai.ee/et/valjaanded/eesti-kahjude-vahendamise-teenuste-osutamisel-kogutud-sustalde-uuring-narkootikumide-0
https://www.tai.ee/et/valjaanded/eesti-kahjude-vahendamise-teenuste-osutamisel-kogutud-sustalde-uuring-narkootikumide-0

TAI osalusel avaldati 2023. aastal eelretsenseeritavates rahvusvahelistes teadusajakirjades
Ule 60 teadusartikli. Teadustd6 korraldamise ja elluviimise juurde kaib ka pidev
rahastusvdimaluste otsimine. 2023. aastal esitasime kokku 9 uuringutaotlust, millest 3 said
positiivse rahastusotsuse. Neist suurimad on 2024. aastal algavad Ule-euroopalise
Uhistegevuse (Joint Action, JA) taotlusvooru projektid JAPreventNCD ja JAEUCanScreen.
Teadmussiirde Uheks osaks on ka teavitustegevused, kus tutvustasime TAl teadus- ja
arendusprojektide tulemusi arvukates konverentsiettekannetes nii Eestis kui ka valismaal.
TAI tdotajatel on kaalukas osa doktori- ja magistritddde juhendamisel ning samuti Uli- ja
koérgkoolide auditoorse oppetdo elluviimisel. Mitu TAI tdotajat osaleb ka ise doktori- ja
magistridppes.

Rahvatervishoiu lahendused

TAI téotab valja ja viib ellu programme ja tegevusi, mis aitavad ennetada haigusi ning
edendada rahvastiku tervist. TAl juhitav Ennetuse teadusndukogu hindas 2023. aastal
Uheksa tegevuse tdendatuse taset, lisaks jatkus ennetusvaldkonna juhtimise ja
korraldamise suunamiseks loodud Ennetusndukogu ja valdkonnallese ennetuse
té6ruhma t66 — 2023. aastal lepiti kokku valdkonnaulese ennetuse tegevuskava ja koostati
ennetuse rahastuse Ulevaade. Tegevused on vahendanud ennetuse planeerimise
killustatust ja loonud asutuste vahel koostéovorgustiku.

Jatkus toetava Opikeskkonna VEPA metoodika juurutamine ja VEPA valjadppe labis 158
dpetajat. Uue arengusuunana alustati 2023. aastal projektiga ,Opetajate sotsiaal-
emotsionaalse padevuse arendamine®, mille eesmark on suurendada dpetajate sotsiaal-
emotsionaalset padevust. Uute arendustegevustena alustasime 2023. aastal
ennetustegevuste ettevalmistamist lapseootel ja vaikelaste (0-2 aastat) vanematele ning
aktiivsus- ja tahelepanuhairega (ATH) laste vanematele. Jatkasime ka TAIl hallatava
veebikeskkonna Tark Vanem arendamist.

Uimastiennetuse valdkonnas viib TAIl ellu nii ainespetsiifilisi kui ka ainest soéltumatuid
tegevusi. Alkoholi valdkonnas I&ppes programm Kainem ja Tervem Eesti, ning selle raames
TAl valja arendatud alkoholitarvitamise haire ravi ja varajase avastamise teenuste
rahastamist jatkab tervisekassa. Avaldasime uuringu ,Elanike hoiakud ja arvamused
alkoholitarvitamisest” (EHAAT) 2022 tulemused, mis on sisendiks teadlikkust suurendavate
meetmete kavandamisele. Esimest korda viisime ellu kampaania ,Alkohol suurendab
vahiriski ja jatkasime eneseabi veebiprogrammi ,Selge* populariseerimist. Tubaka- ja
nikotiini tarvitamise vahendamise suunal korraldasime tubaka- ja nikotiinitoodetest
loobumise kampaania ,Mulle aitab!" ning kutsusime avalike ruumide haldajaid ja
tdédandjaid kasutama tubakavabade alade tahistamisel uut TAIl kujundatud margist. 2023.
aastal oli margata ka oluliselt suuremat ndudlust kahjude vahendamise ning ravi- ja
tugiteenuste vastu. Uue algatusena arendas TAI 2023. aastal sekkumise ,Turvalisem 6delu®,
et ennetada ja vahendada uimastite tarvitamisest pdhjustatud kahjusid.

Tasakaalustatud toitumise ja liikumise edendamise vallas arendame pidevalt NutriData
toidu ja toitumise infosUusteemi ning tegelesime toidu koostise muutmisele ehk
reformuleerimisele suunatud arendustega. Meie eestvedamisel jatkus riiklike toidu-,
toitumis- ja lilikumissoovituste uuendamine ning osalesime valdkondadeUlese
liikumisaktiivsuse edendamise tegevuskava koostamises. Jatkasime lasteaialastele
suunatud sekkumise ,Seikluste Laegas - sOpradega liikumise ja maitsete maailmas”
arendamist ja elluviimist.

TAI panustas tervishoiuslUsteemi arendamisse mitme olulise tegevuse kaudu. Vahitorje ja
nakkushaiguste ennetuse valdkondades oli 2023. aastal olulisemateks tulemusteks TAI
algatatud arutelu emakakaelavahi sdeluuringu kvaliteedi parandamiseks ning
emakakaelavahi séeluuringus HPV (inimese papilloomiviirus) kodutestimise juurutamise
jatkamine. TAIl teadlased ja eksperdid osalesid ka riiklikus vahitdrje ja sbeluuringute
juhtrihmas, s6eluuringute paikmepodhistes tdééruhmades ning vahiravi
kvaliteediindikaatorite  téoruhmas. TAI  koordineerib ja rahastab ka  HIV-i
noustamiskabinettide t&6d. Tuberkuloosi otseselt kontrollitava ravi teenus anti 2023. aastal


https://www.riigiteataja.ee/akt/109112022019
https://www.just.ee/sites/default/files/documents/2023-03/V%C3%9CE%20joonis%20numbritega.pdf
https://www.tai.ee/et/teadustoo/teadustoo-ulevaade/seireuuringud/elanike-hoiakud-ja-arvamused-alkoholitarvitamisest-ehaat
https://www.tai.ee/et/teadustoo/teadustoo-ulevaade/seireuuringud/elanike-hoiakud-ja-arvamused-alkoholitarvitamisest-ehaat

Ule tervisekassale ja koostdds korraldati info-ja koolituspaevad, et tagada teenuse kvaliteet
ka edaspidi. Juunis 2023 |6ppes koostdodprojekt tervissUsteemi toimivuse hindamise
raamistiku (HSPA) loomiseks ja votame juhtrolli HSPA edasises rakendamises. 2023. aastal
I6petati ka personaalmeditsiini arenduse projekt. Selle tulemusel valminud taristu
vOimaldab Eestis kasutusele votta geeniandmeid haiguste ennetamiseks ja sobivaima
raviplaani leidmiseks.

Rahvatervishoiu lahenduste oluliseks osaks on ka TAIl rutiinne t6d tdenduspdhiste
koolituste pakkumisel ja tervisedenduse vorgustike toetamine ning arendamine. TAI Uks
eesmark on tostatada avalikkuses rahvatervishoiu valdkonna olulisi teemasid ja avaldada
arvamust. 2023. aastal kajastati TAI-d meedias kokku 2971 korral. 2023. aastal toimus 12
teavituskampaaniat. Andsime valja 44 rahvastikule vdi spetsialistile moéeldud teabe- ja
infomaterjali ning meie uudiskirju saab Ule 8000 inimese.

Organisatsioon

2023. aastal toimus mitu TAI téokorraldust puudutavat olulist muudatust. Algatasime TAI
arengukava uuendamise ja 16ime direktori kdrvale juhtkonna tasandi, mille peamine
Ulesanne on asutuse juhi toetamine juhtimisotsuste tegemisel ning TAIl tegevuse
strateegiline planeerimine. Ajakohastasime TAl pdhimaarust ja uuendasime TAl
teadusndukogu koosseisu ning téokorraldust. Struktuurimuudatusega korrigeerisime
Uksuste nimetusi ja koosseisu; muudatuse tulemusel vahenes keskuste arv kaheksalt
kuuele. 2023. aasta I6pu seisuga oli lepingulisi tdotajaid 161. 2023. aasta jai viimaseks, mil TAI
peakontor asus Hiiul, tegeleti kontori kolimisega uuele kontoripinnale aadressil Paldiski
maantee 80, Tallinn.
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TAI tagab uuringuteks ja teadustddks kvaliteetsed terviklikud terviseandmed ning
pingutab pidevalt selle nimel, et need oleksid kooskdlas sihtruhmade vajadustega,
mugavalt kattesaadavad, téodeldavad ja seostatavad nende andmetega, mida TAl ei halda.
Terviseregistrite teaduspdhine arendamine vOimaldab meil teha usaldusvaarsetele
andmetele tuginevat registripdhist teadustdéod rahvastiku tervise trendide ja mojurite
hindamiseks. Register ei ole ainult andmekogu, vaid institutsioon kindlaksmaaratud
reeglite ja moistetega, mille alusel haigus- véi surmajuhte ja teisi sundmusi registreeritakse,
et hinnata naiteks haigestumust, suremust, ravitulemusi ja elulemust ning mis annab meile
vOimaluse hinnata tervisepoliitiliste otsuste ja tegevuste tulemuslikkust, naiteks vahi-ja
tuberkuloositorjes. Andmekvaliteeti ja andmete ajakohast avaldamist toetavad tihe
koostdo andmeandjatega, tdhusad andmeedastuskanalid jaandmete ulatuslik kasutamine
teadusuuringutes. Andmed on kattesaadavad kogu Uhiskonnale, sh tervisepoliitika
kujundajatele ja teadlastele.

Oluline on tagada riigis kvaliteetne tervisestatistika, et toetada rahvatervishoiu otsuseid -
seda toetaks TAl-le riikliku tervisestatistika tegija staatuse andmine.

Koroonapandeemiast alates on inimeste huvi erisuguste terviseandmete vastu
suurenenud. TAI haldab Eesti suurimat tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaasi,
mille kulastuste arv on suurenenud iga aastaga. Kui 2019. aastal kulastati TAl
tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaasi téodpaevas 90 korral, siis 2023. aastal 144
korral.

TAl haldab kuue pdhimaaruse alusel seitset rahvastikupdhist meditsiiniregistrit: surma
pdhjuste register, meditsiiniline slUnniregister ja meditsiiniline raseduse katkemise ja
katkestamise register, vahiregister, vahi séeluuringute register, tuberkuloosiregister ja
narkomaaniaraviregister.

Koik registrid koguvad isikustatud andmeid, kus kindla perioodi kohta andmebaasi
lisandunud andmed on Ule vaadatud, taielikkuse tagamise eesmargil vajalikud
andmevordlused tehtud, tervishoiuasutustesse tagasiparingud saadetud ja koik
tagasiparingu vastuse saanud juhud registreeritud. Rahvusvaheliselt kokku lepitud reeglite
ja definitsioonide kasutamine ning pidev range ekspertidel pohinev kvaliteedikontroll
teevad registriandmed vorreldavaks ajas ja eri riikide vahel. Registrite eesmark on koguda
andmeid koigi Eestis toimunud juhtude kohta - kdikide sundide, surmade, esmaste
vahijuhtude, tuberkuloosi haigestumuse, ravimresistentsuse ja ravitulemuste kohta jt
sundmuste kohta. Taielikud ja kvaliteetsed registriandmed véimaldavad luua teaduspdhist
teadmust ja kujundada faktidel péhinevat tervisepoliitikat.

Registrite koondandmed kokkulepitud andmekoosseisudes avaldasime tervisestatistika ja
terviseuuringute andmebaasis sotsiaalministeeriumi ja teiste asjaomaste asutustega
kooskdlastatud avaldamiskalendri kohaselt. Surma pdhjuste registri ja tuberkuloosiregistri
esialgsed andmed avaldame jooksval aastal igal kuul.

Registrite andmete alusel edastasime raportid voi Uksikkirjed Eesti ja rahvusvahelistele
koostdopartneritele vastavalt lepingutele ja koostddlepetele, sh statistikaamet, terviseamet,
tervisekassa, WHO, Haiguste Ennetamise ja Torje Euroopa Keskus (ECDC), EMCDDA
(European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction), Euroopa Liidu statistikaamet
(Eurostat), JRC-ENCR (Joint Research CentreEuropean Network of Cancer Registries) 2022
Data Call ning CI5-XIl (Cancer Incidence in Five Continents Volume XII), CONCORD vahi
elulemusuuring jt. Nii saame oelda, et Eesti vahiandmed on Euroopa ja kogu maailma

n


https://statistika.tai.ee/
https://statistika.tai.ee/
https://statistika.tai.ee/Resources/Info/Avaldamiskalender.html

vahiseire osaks. Vahi séeluuringute register osaleb CanScreen-ECIS projektis, mille raames
esitati 2023. aasta novembris andmeid kdigi kolme vahipaikme kohta ja taideti Eesti vahi
séeluuringuid kirjeldavad klsimustikud.

Igal nadalal edastasime surmade andmed EUROMOMO (European mortality monitoring)
suremuse seire vorgustikule (vt ka lisa 3). Arendustdoddena laiendasime registrite
elektroonse andmevahetuse voimekust, et vahendada andmete edastamist paberil (surma
pdhjuste register ja vahi séeluuringute register on varasemast taielikult elektroonsed):
vahiregistri 2 teatise elektroonne andmete vastuvotmine otse x-tee kaudu laienes,
laiendasime ka TAl registrite Uhist veebipdhist sisestusportaali— narkomaaniaraviregistrile
lisaks saab elektroonselt andmeid edastada vahiregistrisse, raseduse katkemise ja
katkestamise registrisse, tuberkuloosiregistrisse. Tehtud muudatuste alusel uuendasime
registrite teatiste ja andmekaartide vormistamise juhendeid.

Jatkus koostod Eesti kohtumeditsiini Instituudiga surma pdhjuste andmete taiendamiseks
toksikoloogia lisaandmete saamiseks alkoholist ja narkootilistest ainete pdhjustatud
surmade kohta. Andmed annavad olulist lisainfot, kas ja millist uimastit oli hukkunud
inimene tarvitanud ning kas surm oli péhjustatud mdne uimasti tarvitamisest (ja millisest)
vOi nt terviserikkest.

Alustasime koostéod Eesti viljatusravi ja embruoloogia seltsiga ning koostdds seltsi ja
sotsiaalministeeriumiga tegime ettepanekud rahvatervishoiu seaduse taiendamiseks, et
luua seaduslik alus Eesti kunstliku viljastamise ja sugurakudoonorluse registri loomiseks.

Koostods Eesti Kohtuekspertiisi Instituudiga ja sotsiaalministeeriumiga osalesime surma
pdhjuse tuvastamise seaduse taiendamise ja e-surmasUndmuse projekti jatkamise
vajalikkuse valja selgitamisega.

TAI kogub ja analUusib regulaarselt mitmeid nii riigisiseselt kui ka rahvusvaheliselt olulisi
terviseandmeid ja -naitajaid. Andmeid kogume ja analUuUsime haigestumuse (diabeet,
psUUhika ja kaitumishaired, diabeet), tervishoiuteenuste kasutamise (ambulatoorsed
vastuvotud ja koduvisiidid, haigla- ja paevaravi pohjused, diagnostika ja ravimenetlused,
kirurgilised protseduurid) ning tervishoiu ressursside ja nende kasutamise (riigi
tervishoiukulude arvestus, tervishoiuteenuse osutajate majandustegevus,
tervishoiutodtajad, tervishoiutdotajate tédtasuy, ravivoodid ja hospitaliseerimine jne) kohta.

Haldame tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaasi, mis koondab tervisega seotud
statistika ja tervisekaitumise uuringute tulemused. Andmebaasis avaldame vastavalt
avaldamiskalendrile lisaks TAlI kogutud ja anallUusitud andmetele tervisega seotud teiste
asutuste hallatavat statistikat, nt ravimituru andmed ravimiametist, nakkushaigustesse
haigestumise Ulevaated terviseametist, haigestumine agedasse muokardiinfarkti Tartu
Ulikooli kliinikumi muokardiinfarktiregistrist, td6d6nnetused tédinspektsioonist, oodatav
eluiga ja tervena elada jaanud aastad statistikaametist jne.

Alates 2023. aasta sugisest oleme kaasatud riikliku statistika seaduse muutmise
valjatddtamiskavatsuse toorihma. Todrihma eesmark on lahendada puudused Eesti
seadusandluses seoses tervisestatistika kui valdkonna puudumisega riikliku statistika
programmist ja seadusest. Selle puuduse kohta on Euroopa Komisjoni statistikaasutus
Eurostat teinud Eesti riigile ettekirjutusi korduvalt. 2023. aasta |16puks joudis téoruhm
(rahandusministeeriumi, sotsiaalministeeriumi, statistikaameti ja TAl esindajad)
valjatdétamiskavatsuse esialgse mustandini, mis valmib 2024. aasta esimeses pooles.

Viimastel aastatel oleme astunud joulisemalt samme, et lilkuda terviseinfo andmevahetuse
kiremate lahenduste ja vO&imalusteni. 2023. aastal koostasime podhjaliku Ulevaate
tervishoiutootajate ja nende sissetulekuga seotud riikliku statistika tegemise kohta maksu-
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ja  tolliameti andmete alusel. Tulemuste aruteludesse olid kaasatud ka
sotsiaalministeeriumi esindajad, voimalikke lahendusi arutati nii maksu- ja tolliametiga kui
ka statistikaametiga. Jatkutegevused olid takistatud diguslike ressursside puudumise tottu.

Jatkasime tervise infosUsteemi andmete andmehdlmatuse ja -kvaliteedi hindamisega, et
vOtta need edaspidi kasutusele statistika, sh tervishoiupoliitiliste otsuste tarbeks. Aasta
I6pus alustasime detailsemate anallUuUsidega haiglaravi, imikute rinnapiimaga toitmise,
hambaravi, psuUhika- ja kaitumishairete andmete osas, mis olid projekti
»Reaalajamajanduse visioon 2020-2027" alameesmargi ,Andmepdhisele aruandlusele
uleminek” eeltodde tegevusteks. Tegevused on seotud ka valdkondlike digipdorde
eesmarkidega - viia riiklikult tekkivad/kogutavad terviseandmed ja nendega seotud
tegevused Eesti e-riigi kuvandile kohaseks.

2023. aasta aprillis liitus TAl asutuste Ulese andmepodhise aruandluse juhtruhmaga, mille
tegevuste eesmark on |6petada riigis andmete topelt kogumine ja liikuda masin-masin
andmekogumise juurde. Andmepodhiste otsuste tegemise eelduseks on kvaliteetsete
andmete kattesaadavus, sh on oluline minimaalne koormus andmekogumisel ja
maksimaalne vaartus nii andmeesitajatele kui ka andmetarbijatele.

Eurostati eestvedamisel oleme kaasatud pikaajalise hoolduse Uleeuroopaliste indikaatorite
arenduse todsse, mille eesmark on erisuguste naitajate defineerimine ja andmekogumise
metoodika valjatéotamine. Todruhma td&6 tulemusena maaratletakse pikaajalise hoolduse
teenuse vajajate ja saajate, tdotajate, teenuseosutajate ja tervishoiukulude ruhmade
statistika esitamise voimalusi olemasolevate andmeallikate pdhjal.

Jatkub ka koost6d Majandusliku Koostdéd ja Arengu Organisatsiooni (OECD)
tervisedivisjoniga tervishoiukvaliteediga seotud rahvusvaheliste indikaatorite arenduses
(integreeritud ravi ehk insuldi raviteekond, patsiendiohutus haiglaravis). Indikaatorite
arenduse eesmark on toetada riike inimkeskse tervishoiumudeli kujundamisel ja selle
modtmisel.

2023. aastast oleme kaasatud sotsiaalministeeriumi ja tervisekassa anallUside téoruhmade

tdosse, mis on seotud tervishoiukulude arvestusega. Need puudutavad tervishoiu
rahastamise jatkusuutlikkust ja leibkondade omaosalust tervishoiukuludes.

TAl-s tegutseb meditsiiniterminoloogia kompetentsikeskus, mille eesmark on
meditsiiniterminoloogia ning tervishoiu-, rahvatervishoiu- ja sotsiaalvaldkonna
terminoloogia korrastamine, arendamine ja populariseerimine.

2023. aastal korrastasime registrite ja tervisestatistika terminoloogia ning terminid on
kantud TAl tervisesonastikku ja Sonaveebi. Téotasime valja uimastipoliitika keelesoovitused
valdkonna ekspertidele  ja kommunikatsioonispetsialistidele, et vahendada
uimastitarvitamise ennetuses valitsevaid stigmasid. lImus kolm keskust tutvustavat ja
terminoloogiatdo tahtsust selgitavat artiklit ning Uks arstiabi jarjepidevuse moistesusteemi
tutvustav artikkel. Nimetatud moistesisteem on rahvusvaheline standard, mis annab
teenuse arendajatele patsiendi teekondade ja teenuse Ulesehituse Kkirjeldamiseks
Uhtmoodi kokku lepitud sénavara.

RHK-11 on rahvusvaheliselt kasutusel juba 2022. aastast, mil WHO teatas valmisolekust votta
vastu RHK-11-| pdhinevaid andmeid. Eesti Uleminek RHK-T1-le on oluline selleks, et votta
kliinilises tdds kasutusele tanapaevane terminoloogia ja tagada haigestumuse ning
suremuse statistika rahvusvaheline vorreldavus. RHK-11 tdlkimine joudis 2023. aastal poole
peale, peatUkkide toimetamisse on juba kaasatud ka erialaseltsid.

Koik tervishoius ja sotsiaalvaldkonnas tegutsevad osalised, seal hulgas TAl registrid ja
statistika, kasutavad oma td&6 korraldamiseks loendeid. TAl osaleb terminoloogia ja
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tervishoiu ning sotsiaalvaldkonna [6imumise partnerina 2023. aastal moodustatud
klassifikaatorite ja koodiloendite koordinatsioonikogus. Kogu peab tagama terviseslUsteemi
loendite sujuva haldamise, mis tahendab kehtestamise, kehtetuks tunnistamise ja
muutmise protseduuride jargimist ja digete osaliste kaasamist.

2023. aasta augustist on TAIl rahvusvahelise funktsioneerimisvdime klassifikatsiooni (RFK)
omaniku rollis. Alustasime koostdéod koigi RFK-d rakendavate asjaosalistega
(sotsiaalkindlustusamet, Eesti tootukassa, tervisekassa) ja RFK koostdopartneritega
sotsiaalministeeriumist ning tervise ja heaolu infosUsteemide keskusest (TEHIK) ja
kaardistasime RFK rakendamise seisu. Eesti todtukassa on RFK kasutusele votnud
toéovoime hindamisel ja tdoalasel rehabilitatsiooniteenusel — teenuste téometoodika on
RFK-ga seotud labivalt ning RFK on integreeritud Eesti to6tukassa ja teenuseosutajate
infoslUisteemidesse. Sotsiaalkindlustusamet on integreerinud RFK puude raskusastme
tuvastamise metoodikasse ja sotsiaalse rehabilitatsiooniteenuse vajaduse hindamisse, kuid
mitte infosUsteemidesse pdimitult. Tervishoiuvaldkonna kaasamiseks ja integratsiooni
edendamiseks tdhustame koostddd tervisekassaga ja pdimime RFK taastusravi teenusesse.

RFK-d kasutavate sotsiaal- ja tervisevaldkonna spetsialistide toetamiseks jatkame RFK
taienduskoolitustega. Algatati ka koostod korgkoolidega, et arutada, kuidas RFK
integreerida asjakohastesse Oppekavadesse. Klassifikatsiooni tehnilise haldamise osas
alustati koostood TEHIK-uga, et avaldada RFK klassifikatsiooni ajakohaseim versioon TEHIK-
u publitseerimiskeskuses.
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TAIl on arsti- ja terviseteaduste valdkonnas evalveeritud teadus- ja arendusasutus. Meie
peamine uurimisvaldkond on rahvatervishoid. Oleme juhtiv teadusasutus Eestis, kus
tegeldakse vahi- ja sotsiaalepidemioloogiaga ning hinnatakse tervisekaitumisest
pdhjustatud terviseriske.

TAl tehtud uuringute alusel ja koostoos teiste riikide teadlastega avaldati 2023. aastal Ule 60
teadusartikli, millest 90% avaldati tugevates eelretsenseeritud rahvusvahelistes
teadusajakirjades (ETIS-e klassifikatsiooni 1.1. kategooria). Teeme koostddd paljude Eesti ja
Euroopa teadusasutuste ja Ulikoolidega ning viime ellu riigisiseseid ja rahvusvahelisi
teadus- ja arendusprojekte. Avaldatud teadusartiklite taisviited on lisas 1ja koostdéoprojektid
kirjeldatud lisas 3. 2023. aasta teaduspublikatsioonide nimekiri koos eestikeelsete
lUhikokkuvotetega on avaldatud TAI kodulehel. Esimest korda koostati ja avaldati 2023.
aastal rahvastiku tervise aastaraamat, mis keskendus Eesti rahvastiku tervise ja selle
maojurite muutustele aastatel 2000-2022.

Teadus- ja arendusprojektide tulemusi tutvustati arvukates ettekannetes konverentsidel ja
seminaridel, sh rahvusvahelistel konverentsidel (vt lisa 4). TAl eestvedamisel toimusid ka
konverentsid, seminarid ja infopaevad, mille raames TAIl teadlased ja eksperdid oma
teadmust sihtrUhmade ja avalikkusega jagasid (vt lisa 5). Aasta olulisemad TAIl korraldatud
konverentsid olid TAI rahvatervishoiu konverents 2023 ,Teadus tervise selja taga® ning
.rervisedenduse konverents 2023: uimastid - valjakutsed ja lahendused"”. Teadmust jagati
sihntrUhmade ja avalikkusega TAIl infokanalites, avaldades teadusuudiseid ja postitusi,
esinedes avalikus meedias, taskuhaalingutes ning kohtumistel poliitikakujundajate ja
otsustajatega. Loe ka TAl terviseteadlikkuse ja -suutlikkuse kasvule suunatud tegevuste, sh
TAl infokanalite kohta alapeatUkist 3.9.

TAIl juhib TAl inimuuringute eetikakomitee (TAIEK) t66d. TAIEK hindab inimesel tehtavate
biomeditsiiniliste ning kaitumis- ja sotsiaalteaduste uurimisprojektide eetilisi ja
andmekaitse aspekte. 2023. aastal esitati TAIEK-ile menetlemiseks 88 esmataotlust
uuringuprojektide kooskdlastamiseks, aasta jooksul valjastati kooskdlastusotsus kokku 111
taotlusele (sh esmataotlused ja muudatustaotlused).

TAIl todtajad osalesid riiklikel teadus- ja arendustegevuse korralduse ning teaduseetika ja
eetikakomiteede todkorralduse aruteludel, ETAG-i hindamisndukogu ja regionaalsete
eetikakomiteede t606s (vt ka lisa 2).

TAIl todtajatel on kaalukas osa doktori- ja magistritdode juhendamisel ning samuti Uli- ja
kérgkoolide auditoorse ppetdo elluviimisel. Mitmed TAI td6tajad osalevad ka ise doktori-
ja magistridppes (vt lisa 6).

Esitame allpool valdkondade kaupa lilevaate 2023. aasta olulisematest teadusté6dest,
-projektidest ja teadust66 elluviimisega seotud tegevustest.

Teeme regulaarseid rahvastikupdhiseid seire- ja kusitlusuuringuid, mis vodimaldavad
jarjepidevalt jalgida eri vanuserUhmade tervist, tervisekaitumist ja neid médjutavaid
tegureid. TAl kogub ja jagab mh laste tervist ja heaolu, tervise- ja riskikaitumist ning neid
modjutavaid tegureid kajastavaid rahvusvaheliselt vorreldavad andmeid, mis on oluliseks
sisendiks andmepdhiste otsuste tegemisel riigi ja monevorra ka paikkondlikul tasandil.
Paljude nii taiskasvanute kui ka noorte tervisenaitajate aegread on olemas 1990. aastatest.
Mitmes valdkonnas uurime tervisekaitumist pohjalikumalt eraldi uuringutega.
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Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuring (TKU) on labildikeline, iga kahe aasta
jarel toimuv rahvastikupdhine kusitlusuuring Eesti 16-64-aastaste elanike hulgas. Uuring
aitab leida muutusi rahvastiku tervisekaitumises ja loob tdenduspdhise aluse nii
tervisepoliitikate kujundamiseks kui ka teadustdoks laiemalt. Uuringuandmed on aluseks
mitmetele rahvastiku tervise arengukava indikaatoritele ja tervisenaitajatele, mida koguvad
WHO, OECD jt rahvusvahelised organisatsioonid. Juba 1990. aastal alguse saanud TKU on
siiani kdige kauem jarjepidevalt toimunud terviseuuring Eestis.

TKU 2022. aasta uuringu metoodika ja standardtabelite kogumik ning valik indikaatoreid
TAl tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaasis avaldati 2023. aasta teises kvartalis.
Naitajaid avaldati ka 2023. aasta rahvastiku tervise aastaraamatus. Hea voi Usna hea
tervisega oli 2022. aastal vastanutest 585%, 2012. aastal aga vaid 50,9%. Pikaajalisi
terviseprobleeme oli ligi pooltel Eesti 16—64-aastastest elanikest ja 13% vastanutest piiravad
terviseprobleemid oluliselt ka igapaevategevusi. Tervisenditajatest on endiselt vaga
probleemne liigne kehakaal ja seda eelkdige meestel. Rohkem kui pooled (52,7%) kdigist 16—
64-aastastest vastanutest olid Ulekaalus vdi rasvunud ning soolised erinevused olid liigse
kehakaalu puhul samuti suured (61,0% meestest vs 46,8% naistest). Eelmise uuringuga
vorreldes olid sagenenud vaimse tervise probleemid.

2023. aastal algasid ka TKU 2024. aasta kevadel toimuva kusitluslaine ettevalmistused, mis
hélmasid uuringukavandi, materjalide ning TAl inimuuringute eetikakomitee taotluse
koostamist ja uuringumaterjalide ning valimi ettevalmistamist.

Eesti koolidpilaste tervisekaitumise uuring on osa rahvusvahelisest Health Behaviour in
School-aged Children (HBSC) uuringust. KUsitletakse 5., 7. ja 9. klasside 6pilasi, kes on 11-,
13- ja 15-aastased. See on iga, mil noorel kujunevad ja juurduvad tervisekaitumise
harjumused ning just selles eas on inimene vaga vastuvotlik nii headele kui ka halbadele
mojudele. Kusitluses osalevad noored nii eesti kui ka vene dppekeelega koolidest, kokku
ligikaudu 100 koolist Ule Eesti. 2023. aastal avaldati Eesti koolidpilaste tervisekaitumise
uuringu andmed, sh raport, standardtabelite kogumik ja infoleht. Samuti avaldati uuringu
.Eesti noorte seksuaaltervis: teadmised, hoiakud ja kaitumine“ 2021/2022. dppeaasta
andmed. Uuringutest selgub, et iga aastaga on suurenenud vaimse tervise probleemidega
laste osatahtsus, eriti tudrukute hulgas, ning Ulekaaluliste laste osatahtsus, eriti poiste
hulgas. Kui noorte alkoholi- ja tubakatoodete tarvitamises oli vahepeal margata
vahenemist, siis e-sigarettide jm alternatiivsete nikotiinitoodete jarjest laiema levikuga on
need tooted joudnud ka noorteni. Avaldati ka andmetabelid tervisestatistika ja uuringute
andmebaasis. Jatkati teadustdéod HBSC-uuringu varasemate aastate andmetega (van der
Neut jt, 2023).

Eesti Opilaste kasvu uuring on osa WHO eestvedamisel toimuvast Euroopa laste rasvumise
seirest (WHO European Childhood Obesity Surveillance Initiative, COSI), milles Eesti osales
2021/2022. dppeaastal kolmandat korda. Selle kdigus kogutakse kolmeaastaste vahedega
6-9-aastaste laste antropomeetrilisi andmeid (pikkus, kehamass, talje- ja
puusalmbermadt), mis uuringu tulemustena avaldatakse WHO veebilehel. Eestis uurisime
lisaks | klassi &pilastele ka IV ja VI klassi &pilasi. Opilastelt kogutud andmetele lisaks vastasid
kUsitlusele lapsevanemad ja dppeasutuse esindajad. Eesti laiendatud vanuserUhmadega
uuringu tulemused on sisendiks tervisepoliitika planeerimisel, sh TAl soovituste ning
teavitus- ja ennetustegevuste kavandamisel. 2023. aastal avaldati 2021/2022. dppeaasta
andmetabelid, mis on avaldatud tervisestatistika ja -uuringute andmebaasis ja uuringu
infoleht. Uuringu tulemusel ilmnes, et Eesti |, IV ja VII klassi dpilastest on liigse kehakaaluga
iga kolmas poiss ja iga neljas tudruk. Voérreldes kahe varasema uuringuga on ulekaaluliste
Opilaste osatahtsus sarnane, kuid suurenenud on rasvunud &pilaste hulk.

Rahvastiku _toitumise uuringuga kogutavad rahvastiku toitumisandmed pakuvad
tdéenduspodhist alust riiklike toidu- ja tervisepoliitikate kujundamiseks ja teadustooks.
Uksikasjalikud, isikupdhised toitumisandmed on hadavajalik sisend toiduohutuse
riskihinnangute koostamisel. Eestis korraldati esimene tanapaevase metoodikaga
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rahvastikupdhine uuring Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) projektina 1997. aastal ja
jargmine mahukas toitumisuuring toimus TAl eestvedamisel aastatel 2013-2015. Viimasest
uuringust on moéddunud ligi kimnend ja sUveneb vajadus ajakohaste andmete jarele,
seetdttu alustasime 2022. aastal uue toitumisuuringu ettevalmistusi, mis jatkusid 2023.
aastal. Arendame uut metoodikat, mis vdimaldaks oluliselt vahendada uuringu kulusid ja
muudaks rahvastikupdhiste toitumisandmete jatkusuutliku kogumise Eesti-sugusele
vaikeriigile jdbukohasemaks Ulesandeks. 2023. aasta I6pus alustasime kUsimustike ja IT-
arenduste testimist uuringu sihtruhmal, et valideerida uut personaalintervjuude
kUsitlusmetoodikat. Uue uuringu andmekorje on kavandatud lahiaastatel ja sellega
plaanime koguda esinduslikud toitumisandmed vahemalt 2500 eestimaalaselt vanuses
kolm kuud kuni 74 aastat.

2021-2022 ellu viidud Eesti rahvastiku soolatarbimise uuringus koguti Eestis esimest korda
soola tarbimise andmeid nii 24-tunni jooksul eritunud uriini kui ka 48 tunni toidupaeviku
alusel. Tulemused naitasid, et 24 tunni uriini alusel arvutatud keskmine keedusoola (NaCl)
tarbimine oli Ule 3 g suurem kui toidupaeviku alusel hinnatud tarbimine. Kdrget vererdhku
esines meestel ligi kaks korda sagedamini kui naistel. Kdérge vereréhk oli seotud
kehamassiindeksi, vanuse, soola tarbimisega Ule 6 g paevas, alkoholi tarvitamisega
sagedamini kui 2 korda nadalas ning talje- ja puusaumbermdddu suhtega (Eensoo, Saamel
jt. 2023). Uuringu tulemustele tuginedes anti soovitusi meetmete rakendamiseks Eestis, et
vahendada Ulemaarast soolatarbimist (Eensoo, Pdlajev jt. 2023).

Vaimse tervise (meeleolu, arevuse, isiksuseomaduste, riskikaitumiste, stressi kogemise jne),
tervisekaitumise ja toimetuleku vaheliste seoste uurimine voéimaldab paremini madista ja
selgitada vaimset tervist, selle kujunemist mojutavaid tegureid ning toetada
tdenduspdhiste ennetusmeetodite ja pstihholoogiliste sekkumiste valjatdéotamist. Toos oli
ETAG-i rahastatud ruhmagrandi projekt ,Tervisekditumise mdju heaolule ja vaimsele
tervisele: pdhjuslike mehhanismide selgitamine sekkumiste planeerimiseks” (PRG1656,
2022-2026, vastutav taitja Kenn Konstabel).

Jatkasime t66d 2020-2022. aastal ellu viidud Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringu (RVTU)
raames kogutud andmete analUuUsimisega. 2023. aastal iimus artikkel, mis annab pdhjaliku
Ulevaate RVTU uuringudisainist ja kasutatud meetoditest (Laidra jt. 2023), tutvustasime
tulemusi, mis kasitlevad COVID-19 piirangute jargijate ja mittejargijate profiile ning
isiksuseomaduste, heaolu ja enamlevinud vaimse tervise hairete seoseid. Lisaks ilmus 2023.
aastal Eesti inimarengu aruanne 2023 ,Vaimne tervis ja heaolu”, milles kasutatakse labivalt
teemade kasitlemisel RVTU andmeid ning mille valmimisse panustas mitu TAIl tootajat.
Aruanne kasitleb olulisi vaimse tervise sdlmprobleeme ja analUusib nende lahendamise
voimalikkust ning viise.

2023. aastal alustasime koostods Tartu Ulikooliga Laste vaimse tervise uuringu planeerimist
ja metoodika valjatdéétamist. Uuringu eesmark on saada Ulevaade 8-17-aastaste laste
vaimse tervise ja subjektiivse heaolu seisundist ning vaimse tervise seisundit modjutavatest
riski- ja kaitseteguritest. Uhtlasi on projekti eesmark luua alus edaspidisele laste vaimse
tervise seirele. Spetsiaalselt laste vaimse tervise ja selle riski- ja kaitsetegurite korrakindlaks
seireks sobiva metoodika valjatédtamine voimaldab edaspidi nende probleemidega
tegelemiseks planeerida tapsemini sihitud tegevusi.

Projekti Frontline Politeia (vt lisa 3) raames tehti Ulevaade projektis osalevate kogukondade
ennetustoo ja sellega seotud andmete kogumise olukorrast ning vajadustest. Katsetasime
ka 2023. aastal Eestis rahvusvahelise ennetussusteemi Communities That Care (Hooliv
kogukond) Uhte elementi, ,Hooliva kogukonna noorteuuringut®. Testisime seda
moodtevahendit kahes omavalitsuses ja analuusisime, millised riski- ja kaitsetegurid
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ennustavad Eesti kontekstis probleemide esinemist voi nende valtimist kdige enam.
Labivalt joonistus valja nii sotsiaalsete oskuste olulisus kui ka pere-, kooli ja kogukonna roll
vaimse tervise probleemide ja riskikaitumise ennetamisel.

Eesti psuhhobioloogilise liikluskaitumise uuringu pdhjal avaldati artikkel, milles anti
Ulevaade sdidukijuhi arrituvusest, selle seostest impulsiivsuse, agressiivsuse, geneetilise
eelsoodumusega, keskkondlike tegurite ning riskeeriva liikluskaitumisega (Tokko jt. 2023).
Samuti koostati digitaalne 06pik (Eensoo, Luht-Kallas jt. 2023) korgkooli tasemel
Opetajakoolituses dpetamiseks, kuidas teha dpilasekeskset ennetustéod, mis on |6imitud
erisugustesse O&ppeainetesse. Oppevara loomisel |dhtuti autokoolides ellu viidud
sekkumistest (impulsiivse kaitumise ennetamine liikluses), mille tulemusena on algajad
séidukijuhid hakanud parast sekkumist ilmselt kasutama ohutumaid kaitumisstrateegiaid,
et ennetada Onnetusse sattumist ja vigastuste tekkimist, sest liiklusriski naitajad
(Bigusrikkumised liikluses ja/voi liiklusdnnetustesse sattumine) olid sekkumises osalenutel
oluliselt madalamad kui kontrollidel (Paaver jt. 2013; Eensoo jt. 2018; Luht jt. 2019).

2023. aastal koguti elektroonilise ja posti kUsitluse teel ,Eesti taiskasvanud rahvastiku
uimastite tarvitamise uuringu” andmeid, analoogselt 2018. aasta uuringule. Perioodiliselt
kogutavate andmete anallus on oluline, sest voimaldab hinnata elanikkonnas eri uimastite
tarvitamise levimust ja tarvitamisega seotud mustreid, mis vdivad ajas muutuda Kiiresti.
Uuring annab Ulevaate Eesti 16-64-aastaste elanike uimastite (sh tubaka/nikotiinitooted,
alkohol ning narkootilised ja psuhhotroopsed ained) tarvitamisest, ja kasitleb ka suhtumist
uimastite tarvitamisse, sellega seotud probleemidesse ja meetmetesse. Tulemuste alusel
on ligi kolmandik (31%) Eesti taiskasvanutest tarvitanud vahemalt korra elu jooksul mdnda
narkootilist ainet (nt kanep, amfetamiin, heroiin, fentanuul vms). Viimase aasta jooksul oli
seda teinud 7% ja viimase kuu jooksul 3%. Varasemate andmetega vorreldes on kasvanud
elu jooksul narkootilisi aineid tarvitanute osatahtsus ja seda nii meeste kui ka naiste hulgas,
kuid ei ole muutunud viimase aasta ja vimase kuu jooksul tarvitanute osatahtsus. Meeste
hulgas esineb narkootiliste ainete tarvitamist sagedamini ja on enam koondunud
noorematesse vanusrihmadesse.

Avaldasime ka uuringu ,Uimastite tarvitamise mustrid Eestis” raporti. Uuringu eesmark oli
selgitada valja peamised uimastite (kontrollitud) tarvitamist mdjutavad tegurid, mille pdhjal
eristada erinevaid voimalikke sihtrUhmi koos neile omaste tarvitamismustritega. Teguritele
lisaks uuriti tarvitajate subjektiivseid eesmarke, uskumusi, hoiakuid ja vajadusi, mis on
olulised sihtruhmade paremaks moistmiseks, kdnetamiseks ja kaasamiseks. Nii saab
sihtrUhmade jaoks kavandada paremini sekkumisi ja kommunikatsioonitegevusi, et
ennetada uimastite tarvitamisest pdhjustatud kahjusid v6i nende sUivenemist.

2023. aastal avaldas TAl testostlemise uuringu tulemused ,Noorte vanuse kontrollimine
alkohoolsete jookide mUumisel 2022". Uuringu eesmark oli saada Ulevaade, kuivord lihtne
on noortel Eestis alkohoolseid jooke osta ilma isikut tdendavat dokumenti naitamata.
Uuringu kaigus tehti testostlemisi nii tava- kui ka iseteeninduskassades. Ule Eesti tehti
kokku 459 testostu, neist 230 jaekaubanduses ja 229 toitlustusasutustes. Tavakassades
tehtud testostude valimi peale kusiti dokumenti vahem kui pooltel kordadest — 46%.
Jaekaubanduse ja toitlustusasutuste vordluses dokumendi kUsimise tase palju ei erinenud
(vastavalt 47% ja 49%). Iseteeninduskassade tulemused olid veelgi kesisemad.

Avaldati ka andmed tubaka- ja nikotiinitoodete testostlemise pilootuuringu kohta, mis viidi
ellu 2022. aastal Tallinnas. Uuringu eesmark oli saada Ulevaade, kui sageli mUUakse noortele
tubaka- ja nikotiinitooteid vanust tdendavat dokumenti klisimata. Tulemustest selgus, et
veidi enam kui pooltel juhtudel testostudest oldi valmis noortele tooteid muuma ilma ostja
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vanust kontrollimata. Uuring naitas ka, et spetsiaalsetes e-sigareti poodides kontrollitakse
dokumenti oluliselt vahem kui suurtes kauplustes ja tanklates.

Avaldati Eesti Konjunktuuriinstituudi ja TAl koostdds valminud iga-aastane valjaanne
JAlkoholi turg, tarbimine ja kahjud Eestis. Aastaraamat 2023", mis koondab olulisemad
alkoholiga seotud naitajad Eestis. Trukist levitati poliitikakujundajate hulgas. Avaldati ka
uuringu Elanikkonna hoiakud ja arvamused alkoholi tarvitamisest (EHAAT)
metoodikaraport ja uuringu kokkuvote. EHAAT on TAIl kusitlusuuring, mille eesmark oli
saada terviklik Ulevaade alkoholi tarvitamisega seotud teadmistest, uskumustest,
hoiakutest, sotsiaalsetest normidest ja tavadest Eestis. Muuhulgas selgus uuringu
tulemustest, et teadlikkus alkoholi ja vahi seosest on vaga vahene.

Avaldati 2022. aasta Eesti kahjude vahendamise teenuste osutamisel kogutud sustalde
analuusi  tulemused narkootikumide jadkide suhtes. Uuringuraport on Eesti
kohtuekspertiisi instituudi ja TAl koostdos valminud iga-aastane valjaanne, mis annab
piirkondliku Ulevaate Eestis sUstitavatest narkootikumidest.

Avaldati 2022. aasta uuringukokkuvéte Tallinna ja Kohtla-Jarve piirkonna reovee analUusist
uimastite jaakide suhtes ja infoleht. Uuring on iga-aastane kahe valitud Eesti linna
nadalane reoveeseire, mida viib ellu TAl koos Eesti kohtuekspertiisi instituudiga. Uuringu
aruanne annab nadalapaevade |b6ikes Ulevaate nii levinumate uimastite kui ka uute
psUhhoaktiivsete ainete tarvitamise levikust uuringusse valitud linnades.

Riskikaitumise ja sellega seotud nakkushaiguste seire hdélmab riskikaitumise, sh eelkdige
eri uimastite (tubakas/nikotiin, alkohol ja psUhhotroopsed ained) tarvitamise ja
seksuaalkaitumisega seotud uuringuid rahvastikus ja eri riskirUhmades. Nakkushaiguste
puhul on peamiseks uurimisvaldkonnaks regulaarsed riskikaitumist ja sellega seotud
nakkushaiguste (HIV, HCV, HBV, STLI) levimust hindavad uuringud nii rahvastikus kui ka
riskirihmades (vt lisa 1).

2023. aasta teisel poolaastal viidi ellu uuring narkootikume sUstivate Narva inimeste hulgas,
et hinnata riskikaitumist ja HIV, HCV ja HBV levimust riskirGhmas. Tulemused avaldatakse
2024. aasta | poolaastal. Valmis ka raport narkootikume sustivate Tallinna inimeste 2022
uuringu poéhjal.

Narkootikume sUstivate inimeste suremust analUusiti kohortuuringus (Salekesin jt. 2024),
kuhu kaasati 1399 narkootikume suUstiva inimese andmed. Kohordi suremusnaitajaid
vorreldi Eesti Uldrahvastikuga ja hinnati suremusega seotud tegureid. Kohordi suremus oli
peaaegu kaks korda korgem, vorreldes Laane-Euroopa ja POhja-Ameerika sarnaste
uuringutega narkootikume suUstivate inimeste seas. Vorreldes uldrahvastikuga, oli see
enam kui kaksteist korda kdérgem — uuringus osalejate keskmine vanus surres oli 35 aastat,
vordlusena: uldrahvastiku codatav eluiga on 77 aastat. Liigset suremust esines enam naiste
ja nooremate vanuserUhmade seas. HIV-i nakatumine, peamiselt opioidide suUstimine,
elamine pealinna piirkonnas ja peamine sissetulekuallikas (riiklik toetus vm, aga mitte
téotasu), olid seotud suurema suremusega.

Prostitutsiooni kaasatud naiste terviseuuringu andmed koguti sugis-talvel 2021/2022 ja
raport avaldati 2023. aastal. Uuringus osales 150 naist, kelle elukoht voi peamine
tegevuspiirkond oli Tallinn ja Harjumaa. Selles sihtruhmas korraldati uuring neljandat korda
ja uuringusarja eesmark on saada regulaarne Ulevaade peamiste vere ja seksuaalsel teel
levivate infektsioonide ning muude terviseprobleemide levimusest, seksuaalse
riskikaitumise levimusest ja seda modjutavatest teguritest prostitutsiooni kaasatud naiste
hulgas.
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Nakkushaiguste epidemioloogia osakonna tegevus TAl-s |dppes ja labor viidi Ule
Terviseametisse, seetdttu jai 2023. aasta viimaseks, mil TAl-s tegeldi puugi- ja
hepatiidiuuringutega (vt lisa 1).

Veredoonorite seas tehtud E-hepatiidi uuring ei viidanud vajadusele kontrollida koigi
doonorite verd hepatiidiviruse RNA suhtes. Naidati, et kuiva veretapi meetodit saab
kasutada C-hepatiidiviiruse vastaste antikehade ja viiruse genotlUUpide maaramiseks.
Linnapuukide uuringus ilmnes, et ka linnatingimustes on oht saada puugihammustus ja
iga aastaga suureneb oht nakatuda mdnda puukidega levivasse haigusesse.

Valmis uuring, mis annab Ulevaate kroonilise C-hepatiidiviiruse levikust Eesti taiskasvanud
rahvastikus. Tulemused avaldatakse 2024. aastal.

Eesti Arstis avaldati artikkel TAIl teadurite 2021. aasta kevadel korraldatud COVID-i
kiiruuringu labildikelistel andmetel, milles antakse Ulevaade COVID-19 vastu
vaktsineerimise hoiakutest ja vaktsineerimises kdhklemisega seotud teguritest.
Tulemustest selgub, et vaktsineerimises kohklesid sagedamini naised, nooremad,
muukeelsed ning madalama hariduse ja raske majandusliku olukorraga vastajad ning
need, kes ei pidanud viirust ohtlikuks. Vaktsineerimises kdhklemise voétmeteguriks on
usaldus, seetdttu on oluline leida lahendusi, kuidas tekitada usaldust ruhmades, kus
vaktsineerimises kdhklemine on suur (Kender jt. 2023).

TAIl koostab igal aastal HIV-nakkuse ja kaasuvate infektsioonide epidemioloogilise olukorra
Ulevaate. 2023. aastal alustati uuringuraporti koostamist, mis keskendus aastatele 2013~
2022. Raport avaldati 2024. aasta | kvartalis. Kokkuvotvalt voib 6elda, et viimase kimnendi
jooksul on uute HIV-i juhtude arv Eestis vahenenud, kuid siiski endiselt korgel tasemel.
Euroopa Liidus oli Eesti uute HIV-i juhtude arvult 2022. aastal Kuprose jarel teisel kohal.
Kokku diagnoositi Eestis 250 uut HIV-i juhtu (18,8 juhtu 100 000 inimese kohta) 2022. aastal.
Nendest 146 juhul oli tegu migrantidega (eelkdige Ukraina s6japdgenikega), kellest suurem
osa oli juba varem oma HIV-i nakatumisest teadlikud ja osa neist olid oma paritoluriigis
saanud HIV-iravi. 2022. aastal tehti 5% vorra rohkem HIV-i teste kui 2021. aastal. Kuigi testide
arv ei ole tdusnud pandeemia eelse tasemeni, on see vorreldes teiste Euroopa Liidu
rilkidega vaga hea. Niivord oluline ei ole testimise laiendamine, vaid see, et need oleksid
paremini suunatud neile, kes on téenaolisemalt nakatunud (RuUtel jt. 2024).

Elukdigupodhistes kohortuuringutes kogutavad andmed tervise, sotsiaalmajanduslike ja
keskkondlike tegurite kohta vbéimaldavad meil uurida ja paremini madista, mis ja kuidas
mojutab meie tervisekaitumist, erisuguste terviseprobleemide teket ja sailimist.

TAl osalusel elluviidavad kaks longituudse kavandiga pikaajalist kohortuuringut — Euroopa
laste, noorte ning nende vanemate toiduvalikut, elustiili ja tervist mdjutavate tegurite
uuringu (IDEFICS/I.Family) ja Eesti laste isiksuse, kditumise ja tervise uuring (ELIKTU) (vt lisa
1 ja lisa 3), on andnud meile olulisi teadmisi krooniliste haiguste ja nende riskitegurite
kujunemise ja nende modjutamise viiside kohta, alustades varasest lapsepdlvest kuni
taiskasvanueani. Nende andmete alusel on taiendatud sekkumistegevuste juhendeid,
toétatud valja norme ning mojutatud riskikaitumisi nii Eestis kui ka Euroopa Liidu teistes
liikmesriikides. Varane fokusseeritud sekkumistegevus aitab vahendada haiguskoormust
Uhiskonnas, suurendada tervena elatud aastaid ning selle kaudu parandada omakorda
t66jou kvaliteeti ja vahendada arstiabi kulusid.

ELIKTU on 1998. aastal alguse saanud ja koostéds Tartu Ulikooliga labiviidav temaatiliselt
mitmekesine multidistsiplinaarne prospektiivhe longituuduuring, mille eesmargiks on
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selgitada tervist mdjutava kaitumise pdhjuslikke tegureid ja tervise kujunemist. Andmeid
kogutakse fuUsilise ja vaimse tervise, riskeeriva kaitumise, toitumise, kehalise aktiivsuse,
psUhhosotsiaalse heaolu, impulsiivsuse ja isikuomaduste kohta. Algselt kutsuti osalema
Tartu linna ja maakonna koolide, toona 9- ja 15-aastased 6pilased, kellest moodustati kaks
kohorti ning keda on aastate jooksul korduvalt uuesti mdéddetud. Aastatel 2011-2013
taiendasime andmebaasi originaalvalimis osalejate emade-isade andmetega (eluviis,
isiksuseomadused, kaitumiseelistused ja bioloogilised omadused), mis véimaldab hinnata
tervisekaitumist ja -riske pdlvkondade uleselt. NUudseks on mdlemad kohordid méddetud
15-, 18-, 25- ja 33-aastaselt. Viimane andmete kogumise laine 16ppes 2023. aastal, kus osales
427 uuritavat. Varasemalt kogutud andmetelt avaldasime 2023. aastal 2 teadusartiklit, kus
leiti voimalik seos bioloogiliste tegurite, keskkondlike tegurite ning probleemse kaitumise
vahel (Sakala jt. 2023; Pishva jt. 2023).

Uuringu IDEFICS/I.Family eesmargiks on jalgida pikaajaliselt 2.-8. eluaastast alates laste
elukaiku, et selgitada parilikkusest, toitumisest, eluviisist ja tervisekaitumisest tingitud
haigestumise vdimalikke tekkepdhjuseid ning toédtada valja sekkumisvdimalusi
Ulekaalulisuse ja sellest tulenevate tervisekahjustuste ennetamiseks. Seniseks kogutud
andmetelt avaldati 2023. aastal 9 teadusartiklit.

Tervise ebavdrdsuse ning sotsiaalsete ja keskkondlike tervisemajurite uuringute eesmark
on pakkuda tdéenduspdhist sisendit tervise ebavordsuse vahendamisele suunatud
meetmete valjatdotamiseks ja rakendamiseks. Too6s olid mitmed pikaajalised
registripdhised kohortuuringud ja osaleti rahvusvahelises koostoo6s (vt lisa 1ja lisa 3).

Euroopa riikide vordlusuuringus leiti, et suremuse hariduslik ebavordsus suurenes nii
absoluut- kui ka suhtelisel skaalal méddetuna just nooremates stinnikohortides (Long jt.
2023). Vorreldes Euroopa keskmisega on lda-Euroopa ja Balti riikides oluliselt suurem osa
vahisurmadest seotud haridusliku ebavérdsusega (Vaccarella jt. 2023). Balti riikide ja Soome
Uhisuuringutes leidis kasitlemist valispdhjustest tingitud suremuse sotsiaalne ebavdrdsus.
Taheldati, et Eestis, Latis ja Leedus on meeste suremus kUlmumiste labi Ule kuue korra
sagedasem kui Soomes, naiste hulgas on erinevus enam kui kaheksakordne; samuti oli
suremuse ebavordsus margatavalt suurem Balti riikides (Stickley jt. 2023;1). Leiti, et
ajavahemikus 2000-2015 vahenes suremus uppumise tagajarjel ligi kolmandiku vorra nii
Balti riikides kui ka Soomes, kuid suremuskordajad ja suremuse ebavdrdsuse naitajad olid
oluliselt suuremad Balti riikides (Stickley jt. 2023;2).

Tervise ebavordsuse temaatika leidis kajastamist ka Euroopa riikide valisparitolu rahvastiku
katmata ravivajadust ning seda mdjutavaid tegureid kasitlevas uuringus (Kullamaa ja Reile,
2023), kus naidati suurt variatsiooni katmata ravivajaduses soo, sissetuleku ning
terviseseisundi jargi. Tervise ebavdrdsuse teemat kasitleti ka 2023. aastal sotsiaalteaduste
alal vabariigi teaduspreemia palvinud t66de tsuUklisse kuulunud teadusartiklite
Ulevaateartiklis (Leinsalu jt. 2023), milles vaadeldi Uhiskondlike muutuste ja kriiside madju
tervisele ja tervise ebavordsusele [abi kolme aastakimne.

Viisime labi kohalike omavalitsuste rahvatervise ja turvalisuse uuringu, mis aitab maista,
milline on rahvatervishoiu ja turvalisuse valdkondade korralduse hetkeolukord Eesti
kohalikes omavalitustes (KOV). Uuringu fookuses on rahvatervishoiu ja turvalisuse
valdkonna korraldus, viimaste aastate tegevused ning juhtide ja spetsialistide hoiakud
tervisedenduse (sh ennetuse) tegevuste planeerimisel ja elluviimisel. kUsitlusuuring toimus
2023. aasta sugisel omavalitsusjuhtide ning spetsialistide seas, mille tulemused
avalikustatakse 2024. aasta teises kvartalis. Paikkonna tervisedenduse kohta loe
alapeatukist 3.8.2.
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TAI vahiepidemioloogiliste uuringute eesmark on toetada riikliku vahitérje tegevuskava
eesmarkide saavutamist teadusuuringute tulemustega ja seirata  vahitorje
tulemusindikaatoreid. Viisime ellu ETAG-i rahastatud rUhmagrandi projekti ,Vahiravi ja -
tulemite parandamine: reaalandmetele tuginev rahvastikupdhine uuring” (PRG722, 2020-
2024, vastutav taitja Kaire Innos) ja osalesime mitmes rahvusvahelises koostodprojektis (vt
lisa 3).

lga-aastases vahiraportis andsime esimest korda pdhjalikuma Ulevaate hematoloogiliste
kasvajate haigestumusest ja elulemusest. Euroopa riikide koostdoprojektist ilmnes, et
vahisuremuses esinevad sotsiaalmajanduslikud erisused nii riikide vahel kui ka riikide
siseselt (Vaccarella jt. 2023). Emakakaelavahi haigestumus Eestis vaheneb, ent langus
piirdub ainult varase staadiumiga ja teatud sotsiaalsetes ruhmades on suurem tdenaosus
haiguse diagnoosimiseks kaugele arenenud staadiumis (Savrova jt. 2023).
Jareldoktoriprojekti tulemused viitasid Pap-testil pdhineva emakakaelavahi sdéeluuringu
kvaliteediprobleemidele Eestis, naidates suurt erinevust Pap-testide kvaliteedis suuremate
ja vaiksemate laborite vahel ja viidates vajadusele monitoorida jatkuvalt patoloogialaborite
kvaliteeti (Orumaa jt. 2023). Ulemaailmne andmevédrdlus kinnitas vajadust tagada riiklike
vahi sdéeluuringuprogrammide parem juhtimine ja kvaliteedikontroll (Zhang jt. 2023).

Uleeuroopalises vahidiagnostika ja -ravi sUvauuringus naidati, et Eesti patsiendid said
varases staadiumis kopsuvahi korral rohkem kirurgilist ravi, ent Kiiritus- ja keemiaravi
kasutati kaugele arenenud haiguse korral vahem kui teistes uuringus osalenud riikides
(Sant jt. 2023). Eestis juurutatakse sarnaselt paljude Euroopa ja maailma riikidega laste
kasvajate registreerimisel Toronto staadiumit (Lopez-Cortez jt. 2023). Avaldasime esimest
korda Eestis hinnangu, kui suurt osa Eestis diagnoositud vahijuhtudest voib seostada
téokohtadel esinenud riskiteguritega (Tervise Arengu Instituut, 2023).

Vahitérjega seotud tegevustest loe alapeatukist 3.4.

Naiste tervise valdkonna uuringud keskenduvad peamiselt registripdhistele
reproduktiivtervise uuringutele. 2020. ja 2021. aastal Eestis sundinud laste registripdhiste
andmete analUUs naitas, et ema rasedusaegne positiivne koroonaviiruse test tdstis
surnultsunni riski ligi kolm korda ja perinataalsurma riski Ule kahe korra, muid
perinataaltulemeid rasedusaegne koroonaviirusnakkus ei moéjutanud (Veerus jt. 2024).
Ema vaktsineerimine SARS-CoV-2 vastu vahendas pisut perinataalsurma riski. Sildver jt.
(2023) uuringu jargi on Eestis keisrildigete osatahtsus rahvusvahelistele eesmarkvaartustele
kohane ja vorreldav Soome naitajatega (2016. aastal oli Eestis Robson 1+2 osatahtsus 18%;
Soomes 16%, Robson 5 Eestis 59%, Soomes 42%). Operatiivsete sunnituste trendide anallus
Eesti ja Soome vordluses jatkub 2024. aastal.

Mdjuanallusid keskenduvad rahvastiku tervisekaotuse ja tervise- vOi sotsiaalpoliitikaga
seotud otsuste, sekkumiste jm meetmete laiapindse mdju hindamisele.

TAl epidemioloogia ja biostatistika osakonna pdhjal loodud interdistsiplinaarses todruhmas
alustati 2023. aastal sotsiaalministeeriumi ja kultuuriministeeriumi tellimusel vahese
kehalise aktiivsuse ja Ulemaarase kehakaalu haiguskulu anallUuUsiga (projekt [dppes 2024.
aasta martsis).

22


https://tai.ee/et/valjaanded/vahk-eestis-haigestumus-2020-elulemus-2016-2020-ja-hematoloogilised-kasvajad-2011-2020

Tegevussuuna Uheks valjundiks on ka osalus Balti riikide alkoholipoliitikat kasitlevas
rahvusvahelises uuringurihmas, millega seotult ilmus 2023. aastal TAl kaasautorlusena neli
teadusartiklit (RadiSauskas jt. 2023; Rehm, Badaras jt. 2023; Rehm, Lange jt. 2023;
Vaitkevicitte jt. 2023). Tulemustest tahelepanuvaarsemad on alkoholipoliitika meetmete
tdhususe demonstreerimine suremuse vahendamise kontekstis. Artiklis (Vaitkevic¢itte jt.
2023), mis kasitleb Eesti, Lati, Leedu ja Poola alkoholipoliitika meetmete moju
Uldsuremusele leiti, et aastatel 2001-2020 rakendatud alkoholi kattesaadavust ja hinda
oluliselt mdjutavate sekkumiste jarel vahenes 20-aastaste ja vanemate meeste seas
Uldsuremus 12 kuu jooksul 2,3%, mis Eesti puhul tahendab arvestuslikult 172 valditud surma
aastas. Alkoholiga seonduvatele surmadele keskenduvas analUusis (RadiSauskas jt. 2023) oli
mMoju aga marksa suurem ja maksustamise ning kattesaadavuse piirangute muutus
vahendas vahemalt 20% vorra muudatusele jargneva 12 kuu jooksul alkoholiga seotud
suremust meestel 7,6% ja naistel 10,8% vorra.

TAl-s Eesti oludele kohandatud ja 25 lasteaias elluviidavat sekkumist ,Seikluste Laegas —
sdpradega liikumise ja maitsete maailmas" saadab vaga pdhjalik, nii objektiivseid kui ka
subjektiivseid hindamisvahendeid sisaldav mdjuhindamine. Mdjuhindamise metoodika
katsetamine algas 2022. aastal toimunud testuuringu raames, 2023. aasta sugisel tegime
mahuka eeltestimise nii sekkumise kui ka kontrollgrupis. 2024. aasta kevadel (aprill-juuni)
on kavas viia ellu moju-uuringu |l etapp ehk sekkumise jargne hindamine ning tulemuste
avaldamiseni jouame 2025. aasta | pooles.

Hinnati ka VEPA metoodika kasutamist, ennetustegevust ,Tohus koostdo
lapsevanematega” ja hoolekandeasutuste sisekoolitajate dementsuseteemalise koolituse
tulemuslikkust. Nendest tegevustest saab lugeda peatukist 3.

TAIl korraldab rahvastiku tervisekaitumise edendamiseks regulaarselt teavituskampaaniaid
nii kogu rahvastikule kui ka kitsamatele sihtruhmadele, kasutades nii massimeedia kui ka
tapselt sihntruhmale mdeldud kanaleid. Kampaaniate korraldamise ja elluviimise osaks on
ka eel- ja jareluuringud, et uurida kampaaniate mdju ning margatavust. Loe kampaaniate
ja nendega soetud uuringute kohta lahemalt alapeatukist 3.9.2.

TAI alustas 2023. aastal selgema fookusega meid Umbritseva valiskeskkonna ja sellest
tingitud tervisemojurite uurimisega. Jaanuaris alustasime kUmne Euroopa riigiga Euroopa
Liidu rahastatava keskkonna ja tervise vaheliste seoste ja hendega seotud kulude hindamise
projektiga. Projekti tulemusel hinnatakse 6husaaste ja muUrareostuse madjusid inimeste
tervisele (sh sotsiaalmajanduslikud naitajad) ja tekkinud terviseprobleemide majanduslikku
mMoju riikidele. Koostdos todtatakse valja Uhesugune metoodika, mida rakendatakse valitud
riikide hulgas (Belgia, Eesti, Norra, Portugal, Prantsusmaa). Valja tootatakse ka
tervishoiupoliitika soovitused ja lahendused, mis vahendavad valiskeskkonnast pdhjustatud
tervisekaotust, loovad tervistedendavad ja jatkusuutlikumad elu- ja todkeskkonnad.

TAIl osales alates 2020. aasta suUgisest kuni 2023. aasta sugiseni EL-i rahastusega
Uleeuroopalise terviseandmete taristu loomise projektis (PHIRI). Projekti Uks eesmark oli
vahetada pandeemia ajal riikide vahel kiiresti COVID-19 teavet, ja hinnata ka COVID-19 mdju
vahi haigestumusele ja ravile, vereringeelundite haigestumusele ja ravile, vaimse tervise
probleemidele ja sundimusele. Valja arendati ka Uleeuroopaline terviseteabe portaal, kus
riikide tervisevaldkonna andmekogud (tervisekaitumise uuringud, meditsiiniregistrite
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andmed ja muu tervisestatistika) on avaandmetena kirjeldatud FAIR pohimdtete (Wilkinson
jt. 2016) alusel.

COVID-19 pandeemia ajal tdusid teravalt esile tervishoiutddtajate nappusega ja omandatud
oskuste agiilsema Umberdppega seotud probleemid. 2023. aastal algatati ELi rahastuse toel
Euroopa riikide koostodprojekt teaduspdhise tervishoiuvaldkonna tédjou prognoosimise
sUsteemi loomiseks (lisa 2). Projekti eestvedajaasutus Eestis on sotsiaalministeerium, TAI
panustab projekti spetsialistina, luues teadmust olemasoleva olukorra alusel.

Teadustod korraldamise ja elluviimise juurde kaib ka pidev rahastusvdimaluste otsimine ja
uurimisprojektide koostamine ning esitamine. 2023. aastal esitas TAl Uheksa taotlust,
millest kolm said positiivse rahastusotsuse.

TAl osales 2023. aastal edukalt kahe Uleeuroopalise Uhistegevuse taotlusvoorus
projektidega JAPreventNCD ja JAEUCanScreen, mbolemad projektid algavad 2024. aastal.
Tervisekassale esitati edukas taotlus eesnaarmevahi riskipdhise séeluuringu
teostatavusuuringu rahastamiseks, uuring algab 2024. aastal.

Kaks TAIl téérihma (Kaire Innose ja Kenn Konstabeli juhtimisel) osalesid koos Tartu Ulikooli
teadlastega teaduse tippkeskuste taotlusvoorus tippkeskusega ,Prospektiivsete longituud-
terviseuuringute keskus”. Taotlus joudis teise vooru, ent ei osutunud valituks.

Rahastuseta jaid jargmised taotlused. Esitasime md&juanallUside tegemiseks ETAG-i
teadusrahastuse konkurssidele uuringutaotlused ,Pikaajaliste tegevuspiirangute podhjused
ja tagajarjed rahvastiku tervisele ja tervena elatud aastatele Eestis” (personaalne
stardigrant)” ning ,Valditava haiguskoormuse ja rahvatervishoiu sekkumiste majanduslik
moju Eestis” (temaatiline teadus-ja arendusprogramm, TemTA). TemTA vooru esitati
taotlused ,Otsuste ja ennetustegevuste tdenduspdhisus” ning ,Vigastuste ja vigastustele
eelneva impulsiivse kditumise ennetamine koolis“. IDEFICS/I.Family konsortsiumi ja Tartu
Ulikooli teadlastega koostdds esitati Euroopa Horisondi projektitaotlus, mille eesmark oli
longituudsetele andmetele tuginedes uurida hariduspoliitika ja sekkumiste moju
ebavordsusele.
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TAIl todtab valja ja viib ellu programme ja tegevusi, mis aitavad ennetada haigusi ja
edendada elanike tervist. Meie eesmark on suurendada inimeste voimalusi, voimekust ja
motivatsiooni teha tervist toetavaid valikuid. Selleks pakume nii elanikkonnale kui ka tervist
mojutavatele asjaosalistele infot, vahendeid ja lahendusi, toetame tugevate rahvatervishoiu
vorgustike teket, valdkonnaulest koostodd ning andmetel ja tdendusel pdhinevat otsuse
tegemist.

Allpool anname valdkondade kaupa llevaate TAI 2023. aasta olulisematest tegevustest
rahvatervishoiu lahenduste loomisel ja pakkumisel.

Uuringud on naidanud, et paljud sotsiaal-, tervise- ja haridusprobleemid on omavahel
seotud, mistdttu tuleb ennetust kasitleda valdkonnauleselt ja mojutada probleemide
tekkepdhjuseid Uheskoos. ValdkonnaUllese ennetuse tegevustes lahtutakse Eestis ja mujal
maailmas ellu viidud uuringutest, mis réhutavad, et suurendada tuleb tulemuslike
ennetustegevuste rakendamist ja I6petada populaarne, kuid tulemuseta tegevus (Hawkins
jt. 2015; Streimann ja Abel-Ollo 2020). TAl fookuses on ennetustegevuste tdendatuse taseme
hindamine, otsustajate ja ennetuse elluviijjate padevuse suurendamine ja ennetuse
korralduse suunamine.

Ennetuse juhtimise ja korraldamise suunamiseks on loodud Ennetusndukogu ja
valdkonnaullese ennetuse to6rihm, kes tegeles 2023. aastal valdkonnallese ennetuse
tegevuskava kokku leppimise ja ennetuse rahastuse Ulevaate koostamisega. Tegevused on
vahendanud ennetuse planeerimise Kkillustatust ja loonud koostdovorgustiku seotud
asutuste vahel. Ennetusnéukogu kohtus 2023. aastal kaks korda. Valdkonnaulese ennetuse
tegevuskavas seatud eesmarkide saavutamiseks viidi ellu mitmesuguseid huvikaitse
tegevusi, sh toimusid arutelud ennetusest linnade ja valdade paeval, arvamusfestivalil,
avaldati artikleid ja tehti ettekandeid konverentsidel (vt lisa 4).

Ennetustegevustest Ulevaate koostamise ja tdendatuse taseme hindamisega tegeleb TAI
juhitav Ennetuse teadusndukogu. See loodi 2022. aastal ja tegeleb ennetustegevuste
tdéendatuse taseme hindamise ning andmetel tugineva otsuse tegemise toetamisega
ennetuses. 2023. aastal hinnati Uheksa ennetustegevuse tdendatuse taset ja ndustati
tegevusi téenduspdhisuse arengujoonel edasi liikumiseks, sh vajalike uuringute
kavandamisel. Tegevuse tulemusel on olemas Ulevaade Eestis elluviidavatest
ennetustegevustest ja nende téenduspodhisusest, mis aitab paremini planeerida vajalikke
uuringuid ja kasutada sobivaid tegevusi probleemide vahendamiseks. Ennetuse
teadusndukogule on esitatud tdendatuse taseme hindamiseks Ule 50 ennetustegevuse,
millest 17 tdendatuse tase on otsustatud. 2023. aastal labisid hindamise:

e Puhas Tulevik

e Ringist Valja intensiivhe vorgustikutdéo mudel

e Noorte tédturule kaasamise programm STEP

e Vanemlusprogramm Imelised Aastad
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G

e Koolitus ,Selge pilt...?

¢ Mitmedimensiooniline pereteraapia (MDFT)

e Vaikuseminutite programm

e Hoolivad isad

e Kiusamisest vabaks! Programm.

Otsustajate ja ennetuse elluviijate padevuse suurendamiseks korraldatakse Euroopa
ennetusoppekava (EUPC) koolitusi. 2023. aastal osalesid koolitusel Politsei ja Piirivalve
ametnikud, Sotsiaalkindlustusameti tootajad, kohalike omavalitsuse meeskonnad ja
ministeeriumite juhtkonna liikkmed. Vt Ulevaadet toimunud koolitustest lisast 5. Koostods
siseministeeriumiga algas 2023. aastal projekt ,Ennetava ja turvalise elukeskkonna
arendamiseks”, mille raames viiakse 2024-2027. aastal ellu EUPC koolitusi kohalikul
tasandil.

Ennetuse kvaliteedi moistmiseks koostati rahvusvahelise projekti Frontline Politeia raames
kohaliku tasandi ennetusplaanide kvaliteedi mdodtevahend ja analUusiti kaheksa riigi 13
kogukonna ennetusplaane (vt lisaks alapeatukist 2.10).

TAl kogub ja jagab laste tervist ja heaolu, tervise- ja riskikdaitumist ning neid mdjutavate
tegurite andmeid, mis on oluliseks sisendiks andmepdhiste otsuste tegemisel riigi ja
monevorra ka paikkondlikul tasandil (vt ka peatukk 2).

TAIl arendab, rakendab ja hindab erisuguseid ennetustegevusi laste tervise, sh vaimse
tervise toetamiseks. Uheks rahvusvaheliselt tdestatud ennetustegevuseks on VEPA
metoodika, mida kasutatakse Oppeasutustes. See metoodika toetab laste
eneseregulatsiooni ja sotsiaal-emotsionaalsete oskuste arengut ning aitab luua toetavat
dpikeskkonda manguliselt. 2022/2023 dppeaasta 16puks oli VEPA-ga liitunud koolide
osakaal koigist Uldhariduskoolidest 36%. Koolide osakaal kdigist liitunutest, kes rakendavad
VEPA metoodikat jarjepidevalt, st kool on saatnud viimase kolme aasta jooksul 6petajaid
koolitusele, oli 2022/2023 dppeaasta 16puks 69% (N=121). VEPA metoodika kasutusvalmidus
hinnati ennetuse teadusndukogu poolt 2022. aastal suureparaseks. Eesti moju-uuring toi
valja, et ennetustegevust kasutanud klasside Opilastel esines vahem vaimse tervise
probleeme, vorreldes metoodikat mitte kasutavate klasside dpilastega.

2023. aasta kevadel |6petas edukalt VEPA metoodika valjadppe 158 6petajat 77 koolist ja 6
lasteaeda koolieelikute riUhma personaliga (Opetajad ja abid) so 18 lasteaia tddtajat. 2023.
aasta sUgisel alustas VEPA valjadppega 193 uut opetajat 79 koolist, lasteaedade puhul
otsustati, et metoodika kohandamisega ei jatkata. VEPA metoodika 2022/2023 dppeaasta
tulemuste kohta on valminud raport. KOV-ide hulk, kes panustavad oma eelarvest VEPA
rakendamisse, oli 2022/2023 6a ja on 2023/2024 6a Uksteist.

VEPA taiendkoolitusi tehti ka tugispetsialistidele, koolide juhtkonna esindajatele, VEPA
koolitajatele ja mentoritele ning regulaarselt toimusid teemakohtumised nii kogenud kui
ka alustavatele VEPA Opetajatele ja mentoritele. 2023. aastal valmisid VEPA mentori
kasiraamat, VEPA uuendatud plakatid ning toimetati ja anti uuesti valja ,VEPA metoodika.
Opetaja kasiraamat”. Alustati VEPA iseseisva dppimise e-kursuse kohandamise ja VEPA
valjadppe koolituskava uuendamisega.

Uue arengusuunana alustati 2023. aastal projektiga ,Opetajate sotsiaal-emotsionaalse
padevuse arendamine”, mille eesmark on parandada &petajate sotsiaal-emotsionaalset
padevust, et ennetada dpetajate stressi ja [abipdlemist ning toetada laste vaimset tervist ja
hariduslike eesmarkide saavutamist. Valmis eelanaltus ,Opetajate sotsiaal-emotsionaalse
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padevuse arengut toetavate koolituskursuste analuus.”, mille tulemusena valis juhtruhm
valja kaks Opetajate sotsiaal-emotsionaalset padevust arendatavat kursust: 1) Gordoni
Opetajakool ja 2) Vaikuseminutite koolituskursused (,Teadliku ©opetaja kursus” +
.Tahelepanu ja meelerahu lUhiharjutused®). Riigihankega leiti partner koolituskursuste
hindamisuuringu elluviimiseks (MTU Balti Uuringute Instituut). Edukalt tehti varbamine ja
komplekteeriti koolitusruhmad vaikuseminutite kursusteks (6X18 &petajat), Gordoni
Opetajatekooliks (6x16 Opetajat) ja kontrollrUhmaks (kuni 130 dpetajat), osalejad Ule Eesti.
Valmistati ette ja piloteeriti hindamisinstrumendid ning enne koolituskursust koguti
andmed sekkumis- ja kontrollgrupi dpetajatelt (eelkUsitlusele vastas 281 inimest, kellest 201
on sekkumis- ja 80 kontrollrGhma esindajad). Alustati koolituskursusi, mis jatkuvad 2024.
aastal.

Ennetustegevuse ,Tohus koostdo lapsevanematega“ arendamise protsessist koostati ja
avaldati raport ,Tohus koostdo lastevanematega: taienduskursuse valjatdéoétamine” ja
koostdos Viimsi vallaga alustati ennetustegevuse katsetamist koos hindamisega Viimsi
valla nelja kooli uue klassiga alustavatele dpetajatele. Kursuse valjatdéotamise eesmark on
edendada Opetajate sotsiaal-emotsionaalset padevust arendades nende autonoomiat
toetavat suhtlemist ja koostddvalmidust lastevanematega suheldes. Taienduskursuse
valjaarendamine sai alguse Riigikantselei Innovatsiooniprogrammis, kus otsiti lahendusi
laste vaimse tervise toetamiseks koolikeskkonnas. Ennetustegevusele todtas TAIl valja
hindamisplaani, planeeritud hindamistegevused viidi ellu 2023. aastal, need jatkuvad ka
2024. aastal.

TAIl Eestisse toodud ja arendatava vanemlusprogrammi ,Imelised aastad” eesmark on
parandada lapsevanemate oskusi ning lapse ja vanema vahelisi suhteid, arendada lapse
eneseregulatsiooni- ja sotsiaalseid oskusi ning ennetada ja vahendada kaitumisprobleeme.
2023. aastaks on programmiga liitunud 71 kohalikku omavalitsust, 3 vaimse tervise keskust
(Tallinn, Tartu, Parnu). Programmi kasutatakse ka asendushoolduses. Aastate jooksul on
vanemlusprogrammi labinud 7519 lapsevanemat Ule Eesti ja Eestis on valjadppe saanud 127
grupijuhti. Programmi_kasutusvalmiduse hindas ennetuse teadusndukogu 2023. aastal
vaga heaks. 2023. aastal avaldati vanemlusprogrammi ,lmelised aastad” 2022. aasta
tulemused. Eestis ellu viidud hindamiste tulemused naitavad, et lastevanemate hinnangul
vahenesid laste kaitumisprobleemid ja suurenes prosotsiaalne kaitumine. Eestis on
valjadppe saanud kokku 127 eelkooliealiste laste pohiprogrammi grupijuhti ja sealhulgas 24
jatkuprogrammi grupijuhti.

Uue arendustegevusena vanemahariduse valdkonnas toimus 2023. aastal lapseootel ja
vaikelaste (0-2 aastat) vanematele suunatud ennetustegevuse valimiseks vordlev anallus,
mille koostas hanke kaudu saadud partner Haap Consulting OU. Valmisid Haap Consulting
OU koostatud vaheraportid Eesti ja muu maailma ennetustegevuste kaardistuste kohta.
2024. aastaks on TAIl juurde moodustatud valdkondlikest ekspertidest koosnev téoruhm,
mille eesmark on ndustada ennetustegevuse kasutusele votmist.

Teise arendustegevusena alustati aktiivsus- ja tahelepanuhaire (ATH) sumptomitega laste
vanematele vanemlusprogrammi arendamiseks alusanaltusi tegemist. 2023. aastal viidi
ellu teadusartiklite analUus sihitatult kooliealiste laste vanemlusprogrammidele, Eestis ATH
sumptomitega lastega VvOi nende vanematega tegelevate spetsialistidega
ekspertintervjuud ja valismaa kogemuste uurimine ATH siUmptomitega laste vanematele
pakutavate programmide osas lahinaabrite hulgas. AnalUusiraport valmib 2024. aastal.

TAl haldab veebikeskkonda Tark Vanem, mis on lastevanematele esimeseks
teavituskanaliks laste kasvatamisega seotud teemadel ja pidev tugi nii vanematele kui ka
spetsialistidele. Taiendasime veebilehte infomaterjalide ja artiklitega e-sigarettide teemal,
materjalidega beebide ja vaikelaste ohutuse teemal, videotega e-sigarettide teemal ning
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kasuperedele suunatud videokoolitustega (viieastmeline konfliktivahenduse mudel,
viieastmeline madjus vestlus). Veebilehe e-nduandlas vastasime 103 Kirjale. Sugisel viisime
ellu lapsevanematele suunatud teavituskampaania Suhtekonto, mille raames taiendasime
veebilehte temaatilise sisuga. Veebilehe kllastuste arv kasvas vorreldes 2022. aastaga 9,4%.

Euroopa Sotsiaalfondi TAT ,Téoturul osalemist toetavad hoolekandeteenused 2014-2020
2.02.001.01.-15-0002" meetmest korraldasime dementsuseteemalisi koolitusi. Programmi
eesmark on koolitada hoolekandeasutustesse sisekoolitajaid dementsuse teemal, et ka
tootajate voolavuse oludes vboimaldada asutustel hoida tootajaid jatkuvalt padevana ja
mojutada nende hoiakuid. Koolitusprogrammi on alati kohustuslikult kaasatud
hoolekandeasutuse juhid, eesmargiga modjutada asutuste organisatsioonikultuuri
dementsussbbralikumaks. Koolitusprogrammis osales 28 hoolekandeasutuse juhti ja
juhtivtodtajat 15 asutusest. Koostdos Dementsuse Kompetentsikeskusega tegime
koolitusprogrammis osalevatele hoolekandeasutustele mentorlusprogrammi. Eelmisel
aastal viid ellu ka aastatel 2018-2023 toimunud koolituste tulemuslikkuse hindamine.
Uuringus osalejad jaid koolitusega vaga rahule ja hindasid koolituse nii oma ootustele kui
ka vajadustele kohaseks (hinnangud erisugustele seotud vaidetele >4,7 palli 5-palli skaalal).
Vastanute hinnangul suurenes eriti oskus dementsusega kliendiga paremat kontakti
saavutada, moisteti paremini dementsussundroomi olemust, neid oskusi ja teadmisi
rakendati igapaevatodds ja muutusid hoiakud ja suhtumine.

Uimastiennetuse valdkonnas viib TAIl ellu nii ainespetsiifilisi kui ka ainest soltumatuid
tegevusi.

Arendasime tervishoiutddtajatele suunatud e-dppe koolitusmoodulit ,Uimastitarvitamisest
tingitud haired”, milles piloteeriti uimastillest lahenemist ja iseseisva e-6ppe formaati.
Piloteerimise tulemuste alusel otsustati Uldarstiabi osutajate koolitamisel kombineeritud
Oppemeetodi kasuks, mis e-Oppele lisaks voimaldab 16 tunni ulatuses viia ellu
noustamistehnika praktilist dpet. Esimest korda koolitasime kooliddesid, et suurendada
nende teadmisi nikotiini ja teiste uimastite tarvitamise varajaseks avastamiseks ja
loobumise ndustamiseks.

Arendati noorte uimastitarvitamise varajaseks avastamiseks valjatdéotatud metoodikat
(SBIRT) ja avaldati Eestile kohandatud metoodiline juhendmaterjal, mis aitab
sotsiaaltodtajatel, lastekaitsespetsialistidel, koolis tootavatel tugispetsialistidel teha
lUhindustamist ja vestelda noorukitega uimastite teemal individuaalselt.

Avaldasime TAl ellu viidud testostlemise uuringu tulemused noorte vanuse kontrollimisel
alkoholi ja nikotiinitoodete muumisel, mis naitas, et need tooted on endiselt alaealistele
kergesti kattesaadavad (vt ka alapeatukk 2.3). Juhtisime tahelepanu, et jaekaubanduses
tuleb tugevdada jarelevalvet ja votta kasutusele meetmeid, mis parandavad muujate oskusi
muugist keeldumiseks.

Alustasime uimasteid tarvitavate inimeste toe ja abi arendamiseks KOV-i tasandil ESF TAT
Jterviseriskide ennetamine ja vahendamine” koostamist ja ettevalmistamist aastateks
2023-2027. Tegevuse tulemusena valmib inimeste raviteekonda ja teisi teenuseid toetav
mudel ning spetsialistide teadmiste ja  oskuste suurendamiseks luuakse
taiendkoolitamiseks vajalikud materjalid ja korraldatakse koolitusi.
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Loe uimastite tarvitamisega seotud uuringutest [ahemalt alapeatukist 2.3 ja riskikaitumise
uuringutest haavatavates sihtrUhmades (sh narkootikume sustivad inimesed).

Absoluutalkoholi kogutarbimine taiskasvanud elanikkonna hulgas on viiendat aastat
tdusvas trendis (Eesti Konjunktuuriinstituut, 2023). Jatkus alkoholist pdhjustatud surmade
arvu kasv (Surma pdhjuste register, 2024). Alkoholitarvitamise tagajargedega tegelemine
suurendab jatkuvalt survet sotsiaal- ja tervishoiusUsteemile, sest alkoholitarvitamine on
teadaolevalt seotud enam kui 200 haigusseisundiga ning on vigastuste ja enneaegsete
surmade sagedaseks pdhjuseks. (WHO, 2010)

2023. aastal |6ppes Euroopa sotsiaalfondi 2014-2021 programmi ,Kainem ja tervem Eesti“
rakendamine. Programmi raames valja arendatud alkoholitarvitamise haire ravi ja varajase
avastamise teenuste rahastamise andsime Ule tervisekassale, kes viis need alates 2022.
aasta jaanuarist tervishoiuteenuste loetellu. Alkoholitarvitamise varajase avastamise
teenuseosutajate arv Uldarstiabis on suurenenud, seetdéttu on modnevdrra rohkem ka
teenust saanud inimesi (2023. aastal sai teenust 4414 inimest, 2022. aastal 3493 inimest).
Alkoholitarvitamise haire ravi teenust osutavate tervishoiuasutuste arv eriarstiabis ei ole
muutunud, kuid moénevdrra on vahenenud teenust saavate isikute arv (2023. aastal sai
teenus 2686 inimest, 2022. aastal 2938 inimest).

Uhiskonnas téstatas ksimusi alkoholivabade reklaamide dravahetamiseni sarnane valimus
alkohoolsete jookide reklaamiga ja naiste kasvav alkoholitarvitamise trend. Samal ajal
alustas majandus- ja kommunikatsiooniministeerium reklaamiseaduse muutmise
protsessi, mille kaigus tekkis alkoholitootjate ja reklaamitootjate survel paevakorda
kUsimus reklaaminduete leevendamisest ja eneseregulatsioonist. TAl osales aktiivselt
reklaamiseaduse uuendamise té66riUhma td6s ja avaldas vastuseisu tekkinud arengutele,
sest alkoholireklaami nahtavus ja selle sisu mdjutavad oluliselt alkoholiga seotud norme
Uhiskonnas (sh noorte hulgas) ja suurendavad alkoholi tarbimist. TAl avaldatud seisukohad
rohutasid, et tervisele ohutut alkoholitarvitamist ei ole olemas, ka mdddukas tarvitamine
suurendab vahki haigestumise riski. Alkoholi tarbimise tase, mis minimeerib kahju
tervisenaitajate |6ikes, on null standardset alkohoolset jooki nadalas. (GBD 2016 Alcohol
Collaborators  2018).  TAl edastatud seisukoht reklaamiseaduse muutmise
valjatdoétamiskavatsusele oli, et rahvatervishoiu meetmena on oluline laiendada
olemasolevaid reklaamipiiranguid ka digitaalsetele kanalitele voi keelata alkoholireklaam
taielikult.

Avaldasime uuringu ,Elanike hoiakud ja arvamused alkoholitarvitamisest” (EHAAT) 2022.
aasta tulemused, mis on sisendiks teadlikkust suurendavate meetmete planeerimisele. Loe
lahemalt alapeatukist 2.3.

Toetasime Tartu uUlikooli kliinikumi tegevust 14 sdltuvusalase psuhhomeetrilise mdoddiku
valideerimisel, mis aitab edaspidi parandada soéltuvusravi kvaliteeti. Soélmisime
siseministeeriumiga partnerlepingu TAT ,Ennetava ja turvalise elukeskkonna arendamine”
elluviimiseks. Alustasime vastutustundliku alkoholimudgi koolituse ja alkoholimuugi
jarelevalve koolituse koostamist tdenduspdhise sekkumisprogrammi (Stockholm prevents
alcohol and drug problems, STAD) rakendamiseks Eestis.

Viisime esimest korda ellu kampaania ,Alkohol suurendab vahiriski“, et juhtida elanike
tahelepanu alkoholitarvitamise ja vahi seosele ning faktile, et ei ole olemas tervisele ohutut
alkoholitarvitamist. Jatkasime eneseabi veebiprogrammi Selge populariseerimist ja
Septembris _ei _joo alkoholi mittetarvitamist vaartustava elustiili edendamiseks. Loe
kampaaniate kohta lahemalt alapeatukist 3.9.2.
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Igapaevasuitsetajate osatahtsuse langus taiskasvanute hulgas on peatunud. Noorte hulgas
kull suitsetamise populaarsus vaheneb, kuid e-sigareti ja huuletubaka tarvitamine on
koolidpilaste hulgas endiselt levinud ning paralleelselt alternatiivsete toodetega
tarvitatakse ka sigarette. Avalikes kohtades ja ruumides veipimise sagenemine tdi kaasa
mittesuitsetajate pddrdumisi TAlI poole, millest ilmneb, et passiivse veipimise majust
korvalseisjale ollakse vaheteadlikud, nagu ka kehtivatest regulatsioonidest, mis kohalduvad
avalikus ruumis vordselt nii veipimisele kui ka sigarettide suitsetamisele. Aasta alguses
korraldasime tubaka- ja nikotiinitoodetest loobumise kampaania ,Mulle aitab 2023“. Loe
kampaania kohta lahemalt alapeatUkist 3.9.2.

Teavitasime elanikke seadusest, et kohtades, kus on keelatud tavasigareti suitsetamine, on
keelatud ka veipimine. Kutsusime avalike ruumide haldajaid ja tddandjaid kasutama
tubakavabade alade tahistamisel uut TAI kujundatud marki, mis keelab selgelt mdélemad
tegevused. Avaldasime videomaterjali, mis selgitab nikotiini mdju noore inimese ajule ja
vaimsele tervisele. Koostasime uuemate teadusandmete podhjal teabematerjalid e-sigareti
Ja nikotiinipatjade tervisemodjudest. 2023. aastal tédtati valja mitmeid abistavaid materjale
nii koolidele kui ka lapsevanematele. Valmisid infolehed ,Kuidas margata e-sigarettide
tarvitamist” koolidele ja lapsevanematele, abistav dppevideo e-sigarettide mdjust ajule ning
Jjuhend ,E-sigarettide tarvitamise pidurdamine ja ennetamine koolis".

Vaata Ulevaadet kdigist loodud teabematerjalidest lisast 1.

2023. aastal suurenes jatkuvalt narkootikumide Uledoosiga seotud surmade arv. Pohjuseks
on endiselt tugevatoimeliste sUnteetiliste opioidide ehk nn nitaseenide levik Eesti
uimastiturul ning eri uimastite segatarvitamine.

Vastumeetmena on TAI viimasel kahel aastal suurendanud naloksooni (opioidide antidoot)
kattesaadavust, suurenenud on naloksoonindustamise labinud inimeste ja neile
valjastatavate koju kaasa-antavate naloksoonikomplektide arv. Korduvdoosina anti 2023.
aastal valja 554 naloksoonikomplekti, kus teadaolevalt enamik korduvvaljastamistest olid
seotud ravimi kasutamisega elu paastmise eesmargil. 2023. aastal oli margata ka tunduvalt
suuremat ndéudlust kahjude vahendamise ning ravi- ja tugiteenuste suhtes. Kahjude
vahendamise, ravi- ja tugiteenused ning naloksooni laiem kattesaadavus on aidanud
nitaseenidega seotud surmajuhtumeid ja kahjusid vahendada oluliselt, kuid need pole siiski
olnud piisavad, et valtida Uledoosi surmade suurenemist Eestis. Edaspidi saab suureks
katsumuseks toimiva varajase hoiatuse slUsteemi loomineg, et teave ohtlikust ainest Eesti
narkoturul jduaks tarvitajani véimalikult kiiresti.

Metadoonile lisaks pakutakse opioidisdltuvuse asendusravis buprenorfiini. Alternatiivse
ravimi kattesaadavus laiendab ravivéimalusi patsientidele, kes ei talu metadooni voi kellel
on metadooniravi eelnevalt ebadnnestunud. Buprenorfiin ravimina on koos naloksooniga,
mistdttu on ravimi Uleannustamise oht minimaalne. Selline ravimikombinatsioon on
naidustustatud ka patsientidele, kellel on |Uhiajaline opioidisdltuvus.

Nitaseenide levikule lisaks on Eestis kasvavaks probleemiks ka narkootikumide tarvitamine
meelelahutuse kontekstis. Iga-aastaste reoveeuuringu tulemustele tuginedes suureneb
pidevalt kanepi ja kokaiini tarvitamine. Stimulantide nagu kokaiin, amfetamiin ja MDMA
tarvitamist on kdige enam just nadalavahetuse paevadel (Abel-Ollo jt. 2024).

Oludes, kus meelelahutuslikul eesmargil tarvitatakse narkootikume Uha enam, tuleb
rohkem pdodrata tahelepanu ka kahjude vahendamise teenustele 6delus ja suurematel
muusikauritustel. Selleks arendas TAl sekkumise ,Turvalisem 66elu”, mille kaigus aitavad
vabatahtlikud ,66haldjad” ennetada ja vahendada uimastite tarvitamisest pdhjustatud
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kahjusid, toetades pidutsejate heaolu ja tervist meelelahutuskeskkondades. Odhaldjad on
06elu kahjude vahendajad, kes pakuvad kahjude vahendamise teenust &oklubides,
pidudeseeriatel ja festivalidel. Tegevuse eesmark on ennetada ja vahendada nii alkoholi kui
ka narkootikumide tarvitamisest tulenevaid kahjusid 6delus ning parandada inimeste
teadlikkust uimastite ohtudest, pakkudes sealjuures usaldusvaarset tuge.

TAl-s paikneva EMCDDA (Euroopa Narkomaania ja Narkootikumide Seirekeskus) Reitox
vorgustiku riiklik kontaktpunkt labis 2023. aastal valispartneri poolse sertifitseerimise
protsessi. Sertifikaat annab tunnistust, et Eesti taidab Euroopa Liidu ees voetud kohustusi
narkootikumidega seotud teabe kogumises ja levitamises nii riiklikul kui ka rahvusvahelisel
tasandil.

Jatkusid reovee ja kasutatud sUstalde narkootikumide jaakide uurimine ning teised
valdkonna seire tegevused (loe [ahemalt alapeatukist 2.3).

Tasakaalustatud ja mitmekesine toitumine ning tervist toetavad liikumisharjumused
aitavad vahendada krooniliste haiguste riski. OECD Eesti terviseprofiilis on valja toodud, et
40% Eestis aset leidvates surmadest on seostatavad muudetavate kaitumuslike
harjumistega, millest omakorda pea 20% on seotud toitumisega. TAl tegevused jagunevad
mitme suuna vahel: teavitustegevused ja soovitused, sh infomaterjalid ja juhendid,
toidukeskkonna kujundamine, tédvahendid, sh NutriData toidu ja toitumise infosUsteemi
haldamine ja arendamine.

TAlI pakub teavet ja juhendmaterjale nii laiemale elanikkonnale kui ka haridus- ja
tervishoiutootajatele, et suurendada teadlikkust tervislikest toitumis-  ja
liikumisharjumustest ning nende positiivsest mdjust tervisele. Elanike terviseteadmiste
parandamiseks viime igal aastal ellu teavituskampaania. 2023. aastal uuendasime
taldrikureeglit tutvustavate pdhimodtete sbnumeiGBDd ja visuaale ning nendele toetudes
viisime ellu noortele suunatud kampaania ,Taldrikureegli jargimine toetab tasakaalu
toidulaual”, pakkudes lihtsa lahenduse eri  toidugruppide  proportsioonide
tasakaalustamiseks taldrikul, eriti kodgiviljade sddmise suurendamiseks. Haldame ja
ajakohastame ka veebilehte toitumine.ee (vt ka alapeatUkki 3.9). Teavituskampaania
tulemusel suurenes margatavalt toitumine.ee veebikUlastuste arv.

Viisime ellu ka koolituskursused ,Laste toiduteadlikkuse ning s66mis- ja
liikumisharjumuste kujundamine” lasteaiadpetajatele ning todtasime valja ja piloteerisime
inimesedpetuse Opetajatele suunatud koolituskursuse, eesmark oli parandada Opetajate
teadlikkust tervisliku toitumise pohimaodtetest, liikumisest, abimaterjalidest jms.

Kohandasime Eesti oludele sobivaks sekkumise ,Seikluste Laegas — sdpradega liikumise ja
maitsete maailmas", mis toetab laste tervislike kaitumisharjumuste kujundamist lasteaias
keskkonna kujundamise, 6ppetegevuste ning vanemate kaasamise kaudu.

Meie eestvedamisel jatkus riiklike toidu-, toitumis- ja liikumissoovituste uuendamine.
Kinnitati toitumissoovitused ja need on uuendatud nii toitumine.ee lehel kui ka Nutridata
toitumisprogrammis.

TAIl ekspertide kaasabil osalesime liikumisaktiivsuse tegevuskava koostamisel aastateks
2023-2026. Tegevuskava on praktiline dokument, kuhu on koondatud ettepanekud ja
tegevused kehalise aktiivsuse edendamiseks, kaasates asjaosalisi ja eri tasandeid.
Initsiaatoriteks olid kultuuriministeerium, sotsiaalministeerium ning haridus- ja
teadusministeerium. Mitmed liikumisaktiivsuse tegevuskavas margitud tegevused on TAI
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toéplaanis ja vastutusel. Nimetatud tegevuskava avalikustab kultuuriministeerium 2024.
aastal.

Tervist toetavatest valikutest teadmisele lisaks on oluline, et sellised valikud oleksid
elanikele ka lihtsasti kattesaadavad. 2023. aastal viidi ellu toidu koostise muutmisele ehk
reformuleerimisele suunatud tegevusi. AnalUUsisime 2022. aastal ellu viidud pakendipdhise
kaardistuse tulemusi ja nende alusel valmis ingliskeelne raport (Eesti andmed |k 449-557).
Andmed edastati avaldamiseks rahvusvahelises asjaomast sisu koondavas uues
Uleeuroopalises andmebaasis FABLE (Food and Beverages Labels Explorer). Alustasime
tulemuste alusel ka eestikeelse raporti koostamist, milles anname muuhulgas Ulevaate
toiduturul toimunud muudatustest tootegruppide kaupa 2018. aastal ellu viidud esimese
kaardistuse tulemuste vordluses, vottes fookusesse just need toidugrupid, mis maojustavad
kdige enam soola, suhkrute ja kullastunud rasvhapete saadavust ning mida tarbivad enam just
lapsed. Kaardistuse tulemused on aluseks koostd6s sotsiaalministeeriumiga koostatavale
reformuleerimise kava eesmarkidele — vahendada suhkru-, soola- ja kullastunud rasvhapete
sisaldust toidugruppide toodetes. Toidu tootjate jaoks on koostatud kodigi kaardistatud
toidugruppide kohta sisendmaterjalid ja slgisel toimus koostdos sotsiaalministeeriumiga
toitutootjatele suunatud reformuleerimiskava tutvustav Uritus. Toimus ka mitu kohtumist
suurimate toidutootjatega.

Olime kaasatud ka WHO toitaineliste kriteeriumite profiili Eesti oludele kohandamise
protsessi. Profiil aitab klassifitseerida toite ja jooke sobivaks vOi mittesobivaks lastele
suunatud turundamises. Koostasime ja edastasime Sotsiaalministeeriumile sisendi
haridusasutuste toitlustust reguleeriva maaruse uuendamiseks, et viia néuded kooskdlla
kehtivate riiklike toitumis- ja toidusoovitustega. Viisime ellu ka hinnam®ju anallusi, et
vorrelda koolitoidu maksumuse muutust praegu kehtiva maaruse nduete ja uuendatud
riiklikel soovitustel pdhinevate nduete vahel.

Selleks, et inimestel oleks vOimalus jalgida oma toitumist voimalikult mitmekulgselt ja
toitlustajate ning toitumisndustajate t&6 oleks hdlpsam, arendame NutriData toidu ja
toitumise infosUsteemi pidevalt. 2023. aastal tehtud arendused toetusid palju
kasutajakogemuse uuringu tulemuste anallusil. Alustasime ka arenduse valjatédtamist,
mis voimaldaks kasutajatel toidupUramiidi visuaali kaasabil oma toiduvalikut vaga lihtsalt
vOrrelda toidusoovitustega. Taiendasime NutriData Kkusitlusplatvormi voimekust, et
toetada uuringute elluviimist.

Loe toitumisuuringute ja tervisekaitumise uuringutest lisaks peatukist 2.1.

Vahitorje valdkonnas algatasime TAl teadusuuringute tulemustest (Ojamaa jt. 2018; Innos
jt. 2022; Orumaa jt. 2022; Orumaa jt. 2023) ajendatuna ja eri huvirdhmi kaasates arutelu
emakakaelavahi séeluuringu kvaliteedi parandamiseks.

TAl teadlaste juhtimisel jatkus HPV kodutestimise juurutamine emakakaelavahi
séeluuringus, mis aitab séeluuringust osa saada ka naistel, kes seda tavaparasel moel teha
ei saa, sh haavatavatesse sihtriUhmadesse kuuluvatel naistel (Veerus jt. 2022). Alustasime
kaheaastase projektiga (2023-2024), mis tagab séeluuringu sihtrGhma naistele voimaluse
osaleda séeluuringus kodutesti tehes. See voimaldab edaspidi vahendada meie uuringutes
ilmnenud ebavordsust emakakaelavahi esinemisel ja diagnoosimisel (N6mm jt. 2022;
Savrova jt. 2023). 2023. aasta sUgisel sai kodutesti tellida veebipdhiselt ja Uhtlasi oli naistel
vOimalus saada kodutesti komplekt viie maakonna apteekidest (Ida-Viru, Pdlva, Valga, Voru,
Viljandi). 2023. aastal valjastati kokku Ule 6600 kodutesti, neist umbes 6000
veebitellimusena ja ligi 600 apteekidest. Apteekides kasutatakse teenust kdige aktiivsemalt
Ida-Virumaal, kus valjastati Ule 400 kodutesti. 2024. aastal on HPV kodutest kogu
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sihtrUhmale kattesaadav alates aasta algusest. Emakakaelavahi séeluuringu osalusmaar
Eestis 2023. aastal oli 63,5%, neist 10,1% osalesid kodutestimise teel.

Oleme naidanud, et rinnavahisuremus vaheneb kdigis vanuserihmades, v.a 70-aastased ja
vanemad naised (Innos jt. 2022). See oli Uheks ajendiks otsusele tdsta alates 2024. aastast
rinnavahi séeluuringu Ulemist vanusepiiri jark-jargult kuni 74. eluaastani.

2023. aastal tehti Eestis vaga tahtis otsus laiendada riiklikus immuniseerimiskavas HPV
vastast vaktsineerimist poistele. Otsus tugines TAl tellimusel valminud tervisetehnoloogia
hindamise raportil.

TAl teadlased ja eksperdid osalevad riiklikus vahitdrje ja séeluuringute juhtrihmas,
sdeluuringute paikmepdhistes todrihmades ja vahiravi kvaliteediindikaatorite to6rihmas.
TAI-l koostdos tervisekassa ja teiste osalistega on dnnestunud suurendada sdeluuringute
osalusmaara, nt 2022. aastal osales rinnavahi séeluuringul neljas maakonnas (Saare, Viljandi,
Jogeva ja Pdlva) rohkem kui 70% naistest (Vahi sdeluuringute register, 2024).

Séeluuringute kutseid saadab ja andmeid kogub alates 2015. aastast vahi séeluuringute
register, mille vastutav todtleja on TAIL 2023. aastal kutsuti séeluuringutele kokku Ule 200
000 inimese, mitmed neist osalesid kahes vdi kolmes séeluuringuprogrammis. Rinnavanhi
sGeluuringule kutsuti 90 400 naist, kellele saadeti kokku 144 900 kutset, millest 72%
moodustasid e-kutsed; emakakaelavahi sdeluuringule kutsuti ligi 74 000 naist, kellele
saadeti kokku ligi 124 000 kutset, millest 93% moodustasid e-kutsed; jamesoolevahi
soeluuringule kutsuti Ule 82 200 naise ja mehe, kellele saadeti kokku 107 300 kutset, millest
89% moodustasid e-kutsed.

Emakakaelavahi séeluuringu osalusmaar Eestis 2023. aastal oli 64%, neist 10,1% osalesid
kodutestimise teel. 2023. aastal osales rinnavahi séeluuringul rohkem kui 70% naistest
neljas maakonnas: Saare, Jarva, Jogeva ja Pdlva maakondades (70% on WHO kehtestatud
séeluuringu tdéhususe naitaja), kokku osales rinnavahi séeluuringus Eestis 64,5% kutsutud
naistest. Jamesoolevahi sdeluuringul Uletas osalusmaar 70% piiri Voru ja Tartu
maakondades Kokku osales 2023. aastal jamesoolevahi sdeluuringus 60,4% uuringule
kutsutud meestest ja naistest. Osalusmaar suurenes enim just meeste hulgas.

Loe vahiuuringutest lisaks alapeatukist 2.8.

TAl koordineerib ja rahastab HIV-i ndustamiskabinettide t&6d. Seal ndustatakse ja testitakse
HIV, HCV, HBV ja sUUfilise suhtes. 2023. aastal avastati 12 HIV-i ndustamiskabinetis 7 HIV-i
esmasjuhtu, 79 HCV positiivset, 5 HBV positiivset ja 23 suufilis positiivset. Lisaks testiti HIV-i
kiirtestidega 644 inimest valjaspool tervishoiuasutust, kus avastati 1 voimalik HIV-i
nakatanu.

2023. aasta jooksul sai seksuaalsel teel levivate infektsioonide ndustamist ja testimist
esialgsetel andmetel 507 meestega seksivat meest, kellest 121 avastati moni seksuaalsel teel
leviv infektsioon. Nende seast Uhtegi HIV-i nakatunut ei avastatud. Vorreldes 2022. aastaga
on klientide arv kasvanud 121 vérra. Sihtruhma seas on teadlikkus teenuse olemasolust
paranenud, sellele on aidanud kaasa nii usaldus teenusepakkujate vastu kui ka sihtrdhmale
suunatud kampaaniad, testima tuuakse ka oma partnereid.

Prostitutsiooni kaasatuid testiti 2023. aastal seksuaalsel teel levivatesse infektsioonidesse 39
inimest ja avastati 1 nakatunu, mis on 4 inimese vorra vahem kui 2022. aastal. Mitmed
teenuse saajad kaivad testimas regulaarselt kuid mitmetel on valja kujunenud enda
naistearstid, keda nad vajaduse korral kulastavad.

Tuberkuloosi otseselt kontrollitava ravi teenus anti Ule tervisekassale ja koostdds korraldati
info-ja koolituspaevad, et tagada teenuse kvaliteet ka edaspidi. Tuberkuloosipaeval (24.
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martsil) toimus avalik loeng hubriidvormis TAI t&otajatele ja koostoopartneritele. TAI jatkas
tuberkuloosi ravijarelvalve ekspertruhma té6 koordineerimist. Tuberkuloosiregistri
andmetel registreeriti 2023. aastal 99 tuberkuloosijuhtu, neist 78 esmasjuhtu, 20 retsidiivi ja
1T muu korduvravijuht. Registreeriti 19 multiravimresistentse tuberkuloosi juhtu, millega
ollakse jatkuvalt Euroopa Liidu kdige kérgema raviresistentse tuberkuloosi osatahtsusega.

Loe nakkushaiguste uuringutest lisaks alapeatukist 2.5. ja riskikditumise uuringutest
haavatavates sihtrUhmades alapeatukist 2.4.

Alates 2021. aasta sUgisest osalesime koostooprojektis tervissusteemi toimivuse hindamise
raamistiku (HSPA) loomiseks, mis valmis juunis 2023. Projekti eesmark oli luua
hindamissUsteem, mis annab tervikllevaate Kkoigist olulistest terviseslUsteemi
komponentidest (rahvastikutervise Uldnaitajad, toojoud, teenuste integreeritus,
tervishoiukulud, keskkond, innovatsioon jne). Parast hindamisststeemi loomist hakkasid
valdkondade asutuste esindajad ette valmistama hindamise tegemist, mis sai avaloogi juba
detsembri alguses, kui toimus HSPA rakkeriUhma esimene koosolek. TervisesUsteemi
hindamine hakkab toimuma labi ligi 200 susteemi hindamist toetava indikaatori. Osa neist
on alles arendamises. HSPA tegemise valmimise eest vastutab TAl — sealhulgas metoodika
dokumentide koostamise, raporti valmimise, kommunikatsioonitegevuste eest. Todd
toimuvad rakkerGhmas, mida koordineerib TAIl esindaja. Aasta I16pus alustas rakkeruhm
labivate tegurite indikaatorite kirjeldamisega.

2019. aastast alates juhtis TAIl projekti ,Personaalmeditsiini rakendamine Eestis". Nelja aasta
jooksul andis panuse ligi 150 oma ala eksperti. 2023. aastal projekt |6petati valminud IT-
taristuga, mis vdéimaldab Eestis kasutusele votta geeniandmed selleks, et ennetada haigusi
ja leida inimesele sobivaim individuaalne raviplaan.

Projekt sai alguse 2019. aastal koostéds Tartu Ulikooli, TEHIK-u, tervisekassa ja
sotsiaalministeeriumiga. Projekti raames tootati valja uued IT-lahendused - valmisid
nousolekute infosUsteemi arendused, geneetiliste andmete infosUsteem, geneetiliste
riskimudelite halduse ja seire keskkond ning personaalmeditsiini arvutuskeskkonna
pohifunktsionaalsused. Valmis rinnavahi ennetusteenuse ja farmakogeneetika teenuse
tehniline detailanaltls, mis t&i valja teenuste pakkumiseks vajalikud taiendavad
arendusvajadused nii lahenduse pdhikomponentidele kui ka teenusprotsessis osalevate
projektivaliste osaliste teenuse kaivitamiseks vajalikele lahendustele. Projekti tulemusel
loodud teenused on kavandatud koiki Eesti elanikke silmas pidades, sGltumata sellest, kas
nad on geenidoonorid voi mitte. Projekti osaks oli ka perearstidele ja -6dedele suunatud
meditsiinilise genoomika ja personaalmeditsiini koolitused, kus osales kokku 555
tervishoiutootajat.

Praeguseks on personaalmeditsiini teenuste pakkumiseks vajalik IT-taristu valmis — see on
innovaatiline ja ainulaadne lahendus mitte ainult Eestis, vaid kogu maailmas. Teenustega
alustamiseks on veel lahendada kaks Ulesannet: teenusteks on vaja digusruumi, kus eelndu
kokkupanemine on sotsiaalministeeriumil t6ds ja geeniandmetel pdhinevate arvutuste
tegemiseks on vaja sertifitseeritud tarkvaralisi meditsiiniseadmeid, mille hankimisega
tegeleb tervisekassa.

Projektiga tulemi tutvustamiseks on valminud video. TAI juhtimisel toimus ka projekti
Idpukonverents ,Uus IT-taristu — uued vOimalused personaalmeditsiinis” , kus réhutati
rahvusvahelise koostdo tahtsust geeniandmete jagamisel ja analUUsimisel ning selle
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toetamist Euroopa riikide vahel. Koordineeritud koostdd ja genoomiandmete kogu
loomine vdimaldavad Euroopa Liidul jatkata globaalse liidrina personaalmeditsiini
valdkonnas, parandades teadusvdimekust ja ettevdtiuse konkurentsivéimet. Ule 100 osaleja
seas oli konverentsil projekti téorUhmades osalenud ekspertidele lisaks ka laiem ring
oluliste sidusruhmade esindajaid, sh projektiga seotud terviseteenuse osutajate, laborite,
IT-taristu  arendajate, perearstide ja pereddede jt seltside esindajad ning
poliitikakujundajad.

TAIl pakub igal aastal laialdaselt koolitusi. Meie koolitused voib jagada eesmarkide jargi
jargmistesse kategooriatesse: a) teadus- ja tdéenduspdhised sekkumisprogrammid, b)
teenuste kvaliteedi parandamisele suunatud koolitused, c) rahvatervishoiuga seotud
padevusi tugevdavad koolitused ning d) terviseteadlikkuse ja -oskuste suurendamisele
suunatud koolitused.

Koolituste sihtrUhmaks on uldjuhul spetsialistide tasand; erandina pakutakse ,Imeliste
aastate” sekkumisprogrammi raames koolitusi ka otse lapsevanematele. Meie sihtruhmad
on haridusasutuste téotajad, todandjad, KOV-i meeskonnad, rahvatervishoiu ja
ennetustegevusega tegelevad spetsialistid, hoolekandeasutuste juhid ja hooldustdotajad,
kahjude vahendamise ja soltuvuste valdkonnaga tegelevad spetsialistid ning
tervishoiutodtajad.

Ennetusprogrammid nagu VEPA, Imelised aastad, Euroopa ennetusdppekava EUPC ja
Seikluste Laegas tuginevad rahvusvahelistele uuringutele, on valja té6tatud ja testitud
teistes riikides ning kohandatud Eestile. Neid iseloomustab selge kokku lepitud protokoll
nii sisu kui ka elluviimise metoodika kohta, mille osas on olemas ka juhendmaterjalid.
Koolitajad on saanud erivaljadppe selleks, et koolitusi voimalikult tapselt ellu viia ja
sekkumise eesmargid sihtrUhmades saavutada.

Teenuste kvaliteedi parandamisele suunatud koolitused, mis aitavad Eesti riigil arendada
spetsiifilisi padevusi ndudvaid teenuseid. Naiteks pakub TAIl pdhjalikke koolitusi kahjude
vahendamise valdkonna asutustele ja hoolekandeasutustele dementsuse valdkonnas.
Koolituskavade ettevalmistamisel on analtusitud nii hetkeolukorda kui ka rahvusvaheliselt
ja riigisiseselt asjakohaseid padevusraamistikke ja kutsestandardeid, et véimalikult tapselt
naha puudusi teenuste kvaliteedis. Koolituste oluliseks komponendiks on vdrgustike
loomine ja parima praktika jagamine organisatsioonide vahel.

Rahvatervishoiu padevuste koolitused pakuvad laialdast tuge rahvatervishoiu valdkonnas
tegutsevatele spetsialistidele. Sealjuures vOetakse arvesse, et oma to6ds viivad
rahvatervishoiu eesmarke ellu mitte ainult tervisedendajad, vaid paljude erialade
spetsialistid, sest inimese tervis kujuneb seal, kus ta kasvab, opib, tddtab ja tegutseb. Nt
pakub TAl paikkondade meeskondadele suunatud Uldpadevusi tugevdavaid ja tervise
fookusega koolitusi (huvikaitse tervises, muudatuste juhtimine, kogukonna kaasamine
jmes), et kutsuda ellu positiivseid muutusi paikkondade tervises.

Terviseteadlikkuse ja -oskuste suurendamisele suunatud koolitused tegelevad
konkreetsete rahvatervishoiu teemadega nagu toitumine, liikumine, vaimne tervis,
seksuaaltervis vms. Needki koolitused on suunatud ennekdike spetsialistide (nt lasteaedade
ja koolide téotajad, todandjad jms) tasandile, kes viivad teadmised ja oskused [&6pliku
sihtrUhmani (nt lastevanemad ja lapsed, tootajad) ja kujundavad tervist toetavat
keskkonda.

Ulevaate meie 2023. aasta koolitustest on leiab lisast 4.
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Varasemad uuringud naitavad, et Eestis on ulatuslik piirkondlik tervisealane ebavordsus
ning omavalitsuste rahvatervishoiualane voimekus ebauhtlane. TAI eesmark paikkonna
tervisedenduse valdkonnas on suurendada paikkonna organisatsioonide (haridusasutused,
tdédandjad, omavalitsused, maakondlikud arenduskeskused) rahvatervishoiualast
voimekust. Asutuse voimekus valjendub neljas komponendis: vastutaja olemasoluy,
pikaajaline plaan, tulemuslike tegevuste elluviimine ning kompetentsid.

Eesmargi saavutamiseks arendab ja koordineerib TAI paikkonna tasandi vorgustikke, et
kujundada nende kaudu paikkonna organisatsioonides ja votmeisikutes tervist toetavaid
hoiakuid, parandada teadmisi ja arendada tegevuste planeerimiseks ning elluviimiseks
vajalike oskusi. Vorgustikele lisaks kogume, anallUUsime ja avalikustame paikkonna tasandi
andmeid, et lihtsustada andmepodhiste otsuste tegemist ja pikaajaliste plaanide teket.
Tegevustoetuse rahastusmudeli ja ndustamiste kaudu suuname organisatsioone Uha
enam panustama ennetuse teadusndukogu retsenseeritud programmide rakendamisesse,
et tehtavad tegevused oleksid voimalikult méjusad ja tdhusad.

Andmepdhiste otsuste lihtsustamiseks jatkusid KOV-tasandi tervise- ja heaoluprofiili e-
keskkonna arendustodd ning omavalitsuste ndustamine. Muuhulgas valmisid
maakondlikud vigastusraportid andmetel tuginevate otsuste tegemiseks.

Norra valisvahendite raames jatkus koostod 20 kohaliku omavalitsusega. Kolmeaastase
projekti eesmark oli suurendada KOV-ide rahvatervishoiuvdéimekust labi igakulgse toe
tagamise —taiendkoolitused, mentorlus, vorgustikukohtumised. Koolituste kaudu joudsime
55 kohaliku omavalitsuseni. Projekti |6ppedes olid kdigil omavalitsustel valminud
tegevuskavad, mille rakendamine jaab jargmise kolme aasta to6dks. Jatkutegevustena
alustati ,Uks uks" ndustamislahenduse ja veebilahenduse prototllbi loomist KOV-idele, et
pakkuda neile sUsteemset tuge tervisedenduse (sh ennetuse) teemade planeerimisel.

Ootuste selgemaks juhtimiseks ja suurema arusaama tekitamiseks [6ime koos partneritega
KOV, maakondliku arenduskeskuste ja haridusasutuste tervisedendaja rollikaardid.
Rollikaardid aitavad mdista tervisedendaja td06 sisu — sdbnastatud on muuhulgas ametikoha
vajadus, lUhi-ja pikaajalised eesmargid, vajaminevad kompetentsid ning t66 pdhitegevused
ja oodatavad tulemused. Rollikaarte on juba kasutatud ametijuhendite loomisel kui ka
Umbertegemisel.

2023. aastal pani TAlI koostods tervisekassa ja maakondlike arendusorganisatsioonidega
aluse uuele maakonna haridusasutuste tervisedendajate vorgustikule. Tegu on endise
tervist edendavate koolide ja -lasteaedade slUsteemi Umberdisainiga, mille tulemusena
kasvas ennetusse panustamise maht ligi 500 000 euro vorra aastas ning mille tulemusena
peaks kolme aasta parast Eestis olema rohkem haridusasutusi, kellel on tervise ja heaolu
valdkond susteemsemalt planeeritud — vastutajad, pikk plaan, teadusel ja tdendusel
pdhinevate tegevuste laialdasem ja kvaliteetsem elluviimine. Loodud ametikohtade
fookuses on eelkdige haridusasutuste toetamine ja ndustamine tervise- ja heaolu
valdkonna arendamisel. Sellele lisaks peaks tdhustuma valdkonnaulene planeerimine ja
maakonna tasandi strateegiate elluviimine labi maakonna asutuste (nii KOV-id kui ka
haridusasutused).

Haridusasutuste tootajatele toimusid tervise ja heaolu valdkonna koolitused tervist
edendava motteviisi sUvendamiseks, koostdod edendamiseks ja terviseteabe praktikasse
rakendamiseks varasemalt valjatootatud dpetajaraamatute alusel. 2023. aastal toimusid
koolitused lasteaedade personalile seksuaalkasvatuse, laste toiduteadlikkuse, s6omis- ja
liikumisharjumuste teemadel. Koolitdotajatele tehti koolitusi seksuaalkasvatuse, toitumise
ja liikumise kasitlemise teemadel. Lastega tdotavate spetsialistide vorgustikule toimusid
Euroopa Sotsiaalfondi TATi ,Euroopa Sotsiaalfondi REACT-EU vahendid COVID-19 mdjude
leevendamiseks” toetusel koolitused laste ja noorte vaimse tervise valdkonnas: laste ja
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noorte pstUhikahairetest ja toetamise viisidest, suitsiidist ja enesevigastamisest ning stressi
ja traumeeriva kogemuse mojust (vt Ulevaadet koolitustest lisast 5).

2023. | poolaastal toimus tervise ja heaolu edendamise osas koolieelsete lasteasutuste
juhendamine ja koostdovérgustike koordineerimine 13 paikkonnas, sh neljas suuremas
omavalitsuses, ning koolide juhendamine ja koostoovorgustiku koordineerimine toimus 10
paikkonnas, sh kaheksas maakonnas ja kahes suuremas KOVis. 2023. aasta jooksul t&otas
tervisekassa ja TAl paikkonna tervise edendamise osakond valja uue susteemi laste tervise
ja heaolu susteemseks toetamiseks ning riskikaitumise ennetamiseks haridusasutustes,
kus on senisest suurem roll paikkonna (maakond, KOV) tasandil.

Toimusid aruteluseminarid haridus- ja noorsootoddtajatele, sh koostdds maakonna
rahvatervise spetsialistidega paikkondades, kuidas tegeleda uimastiennetusega koolides,
noortekeskustes. Oktoobris toimus e-tund &petajatele ,Kuidas noortega e-sigarettide
teemadel arutleda”. Kokku vaatas tundi otselUlekandena 102 dpetajat, mis on keskmisest
parem tulemus (korraldaja ehk TagasiKooli andmetele tuginedes).
Noustati Ule 25 kooli, kes TAl poole aasta jooksul pdédrdusid, et abi saada uimastite ennetuse
vOi tarvitamise kuUsimustes, peamiselt vajati abi e-sigarettide kasutamise teemadel. Koole
ndustati telefoni teel ja kdigile saadeti e-kirjad vajalike juhendite ja viidetega abistavatele
materjalidele, mida kool ise kasutada saab.

Toéokoha tervisedenduses toi 2023. aasta uuendusi, sest alustas uus, arengut toetav
(eneseanaluusi ja tegevuskava komponent) ja kvaliteeti vaartustav (hindamiskomisjon
margise valjaandmisel) ,Tervist edendav todkoht" margise taotlemise protsess. Huvi
margise vastu oli juba esimesel taotlemisel suur — taotlema tuli ligi 50 tédandjat, kellest
kolm on 2024. aasta alguseks juba mérgised saanud. Ulejaadnud tédandjad on veel margise
taotlemise protsessis ja |0plikud otsused tehakse mais 2024. Juba on tédandjad
tagasisidestanud margist kui motiveerivat tooriista ja tunnustust, mis aitab sailitada voi
tekitada konkurentsieelist, kinnitada oma todtajatele, et nad on hoitud, suurendada Uhist
planeerimist ja meeskondade koostdé6d organisatsioonis ning avanud uusi ideid ja
vOimalusi veelgi parema todkeskkonna saavutamiseks. Margise taotlemist toetasid
koolitustegevused.

Margisele lisaks toimusid 2023. aastal ettevalmistused piirkondlike kovisioonide
algatamiseks maakondades, mille eesmark on tagada t&6tugi valdkondlikele
spetsialistidele nende t66s ning heade praktikate vahetamine. 2024. alguses alustavad viis
kovisiooni gruppi Harjumaal, Ida-Virumaal ja Parnumaal.

TAl soodustab Uhiskonnas teaduspdhist vaadet tervisele ja reageerime Uhiskonnas
toimuvale, valjendades nii avalikus kui ka valdkondlikus kommunikatsioonis selgeid,
teadusele ja andmetele tuginevaid seisukohti. Jagame rahvastiku tervist madjutavatele
osalistele, sh ajakirjanikele, teavet rahvatervishoiu valdkonna kUsimustest, arengust ja
vajadustest. Tagame sihtrUhmadele kvaliteetse ja ajakohase terviseinfo veebilahenduste,
kommunikatsioonikanalite ning teavitustegevuste kaudu, eesmargiga toetada elanike
terviseteadlikkust, motivatsiooni ja oskusi tervisele kasulike otsuste tegemiseks ja tervise
eest hoolitsemiseks, aga ka teadusel tuginevate tervisepoliitiliste otsuste tegemiseks.

Vt ka ptk 2, kus kirjeldame teadmussiirde tegevusi.
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Stationi meediaauditi kohaselt registreeris 2023. aastal Stationi platvorm kokku 564 338
uudist, mis on seitse protsenti vahem kui tunamullu. Keskmine uudiste Uhikute arv paevas
oli 1546. Juba mitmendat aastat jarjest on uudiste hulk vahenenud, mille taga véib naha
veebimeedia nihkumist kvantiteedilt kvaliteedile ehk I|Uhikeste nuppude asemel
keskendutakse sisukamatele lugudele, mis sageli lahevad ka maksumuuri taha.

Jatkuvalt vaheneb pabervaljaannete tiraaz, mis tahendab, et meediamajad panustavad
jarjest enam veebitellijatele. Viimase aasta jooksul on valjaanded suuremal voi vaiksemal
maaral karpinud paberlehtede ilmumist, mis panustab veidi ka Uldisesse uudiste arvu
vahenemisse. Samal ajal aga kasvab digitellijate arv, mis julgustab valjaandeid jarjest
rohkem sisu maksumuuri taha panema. Tasuliste veebilugude osatahtsus 2023. aastal oli
42%.

Station.ee koostatud TAI 2023 aasta meediaanaluusi tulemustest selgus, et TAl nahtavuse
positsioon on eestikeelses meedias 10 000 enim kajastatud organisatsiooni mainimiste
arvestuses 77 (vordluseks: 2022. aastal eestikeelses meedias kajastatud organisatsiooni
mainimiste edetabelis olime 139 kohal).

2020
2021

2022
2023

2221 2152 2313 2971

Joonis 1. TAl meediakajastuste koguarv 2020-2023. Allikas: Station.ee TAl meediaaudit (2023).

Ka TAlI meediakajastuste koguarv on teinud labi olulise tdusu — 2313 kajastuselt (2022) 2971
kajastuseni (2023). P6hjustena, mis tousule kaas aitasid, oli Uleriiklik liikumisaasta (olime
paljudes artiklites mainitud info ja uuringute allikatena), rahvatervishoiu konverents ja
rahvastiku tervise aastaraamat, mille pdhjal sindis rida kajastusi; elav huvi meie elluviidud
linnapuukide uuringu vastu (mis kestis kogu suve) ning teaduskommunikatsiooni suuna
tugevam esile kerkimine erisuguste teadusuudiste, teadusseminari ja TAl uuendatud
terviseinfo uudiskirja kaasabil (alates 2023. aasta septembrist).

Ka venekeelses meedias on TAl nahtavus vorreldes 2022. aastaga paranenud: 2022 — 317
kajastust, 2023 — 448 kajastust.

Mojusaid kajastusi (kus TAI-d oli mainitud kajastuse pealkirjas vdi TAl domineeris artikli
esildikudes, raadios ja teles uudisldikude peategelasena voi sdna sai TAl kdneisik, TAl vai TAI
kdneisikute autorlusega lood) oli 51,45 % ning kdige enam esines selliseid just raadio- ja
telekajastustes. Kdige enam mainiti TAI-d tervislike eluviiside kujundajana (1847 kajastust),
teadustoo tegijana (932 kajastust) ja terviseandmete pakkujana (882 kajastust).

Proaktiivse kommunikatsiooni osatahtsus (valjasaadetud pressiteadete naitel) jai suures
plaanis varasema aastaga samaks: 2022 — 34%, 2023 - 32%. Uudisnuppe avaldasime 2023.
aastal 84, arvamuslugusid 21, teadusuudiseid 21.

Korraldame rahvastiku tervisekaitumise edendamiseks pidevalt teavituskampaaniaid nii
kogurahvastikule kui ka kitsamatele sihtrihmadele, kasutades nii massimeedia kui ka
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tapselt sihtruhmale modeldud kanaleid. 2023. aastal toimus 12 teavituskampaaniat. Andsime
valja 44 rahvastikule voi spetsialistile moéeldud teabe- ja infomaterjali (lisa 1). Avalikud
materjalid on leitavad TAl veebilehe valjaannete andmebaasist.

.Septembris ei joo" kampaania toimus seitsmendat aastat, eesmark on madjutada inimesi
septembris kuu aja valtel ilma alkoholita elama, sest reaalse tegutsemise kaudu inimene
muudab harjumust, kogeb kasusid ja dpib uusi toimetulekuoskusi. Kampaania sdnum oli:
septembiris ei joo aktsioon annab sulle voéimaluse teistega koos endale votta alkoholivaba
aeg.

Oktoobris korraldatud ,Septembris ei joo" kampaania jareluuringu pdhjal on alkoholi
tarbivatest inimestest 29% viimase 12 kuu jooksul teinud (voi Utles end kusitluse ajal
tegevat) alkoholitarbimises vahemalt kuuajase pausi ning 16% on pausi pidanud vahem kui
kuu aega. Algatusest ,Septembris ei joo!" on kuulnud 82%(+2%) 18-74-aastastest elanikest.
2023. aastal on algatuses ,Septembris ei joo!" osalenud hinnanguliselt 60 250 inimest, mis
on koigi seitsme kampaania aasta suurim osalejate arv. 12 kuu jooksul alkoholist pausi
pidajate arv on kasvanud seitsme aasta jooksul pea kaks korda.

+Alkohol ja vahk® kampaania eesmark oli suurendada teadlikkust alkoholitarvitamisega
seotud vahiriskidest ja suurendada seeldabi motivatsiooni tarvitamist vahendada.
Kampaania sdnum oli: alkoholitarvitamine suurendab tdenaosust haigestuda erinevatesse
vahkidesse, vahendades alkoholi tarvitamist saad vahki haigestumise riski vahendada.

Novembris korraldatud ,Alkohol ja vahk® kampaania jareluuringu podhjal markas
kampaaniat nii primaarsest sintrthmast (alkoholitarvitajad vanuses 18-50) kui ka kogu
elanikkonnast iga kolmas. Alkoholitarbimist seostatakse eelkdige alkoholisdltuvuse ja
maksahaigustega. Alkoholitarvitajad ehk primaarne sihtrUhm seob alkoholitarvitamist
teistest monevdorra enam ka depressiooni ja unehairetega. Kampaania markajad seostasid
alkoholitarvitamist eri haigusriskidega enam kui mittemarkajad. Vahiriskidega seostavad
alkoholitarbimist elanikkonnast kolmest kaks, Ulekaalukalt enim seostub maksavahk.
Teadmine voimalikest vahiriskidest mojutab ligi pooli (49%), eelkdige kampaania markajaid
(57%), piirama oma senist alkoholitarbimist.

.Selge” meediakampaaniate eesmark oli tuletada inimestele meelde ,Selge* programmi
olemasolu ja suunata neid programmi kasutama. Valimeediakampaania viidi ellu martsis,
tele- raadio- ja internetimeediakampaania novembris-detsembris. Programmil ,Selge” on
2023. aasta I6puks 10 821 programmiga liitunut.

Jaanuaris toimus Narko.ee tugiliini internetikampaania ja martsis valimeediakampaania
Tallinna, Maardu, Paldiski, Ida-Virumaa reklaamipindadel. Mélema kampaania eesmark oli
teavitada uimasteid tarvitavaid inimesi ja nende lahedasi 2022. aasta novembrikuus
alustanud tugiliinist ning julgustada sihtrdhma tugiliinile pdérduma. Kampaaniad
mojutasid nii narko.ee kulastatavust kui ka tugiliinile péérdumist. Narko.ee kulastatavus oli
2023. aasta esimeses kvartalis ligi 40% vorra suurem kui teises kvartalis. Tugiliinis toimus
esimeses kvartalis kokku 2134 ndustamist, mis oli 810 vérra rohkem kui planeeritud.

2023. aasta |6pus toimus Ule-euroopalise HIV-i testimisnadala raames kampaania, mis
kutsus inimesi Ules HIV-testima. Uleskutse oli suunatud véhemalt 18-aastastele seksuaalselt
aktiivsetele inimestele ja selle eesmark oli suunata inimesi testimisele ning teavitada, et
testida saab kogu Eestis ja tasuta. HIV-i testimisnadala kampaania raadioklipp voitis
turundus- ja reklaamivaldkonna loovusfestivalil Kuldmuna raadioreklaami kategoorias
kuldmuna (2024. aastal). HIV-i ja seksuaalsel teel levivate infektsioonide leviku
tokestamiseks meestega seksivate meeste seas viisime ellu tapselt sihtruhmale sihitud
teavituse tasuta testimise teenuse tutvustamiseks ja kampaania riskikaitumise
vahendamiseks. Kampaaniad suurendasid neljandas kvartalis veebilehe hiv.ee
kUlastatavust vorreldes kolmanda kvartaliga umbes 80% vorra.

Tasakaalustatud ja mitmekesist toitumist tutvustav Taldrikureegli kampaania toimus
novembris-detsembris. Kampaania eesmark oli suurendada taldrikureegli tuntust Kkui
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tasakaalustatud ja mitmekesise toitumise juhist ning selgitada selle pdhimotteid. Teavitus
suunati peamiselt nooremale sihtrUhmale (18-35-aastased) ja sellest lahtuvalt kasutati
kampaaniakanalitena peamiselt sotsiaalmeedia (Facebook, Instagram, Youtube, TikTok),
aga ka veebireklaame ja PR-tegevusi. Instagrami postitused joudsid 15 000 vaatajani,
veebireklaame klikiti Ule 17 000 korra. Neljandas kvartalis suurenes kampaania majul
toitumine.ee veebilehe kulastatavus vorreldes kolmanda kvartaliga umbes 61%.

Tubakast ja nikotiinist loobumise kampaania ,Mulle aitab!* toimus jaanuaris. Kampaania
eesmark oli julgustada inimesi loobuma erisugustest tubakatoodetest, suurendada
loobujate motivatsiooni nikotiinisdltuvusest vabanemiseks ja neid selles protsessis toetada.
Kampaania oli suunatud neile, kes soovisid nikotiiniséltuvusest vabaneda ja olid selleks oma
sisemise motivatsiooni leidnud. Jareluuringu andmetel markas kampaaniat 54%
elanikkonnast ja 68% esmasest sihtrUhmast (18-45-aastased suitsetajad ja muude
tubakatoodete tarvitajad). Kampaania ajel tegutsesid mingil moel pea pooled ehk 47%
kampaania markajatest, seda oli oluliselt enam kui aasta tagasi (31%-47%). Esmasest
kampaania sinhtrGhmast ehk 18-45-aastastest nikotiinitoodete tarvitajatest, kes kampaaniat
markasid, said kokkuvottes mdjutatud enam kui pooled (57%) — eelkdige mdeldi loobumise
vajalikkusele (34%), 18% proovis loobumist, 8%-1 dnnestus kampaania mdjul loobuda.
Veebilehe tubakainfo.ee kulastatavus kasvas varasema perioodiga vorreldes 64%.

Novembris-detsembris toimus teavituskampaania e-sigareti kasutamise keelu kohta
avalikus ruumis ehk keelumargi kampaania. Teavitustdod oli suunatud vordselt nii
elanikkonnale kui ka tddandjatele. Kampaania eesmark oli meelde tuletada, et
suitsetamiskeeld kehtib ka e-sigaretile (alates 2018. aastast). Selgitati, et e-sigareti
kasutamine kasitletakse vordselt tavasigaretiga: kus suitsetamine on keelatud, on keelatud
ka e-sigaret. Samuti selgitasime avalikkusele passiivse suitsetamise/veipimise kahjulikkust.
Sugisel valmisid TAI kujundusega keelumargid, mis viitavad nii suitsetamise kui ka
veipimise keelule. Keelumargi failid on tubakainfo ja terviseinfo veebilehelt soovi korral ka
vabalt alla laaditavad. Kampaania raames teavitasime organisatsioone, sh tddandjaid, uuest
margist, mis voimaldab selgemalt edastada sGnumit, et veipimine on keelatud sealsamas,
kus tavasigaretki. Kampaania suurendas neljandas kvartalis tubakainfo.ee veebilehe
kUlastatavust kolmanda kvartaliga vorreldes umbes 23% vorra.

Suvekuudel, juunist augustini, toimus Ule-eestiline sotsiaalmeedia kampaania ,Margi puuk
kaardile”. Kampaania eesmark oli kutsuda inimesi markima puugikaardile oma puugileide.
Kampaania perioodil margiti kaardile 7977 puugileidu (aasta I6ikes kokku 9502).

Novembris-detsembris  viisime ellu 3-8-aastaste laste vanematele suunatud
teavituskampaania ,Taida suhtekontot lapsega iga paev". Kampaania Uleskutse tugineb
vanemlusprogrammile ,Imelised aastad®, milles kasutatakse suhtekonto metafoori, et
aidata vanematel mdista, kuidas nende igapaevategevused ja suhtlemine mdjutavad suhet
lastega. Suhtekonto kontseptsioon naitlikustab, kuidas luua lastega tugev ja positiivne side,
tehes rohkem sisse- kui valjamakseid. Kampaanias, mille keskne kanal oli veebileht
tarkvanem.ee, jagati soovitusi ja ideid, kuidas taita suhtekontot manguliselt. Tarkvanem.ee
kUlastatavus suurenes neljandas kvartalis kolmanda kvartaliga vorreldes 123%.

TAl haldab ja arendab Eesti elanikele ja spetsialistidele suunatud veebilehti. Veebileht tai.ee
annab Ulevaate instituudi tegevustest, TAl teadustddst ning TAIl valjaannetest, ja muud
uldinfot. Tervise valdkonna spetsialistidele mdeldud veebilehelt terviseinfo.ee saab teavet ja
materjale tervise edendamiseks. TAI haldab tervisestatistika ja terviseuuringute
andmebaasi (statistika.tai.ee), mis on Eesti suurim tervisega seotud avalik statistikakogu.
Toitumise infosUsteem Nutridata véimaldab analUUsida menUude energia- ja toitainete
sisalduse vastavust Eesti riiklikele ea- ja soopdhistele toitumissoovitustele. Haldame ja
arendame ka seitset rahvastikule mobeldud vastastikmodjuliste kasutusvdimalustega
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temaatilist veebilehte: alkoinfo.ee, hiv.ee, narko.ee, tarkvanem.ee, toitumine.ee,
tubakainfo.ee, puugiinfo.ee' ja vepa.ee. Need on pdhjalikud teemakohased infoallikad, mille
kUlastusstatistikat jalgime ja mille sisu vajaduse alusel uuendame ning ajakohastame. TAI
temaatilised veebilehed toetavad TAIl teavitustegevusi ja aitavad vdimendada olulisi
sdnumeid. Veebilehtede kullastajad saavad esitada ka teemaga seotud kUsimusi, millele
vastavad valdkonna spetsialistid. Temaatilistelt veebilehtedelt saab teavet ja paaseb ligi TAI
rahastatavatele ja vahendatavatele teenustele (nt uimastite tarvitamise ennetamise ja
vahendamise teenused, sh narko.ee tugiliin) ning programmidele (nt alkoholitarvitamise
vahendamist toetav veebipdhine programm ,Selge”). 2023. aastal anti TAl-le Ule veebileht
enesetunne.ee, mille edasiste arengute otsused tehakse 2024. aastal.

Tabelis on kajastatud Eesti territooriumilt tehtud veebilehtede kulastuste arv.

Alkoinfo.ee 126 684
Hiv.ee 34 477
Narko.ee 146 724
Nutridata.ee 126 097
Puugiinfo.ee* 64 446
Statistika.tai.ee 28 745
Tai.ee 153 637
Tarkvanem.ee 148 956
Terviseinfo.ee 66 926
Toitumine.ee 308 622
Tubakainfo.ee 61 831
Vepa.ee 8965

* Puugiinfo kUlastuste arv (01.01.-30.09.2023).

TAI-l on mitu sotsiaalmeedia (Facebook-i) kanalit, mille kaudu levitame terviseinfot ja TAI-
ga seotud uudiseid: facebook.com/TerviseArengulnstituut (18000  jalgijat);
facebook.com/tarkvanem (20 600 jalgijat); facebook.com/ajakiriSotsiaaltoo (1500 jalgijat);
facebook.com/vepa.ee (2600 jalgijat).

TAIl saadab valja terviseinfo uudiskirja, mis votab kokku viimase kuu olulisemad
tervisevaldkonna teadmised nii teaduses kui ka praktikas. Uuenenud ja senisest rohkem
valdkondi kajastav uudiskiri saadeti esimest korda valja 2023. aasta septembris. Uudiskiri
koondab kokku varem kolmes uudiskirjas - tervisestatistika, terviseinfo ja
personaalmeditsiin — ilmunud sisu. Uudiskiri saadeti 3700 tellija meiliaadressile ja uudiskirja
keskmine avamisprotsent on 42, mida voib pidada heaks tulemuseks.

TAl annab koostdds sotsiaalministeeriumiga ja valdkonna asjatundjatest koosneva
toimetuse kolleegiumiga valja ajakirja Sotsiaaltdd. Ajakirja visioon on olla professionaalse
sotsiaaltdd eestkdneleja ja valdkondade koostdd edendaja. Ajakiri on sotsiaalvaldkonna
tdotajate professionaalse arengu ja silmaringi laiendaja, poliitikakujundamise toetaja,
teaduse ja praktika |6imija, sotsiaaltdéd professiooni arendaja, valdkondadeulese koostoo
kujundaja ning erialakogukonna ja identiteedi kujundaja. Ajakiri toetab seega sotsiaal- ja
rahvatervishoiu valdkondade integratsiooni ja vOimestab sotsiaaltddtajaid, kes on Uhed
votmespetsialistid elanikkonna tervise ja heaolu edendamisel. Aastal 2024 ilmus neli
Sotsiaaltoo ajakirja numbrit paberil ja veebis ning 11 elektroonilist uudiskirja, veebis avaldati
ka rohkesti lisalugusid. Kevadel korraldatud lugejakUsitlus (233 vastajat) kinnitas, et Eesti
sotsiaalvaldkonna todtajad vaartustavad ajakirja kui erialateabe usaldusvaarset ja kindlat
allikat. Ajakirja suurimaks vaartuseks peetakse vbéimalust olla kursis valdkonna uudiste ja
arenguga ning saada valdkonna kogu info Uhest kohast. Nimetati ka erialakogukonna
kujundamist, emakeelse erialakirjanduse taiendamist. Oluliseks peetakse koiki ajakirja
lugemisvoimalusi: paberajakiri, veeb, uudiskiri ja Facebook-i leht. Paberajakirja tiraaz oli 850

T TAIl andis veebilehe puugiinfo.ee haldamise ja arendamise Ule terviseametile alates 01.10.2023.
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eksemplari. Numbrite elektroonilise versiooni avas keskmiselt ligi 1300 inimest. Uudiskirja
saajate arv kasvas aasta [6puks 2319 kontaktini ning selle avamisprotsendid on olnud
stabiilselt head. Veebis loeti vaga paljusid nii sellel aastal kui ka varem ilmunud artikleid.
Uksartiklite lugejate arv on pUsinud varasemate aastatega vérreldes samal tasemel, mis
naitab, et tuleb otsida uusi vdéimalusi, kuidas veebis lugemist suurendada.
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Selleks et TAIl oleks oma tegevuses tdéhus, pingutame, et organisatsioon toimiks hasti nii
juhtimis- kui ka teistel tasanditel ning té6tame Uhiste, Uhiskondlikult oluliste eesmarkide
nimel. TAl eesmark on olla atraktiivhe ja tunnustatud todandja nii tanastele todtajatele kui
ka uutele organisatsiooni tulijatele. Vaartustame ja tunnustame oma tddtajaid ise ning
meie t&66d markavad ka valised partnerid.

TAI tdotajad on mitme Eesti ja rahvusvahelise organisatsiooni vorgustike ja téoruhmade
liikmmed. TAl osaleb ka paljudes riigisisestes ja rahvusvahelistes projektides, tdogruppides ja
algatustes, aidates kaasa rahvatervishoiu arengutele ning informeeritud tervisepoliitika
kujundamisele (vt lisa 2 ja 3).

Uldandmetest ning eelarvest Ulevaate saamiseks vaata lisa 7, TAl 2023. aastal kehtinud
arengukava eesmarkide taitmisest saab Ulevaate lisas 8.

2023. aastal loodi direktori kdrvale keskuse juhtidest ja arendusjuhist koosnev juhtkond,
kelle peamiseks Ulesandeks on asutuse juhi toetamine juhtimisotsuste tegemisel ning TAI
tegevuse strateegiline planeerimine. TAl kdrgem juhtimisorgan on teadusndukogu, kes
annab suuniseid TAI teadus- ja arendustegevuste elluviimiseks ning muuhulgas kinnitab
ka TAI arengukava. 26.07.2023 kinnitas sotsiaalminister TAIl direktori ettepanekul
teadusndukogu uue koosseisu ja tdokorralduse.

TAI teadusnoukogu koosseisu kuuluvad:

Jaanus Harro, teadushdukoja esimees; Tartu Ulikooli psiihhofUsioloogia professor

Taavi Tillmann, Tartu Ulikooli rahvatervishoiu kaasprofessor

Margus Viigimaa, Tallinna Tehnikaulikooli professor ja P&hja-Eesti Regionaalhaigla
kardioloogiakeskuse teadusjuht

Juri Teras, Pdhja-Eesti Regionaalhaigla uld- ja onkokirurgia keskuse kirurg-ulemarst ja
Tallinna Tehnikaulikooli kulalisprofessor

Mari-Ann Harma, terviseameti peadirektori asetaitja

Nele Labi, sotsiaalministeeriumi innovatsioonivaldkonna asekantsler

Heli Laarmann, sotsiaalministeeriumi rahvatervise osakonna juhataja

Kaire Innos, TAIl teadusdirektor

Katre Sakala, TAIl teadussekretar

TAl pdhimaaruse ajakohastatud tervikteksti eelndu koos seletuskirjaga edastati
sotsiaalministeeriumi oktoobris 2023. Seni kehtinud pdhimaarus kehtestati 2003. aastal, kui
Uhendati Eksperimentaalse ja Kliinilise Meditsiini Instituut, Eesti Tervisekasvatuse Keskus
ning Rahvatervise ja Sotsiaalkoolituse Keskus. Toona Uhendatud asutused on praeguseks
omavahel taielikult integreerunud ja tegutsetakse ning arenetakse Uhtse
organisatsioonina. TAl-le on aja jooksul antud ka uusi Ulesandeid, mis ei kajastunud
Ulesandena TAI kehtivas pdhimaaruses.

Uue pdhimaarusega tapsustati TAI tegevusvaldkonda ja Ulesandeid ning TAI
teadusndukogu padevust ja Ulesandeid. PGhimaaruse teksti ajakohastamisel voeti arvesse
Rahvusvahelise rahvatervishoiu instituutide assotsiatsiooni (International Association of
National Public Health Institutes, edaspidi IANPHI) raporti soovitusi TAI
tegevusvaldkondade ja teadusndukogu Ulesannete maaratlemisel. IANPHI viis 2022. aasta
sugisel ellu TAI valishindamise, et analUusida TAI rolli ja tegevusi Eesti tervishoiususteemis
ja oluliste rahvatervishoiu Ulesannete taitmisel ning teha ettepanekuid TAl edasiseks
arendamiseks
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Ajakohastati TAl arengukava, kus maaratletakse asutuse visioon ja missioon, Uldised
eesmargid ja tegevussuunad ning olulisemad tegevused nende saavutamiseks. Seni
kehtinud arengukavaga vorreldes iseloomustab taiendatud dokumenti tegevussuundade
labipaistvus ja selgelt kirjeldatud sammud nende saavutamiseks, mis avab ambitsioone ja
strateegilisi suundi. Oma tegevustega toetab TAI riigi pikaajalises arengustrateegias ,Eesti
2035" toodud rahva kestlikkuse, tervise ja sotsiaalkaitse valdkondade eesmarkide
saavutamist. PUhendutakse ka ,Teadus- ja arendustegevuse, innovatsiooni ning ettevotluse
(TAIE) arengukava“ ning ,Rahvastiku tervise arengukava 2020-2030" eesmarkide
saavutamisele. Oma tegevuste ajakohasena hoidmiseks vaadatakse TAl arengukava igal
aastal ule.

2023. aastal toimus TAl-s mitmesuguseid struktuurimuudatusi. 01.01.2023 seisuga oli TAIl-s
téotajaid 174 (v.a pikaajalised puudujad) ja keskusi struktuuris kaheksa, lisaks
personaalmeditsiini arendusgrupp. Martsis toimus suurem struktuurimuudatus, millega
korrigeeriti Uksuste nimetusi. Terviseturunduse keskus ja koolituskeskus liideti
kommunikatsioonikeskusesse ning varasemad keskused jatkasid tegevust osakondadena.
Narkomaania ja nakkushaiguste ennetamise keskus ja tervisriskide ennetamise keskus
liideti uimastite ja sOltuvuste keskuseks. Muudatuse tulemusel vahenes keskuste arv
kaheksalt kuuele, mille sees 16 osakonda (vt lisa 9). TOOtajate arvu vahenemist see muudatus
kaasa ei toonud.

Juunis |8ppes personaalmeditsiini rakendamise projekt TAl-s ja sellega seoses kaotati
struktuurist arendusgrupp. Oktoobris anti teaduskeskuse nakkushaiguste uuringute
osakonna Ulesanded osaliselt Ule terviseametile ja osakond kaotati TAl struktuurist. Need
muudatused muutsid ka téotajate arvu.

Toolepingulisi tootajaid oli 31.12.2023 seisuga 161 (v.a pikaajalised puudujad), kellest 90% oli
kérgharidusega, sh doktorikraadiga 13% ja magistrikraadiga 57%. Tasemedppe dpinguid
jatkas 25 tdotajat, neist kaheksa doktorantuuris ja seitse magistrantuuris (vt lisa 6).

TAIl tootajatest 14% olid mehed ja 86% naised. Todtajate keskmine vanus oli 45 aastat, kdige
noorem t&otaja oli 20-aastane, kdige vanem 78-aastane. TAI-s ja Uhel ametikohal tédtamise
staaz on pusinud vorreldaval tasemel varasemate aastatega — keskmine staaz oli Ule Uheksa
aasta ja keskmine samal ametikohal to6tamise staaz alla seitsme aasta . TAl todtajatest 90%
oli téotamise asukohaks Tallinn, 9% toéotas Tartus ning 1% mujal.

Kuni 31. detsembrini 2023 asus TAI peahoone Tallinnas, Hiiul. Alates 1. jaanuarist 2024 kolis
TAl Merimetsa, aadressile Paldiski maantee 80, Tallinn. 2023. aastal tegeleti kolimistoddega
ja uue kontori planeerimise ning ettevalmistusega.

Eesti Tervisedenduse Uhing tunnustas TAI-d tiitliga ,Aasta tervisesdber 2023“. Uhing
tunnustas TAI-d igapaevase panuse eest rahvatervise valdkonda, vaartuslikuks
koostdopartneriks olemise eest paljudele osalistele ning silmapaistva aktiivsuse eest nii
Uhiskonnas laiemalt kui ka rahvatervise valdkonnas.
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TAIl valjaarendatud ,Turvalisem 06elu” sekkumine, mille kaigus vabatahtlikud ,66haldjad”
aitavad ennetada ja vahendada uimastite tarvitamisest pdhjustatud kahjusid, valiti ERGO
kindlustuse ja Postimees korraldatud konkursil 2023. aasta silmapaistvamaks ennetusteoks.

TAl teadlased Mall Leinsalu, Rainer Reile ja Aleksei Baburin palvisid 2023. aastal riigi
teaduspreemia sotsiaalteaduste valdkonnas uuringute tsukli .Uhiskondlike muutuste ja
kriiside mdju tervisele ja tervise ebavordsusele” eest.

Kaire Innos palvis Péhja-Eesti Regionaalhaigla preemia parimale 2022. aastal ajakirjas ,Eesti
Arst” ilmunud teadusartiklile ,Rinna-, emakakaela- ja jamesoolevahi sbéeluuringute
tulemused Eestis"”.

Eesti Teaduste Akadeemia korraldatava konkursi ,Teadus 3 minutiga” vaatajalemmikuks
osutus viie laureaadi seast TAl teadur ja Tartu Ulikooli doktorant Keiu Paapsi lUhiloenguga
.Kasvajad ei tunne vanusepiire®.

Ajakirja Sotsiaaltéo vastutav toimetaja Regina Lind sai 21. martsil Ule-eestilisel sotsiaalala
tdotajate tunnustusuritusel ESTA eripreemia.

Kersti Peterson TAl koolitusosakonnast palvis ETAG-i 2023. aasta teadustéode konkursil
siseministeeriumi eripreemia oma |6putdd eest: ,Eesti elanike koduse keskkonna
ohutumaks muutmine Haapsalu ja Tartu linna ning Saue valla naitel“. (Tartu Ulikooli Parnu
kolledz, BA ,Sotsiaaltod ja rehabilitatsiooni korraldus®, cum laude)

TAIl todtaja Dolores Eametsa kaitstud magistritdéd (Prevalence of high-risk human
papillomavirus genotypes and their association with cevrical cytology in Estonia: a
population-based study) saavutas ETAGi Ulidpilastéode riiklikul konkursil | preemia.
Dolorese t&6 Uheks juhendajaks oli TAl teadur Kaire Innos.

TAI eluté6preemia

2023. aasta TAIl elutdopreemia laureaat oli TAl nakkushaiguste uuringute osakonna
vanemteadur Oleg Kurtenkov, kes téotas TAl-s enam kui 55 aastat. Tema teadustod on
pUhendatud kasvajate immunoloogiale, kasvajaseoseliste antigeenide ja nende vastase
immuunvastuse proflleerimisele vahi diagnostikas, monitooringus ja prognoosimises.
Tema nimel on ka Uks leiutis — mao vahi ja healoomuliste haiguste diferentsiaaldiagnostika
meetod.

TAIl aastapreemia

TAl aastapreemia laureaat 2023. aastal oli krooniliste haiguste osakonna vanemteadur Kenn
Konstabel, kes on aastaid tegutsenud eduka teadlasena psuhholoogia valdkonnas,
keskendudes eeskatt isiksuse, psiUhhomeetria, vaimse tervise ja tervisekaitumise seoste
uurimisele. Arvukatele teaduspublikatsioonidele lisaks on tema teadustod palvinud
tahelepanu ka populaarteaduslike artiklite ja intervjuude naol kohalikus meedias. Kenn
Konstabel on tunnustatud dppejoud ja mitmete tudengitddde, sealhulgas doktoritddde
juhendaja.

2022. aastal avaldati Kenn Konstabeli juhtimisel Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringu
(2020-2022) tulemused, mis annavad Ulevaate Eesti rahvastiku vaimse tervise olukorrast ja
loovad lahtekoha Eesti rahvastiku vaimse tervise jarjepidevaks seireks. Kenn oli 2023. aastal
ilmunud Eesti inimarengu aruande ,Vaimne tervis ja heaolu” toimetaja ja mitme peatuki
kaasautor, tema eestvedamisel alustasime eelmisel aastal ka laste vaimse tervise uuringu
metodoloogia valjatdéotamise ja 2024. aastal elluviidava uuringu planeerimisega.

Atraktiivne té6andja

2023. aasta atraktiivsete tdoandjate uuringu pdhjal hindasid Eesti meditsiinieriala tudengid
TAl kKimne atraktiivsema todandja hulka ja TAl oli selles edetabelis kaheksandal kohal.
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arenguvajadused. Sisask M (toim). Eesti inimarengu aruanne 2023. Vaimne tervis ja
heaolu. Tallinn: SA Eesti Koostéo Kogu, 2023
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https://tai.ee/sites/default/files/2023-09/Linnapuugid_2023.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-09/Linnapuugid_2023.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-05/Narko_c-hepatiit_2020_0.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-05/Narko_c-hepatiit_2020_0.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-05/Narko_c-hepatiit_2020_0.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2024-01/Narkootikume_sustivate_inimeste_uuring_Tln_2022_1.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2024-01/Narkootikume_sustivate_inimeste_uuring_Tln_2022_1.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2024-01/Narkootikume_sustivate_inimeste_uuring_Tln_2022_1.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-10/Vahk_Eestis_2020_.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-10/Vahk_Eestis_2020_.pdf

10.

11.

12.

N A WN

©

10.
1.

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.

20.

21.

Reile R. Tervist toetava ja tervist kahjustava kaitumise muutuvad mustrid ning
taiskasvanute vaimne tervis. Sisask M (toim). Eesti inimarengu aruanne 2023.
Vaimne tervis ja heaolu. Tallinn: SA Eesti Koostod Kogu, 2023

Taht K, Rammer A, Seppo |, Kivi L, Konstabel K. Edukus — oma vdimete realiseerimine
kui osa vaimsest heaolust. Sisask M (toim). Eesti inimarengu aruanne 2023. Vaimne
tervis ja heaolu. Tallinn: SA Eesti Koostdd Kogu, 2023

Taht K, Konstabel K. 6. peatukk. Kuidas Eesti 15-aastased Opilased end koolis
tunnevad? Tire G (toim). PISA 2022 Eesti tulemused. Eesti 15-aastaste Opilaste
teadmised ja oskused matemaatikas, funktsionaalses lugemises ja loodusteadustes.
Tallinn: Haridus- ja Noorteamet, 2023

Vorobjov S, Oja L, Piksdot J. Noorte vaimne tervis ja heaolu ning selle seos eluviisiga.
Sisask M (toim). Eesti inimarengu aruanne 2023. Vaimne tervis ja heaolu. Tallinn: SA
Eesti Koostdo Kogu, 2023

Tervise Arengu Instituut. Rahvastiku tervise aastaraamat 2023. Eesti rahvastiku
tervise ja selle mojurite muutused 2000-2022. Tallinn: Tervise Arengu Instituut, 2023.

Tervise Arengu Instituudi aastaaruanne 2022

National Institute for Health Development, Estonia. IANPHI peer-to-peer review and
recommendations, 2023.

Tervise Arengu Instituut, Eesti. IANPHI eksperthinnang ja soovitused, 2023.

Alkohol ja selle tarvitamine Eestis

Eesti dpilaste kasvu uuring 2021/2022. da

Ennetustegevuste tdendatuse taseme hindamine

E-sigaret, infomaterjal

Kahjude vahendamine. 2023. aasta teabeleht

Korralik toit ei vaja toidulisandeid (plakat)

Kuidas margata, et laps tarvitab e-sigaretti, nikotiinipatja voi huuletubakat, ja mida
siis teha? Infomaterjal koolidele

Kuidas margata, et noor tarvitab e-sigaretti, nikotiinipatja voi huuletubakat?
Infomaterjal lapsevanematele

Laste ja noorte riskikaitumise ning vaimse tervisega seotud riski- ja kaitsetegurid
2022. aasta Hooliva Kogukonna Noorteuuringu poéhjal

Nikotiinipadi, infomaterjal

Noorukite sdeltestimine, I[Uhisekkumine ja ravile suunamine uimastite tarvitamise
korral

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Harjumaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Hiiumaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Ida-Virumaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, J6gevamaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Jarvamaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Laanemaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Laane-Virumaa
Ravitud v6i surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Pélvamaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Parnumaa

Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Raplamaa
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https://tai.ee/sites/default/files/2023-05/TAI%20aastaraamat%202023_veeb_mai2023.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-05/TAI%20aastaraamat%202023_veeb_mai2023.pdf
https://tai.ee/sites/default/files/2023-08/Aastaaruanne2022.pdf
https://tai.ee/et/valjaanded/national-institute-health-development-estonia-ianphi-peer-to-peer-review-and-recommendations
https://tai.ee/et/valjaanded/national-institute-health-development-estonia-ianphi-peer-to-peer-review-and-recommendations
https://tai.ee/et/valjaanded/tervise-arengu-instituut-eesti-ianphi-eksperthinnang-ja-soovitused

22. Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Saaremaa

23. Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Tallinn

24. Ravitud voi surmaga l6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Tartu

25. Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Tartumaa

26. Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Valgamaa

27. Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Viljandimaa

28. Ravitud voi surmaga I6ppenud vigastusjuhtude Ulevaade, Vorumaa

29. Taldrikureegel (plakat)

30. Tervishoiuteenuse osutajate investeeringud pdhivarasse aastatel 2004-2021

31. Uimastitarvitamise haire ravi. 2023. aasta teabeleht

32. Uimastitarvitamise olukord Eestis. 2023. aasta teabeleht

33. Uimastite Uledoosist tingitud surmade ennetamise programm Eestis. 2023. aasta
teabeleht

34. VEPA-hingamine (plakat)

35. VEPA-haaled (plakat)

36. VEPA-kaed (plakat)

37. VEPA metoodika. Mentori kasiraamat

38. VEPA metoodika. Opetaja kdsiraamat

39. VEPA-mangude tabel (plakat)

40. VEPA-vaikus (plakat)

41. ledeHme paccTpomncTBa yrnoTpebneHnsa NCMXoakTUBHbIX BellecTB. MHdonmct 2023

42. OCHOBHble AaHHble 06 ynoTpebneHMM NCUXOAKTUBHBIX BELLECTB B DCTOHUMN.
NHdonnct 2023

43. [porpamMMa no NpenoTBpPaLLEHUIO CMePTEN, BbI3BaHHbIX Mepeno3npoBKamMm
HapKOTMKOB. MHbonucT 2023

44, CHmKeHMe Bpeda. MHponmcT 2023

Avalikud materjalid on leitavad TAI veebilehe viljaannete andmebaasist.

Videomaterjalid, podcast’'id

Alkohol ja vahk, Keiu Paapsi
Millal peaks alkoholitarvitamist vahendama? Anneli Sammel
Alkoholitarvitamise mojud. Anneli Sammel
Kuidas aidata lahedast, kes tarvitab liiga palju alkoholi? Anneli Sammel
Kuidas vahendada alkoholitarvitamist? Anneli Sammel
Tervis maitseb hasti. Varvid. 16:9. Toitumiskampaania video
Tervis maitseb hasti. Proportsioonid. Toitumiskampaania video
Korralik toit ei vaja toidulisandeid
Korralik toit ei vaja toidulisandeid. LUhiklipp
. Nikotiini méju ajule
Lapseea kasvajad — elu parast (diagnoosi). Keiu Paapsi
. Laste ja noorte vigastustest. Triinu Purru
Tervist edendavate tookohtade vorgustiku tutvustus ja selle arendused. Katrin Karner-
Rebane
14. Nikotiini mojust noortele. Tiina Kuusik
15. Puugijutud I. Julia Geller ja Maria Vikentjeva.
16. Puugijutud II. Julia Geller ja Maria Vikentjeva

SSEVONOOANN =

—
W

17. Dementsuse koolituste taskuhaaling: Mitmekultuuriline tookeskkond
hoolekandeasutuses, osa 1
18. Dementsuse koolituste taskuhaaling: Mitmekultuuriline tookeskkond

hoolekandeasutuses, osa 2
19. Dementsuse koolituste taskuhaaling: Autorlus ja viitamine
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https://www.youtube.com/watch?v=ltmh2rCX6PY&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=njx2F5xyIoQ&t=155s&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=J0wA9IdRnPk&t=9s&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://youtu.be/dN40gWctOfg?si=gmGU0mopTnG0rvWK
https://youtu.be/pd_qNC4Fw04?si=j2XOPF_96ZvucR1F
https://www.youtube.com/watch?v=vv8-EmpAxyw&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=tlUD5EOvQRo&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=GQjzFsfklKE&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=RRfo__5OSZQ&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=ZBgUN5XrviI&ab_channel=TerviseArenguInstituut
https://www.youtube.com/watch?v=7oJhSk8w4_Q
https://www.youtube.com/watch?v=cl0EKgR7Dqk
https://www.youtube.com/watch?v=BGH_Hl6tkNc
https://www.youtube.com/watch?v=-Ejg8YTEkVo
https://www.youtube.com/watch?v=VQ1d1Npddtcˇ
https://www.youtube.com/watch?v=RphnIor5bbA
https://drive.google.com/file/d/1IX82LOUtFy8cnS-TvnNcL7JNFKr3VExn/view?usp=drive_link
https://drive.google.com/file/d/1IX82LOUtFy8cnS-TvnNcL7JNFKr3VExn/view?usp=drive_link
https://drive.google.com/file/d/108Ju9JA8sozI0YGxIapWWSej_IO1-Fgt/view?usp=drive_link
https://drive.google.com/file/d/108Ju9JA8sozI0YGxIapWWSej_IO1-Fgt/view?usp=drive_link
https://drive.google.com/file/d/1ABkocmQI4LJEwhd_PFFOlCheoyDVuSM9/view?usp=drive_link

Olime mitmete riiklike strateegiate, arengukavade ja muude oluliste dokumentide
koostamisel eestvedajaks voi osalesime todruhmades:

—

oA W

10.
.

2.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.

20.

21.

22.

23.
24,
25.
26.

Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringu konsortsium — eestvedamine
Eesti Sotsiaaltdo Assotsiatsiooni eetikakomitee

Valdkonnaulese ennetuse t66ruhm — eestvedamine
Ennetusndukogu

Ennetuse teadusndukogu — eestvedamine

Riikliku statistika seaduse muutmise valjatdotamiskavatsuse koostamine. Planeeritav
seadusemuudatus annaks tervisestatistikale riikliku statistika staatuse ning luuakse
volitusnorm  Vabariigi  Valitsusele, millega tekib vdimalus maarata riikliku
tervisestatistika tegijaks TAI.

TAl inimuuringute eetikakomitee — eestvedamine

TU inimuuringute eetika komitee

Eesti Bioeetika ja Inimuuringute ndukogu

Eesti toitumis- ja lilkumissoovituste t&6ruhm — eestvedamine
Euroopa horisondi digi- ja tervise valdkonna partnerluste t&66rihm
Ravimiuuringute eetikakomitee

Eetikakomiteede t&6ruhm

Teaduseetika tdéoruhm

Tervisetehnoloogiate t6drahm

Statistikandukogu

Andmepdhise aruandluse juhtrihm

Klassifikaatorite ja koodiloendite téoriuhm

TervisesUsteemi hindamise t&66ruhm — eestvedamine
Andmehalduse tdé6rihm

Narkopoliitika ekspertndukogu

Lapseootel ja vaikelaste vanematele suunatud sobiva ennetustegevuse valjavalimise ja
Eesti oludele kohandamise t&éoruhm

Ravijuhendite Noukoda
Riiklik séeluuringute juhtrihm
Riiklik vahitorje juhtruhm

Eesti Teadusagentuuri hindamisndukogu
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27. Ravijuhendi ,Kopsu-ja kopsuvalise tuberkuloosi kasitlus* tdéruhm
28. Antimikroobse resistentsuse (AMR) juhtruhm

29. Juhtrthm kohalike omavalitsuste teenistujate arendamise koordineerimiseks ja
tegevuskava elluviimise seireks (KOV IVA)

30. Alkoholipoliitika rohelise raamatu uuendamise juhtruhm
31. Valdkonnaulese Liikumisaktiivsuse tegevuskava juhtruhm
32. Toitumisndustaja kutsete komisjon

33. Toitumisndustaja ja toitumisterapeudi kutsekomisjon

Meie tootajad esindavad Eestit ja TAI-d paljudes rahvusvahelistes té6rihmades, sh:

1. COVID-Minds (Global mental health in the COVID-19 pandemic) Network
2. EFSA artikkel 36 koostoovorgustik

3. EUROCARE (European Study of Cancer Patients Survival and Care) Steering
Committee

EUROCARE Working Group
EUROCARE High Resolution Study Steering Committee

4
5

6. EuroFIR AISBL (European Food Information Network)

7. European Food Safety Authority's Scientific Network on Food Consumption Data
8. European Society for Prevention Research

9. The European Universal Prevention Curriculum trainer’'s network

10. Eurostat Health and Health Information Survey

1. Eurostat IDB (European Injury Data Base)

12. Eurostat ESS Long-Term Care Task Force

13. Eurostat Technical Group on Health Care Expenditure

14. Eurostat Technical Group on Health Care Non-Expenditure

15. Eurostat Working Group on Public Health

16. EU/EEA and WHO European Region Surveillance Network for Tuberculosis

17. GLobal Dietary Database

18. Health Behaviour in School-aged Children (HBSC) Network

19. JPI HDHL (Joint Programming Initiative a Healthy Diet for a Healthy Life)

20. IDEFICS/I.Family Follow-up Study Consortsium

21. NCD Risk Factor Collaboration

22. Nordic Nutrition Recommendations 2023 Commitee, Observer

23. Northern Dimension Partnership in Public Health and Social Well-being

24, OECD Network on Health Expenditure
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25.
26.
27.
28.
29.
30.

3l

32.

OECD Working Party on Health Statistics

OECD Working Party on Health Care Quality and Outcomes

RARECARENet (Surveillance of rare cancers in Europe) Working Group
UNICEF-WHO-World Bank Joint Child Malnutrition Estimates Working Group
WHO European Childhood Obesity Surveillance Initative Network

WHO Sugar and Calorie Reduction Network

WHO Salt Action Network

WHO European action network on reducing marketing pressure on children
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Lisa 3. 2023. aasta teadus- ja arendusprojektid ning osalused

Uuringu/projekti pealkiri Vastutav Rahastaja/ Kestus Eesmark

taitja Programm

Tervisekaitumine, sh toitumine ja alkoholitarvitamine

Saada Ulevaade Ulekaalulisuse ja rasvumise levimusest ja trendidest, nii

Eesti dpilaste kasvu uuring Seire alates Eestis kui rahvusvahelises vordluses, ning uurida seoseid liigse
WHO Childhood Obesity Eha Nurk TAI . kehakaalu ja erinevate riskitegurite vahel. COSI on sisendiks laste

. o 2015/2016. 6a L - T . . .
Surveillance Initative (COSI) tervishoiupoliitika edendamises Ulekaalulisuse ja rasvumise vastaste

meetmete valja téotamiseks ning RTA mdddikuks.

Eesti koolidpilaste Seire 2021-2024 1-15 a. dpilaste tervisekaitumuslike protsesside ja trendide
tervisekaitumise uuring Leila Oia A uurimisega ajas, et saada infot noorukite tervise ja heaolu,
(Health behaviour of / terviseriskide, sotsiaalse keskkonna ja tervisekaitumise kohta
choolage children.
Rahvastiku toitumise andmed pakuvad téenduspdhist alust riiklike
toidu- ja tervisepoliitikate kujundamisel ning teadustddks, samuti on
Rahvastiku toitumise uuring Maarja Kukk TAl 2023-.. . J. . .p. e ! . . d R e
Uksikasjalikud, isikupdhised toitumise andmed hadavajalik sisend
toiduohutuse alaste riskihinnangute koostamisel.
Iseloomustada Eesti taimetoitlase toitumist ja terviseseisundit ning
vorrelda neid segatoiduliste toitumise ja riiklike toitumissoovitustega.
Lisaks hinnata toitumismustri seoseid toitumisega seotud
vaartushinnangute ja hoiakute, tervisekaitumise ning tajutavate
Eesti taimetoitluse uuring Eha Nurk TAl 2019-2025 g ! gt

riskidega. Tulemused on aluseks taimetoitlaste, sh veganitele ja
vegetaarlastele suunatud toitumisjuhiste valjatodtamisel ning
tdhusamate kommunikatsioonistrateegiate kujundamisel, et tagada
Uldsuse teadlikkus eri toitumisharjumustega kaasnevatest riskidest.

Best-ReMaP - ELi ‘
koostédprojekt parimate Hanna Alajce 2019-2025

toitumise valdkonna
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praktikate rakendamiseks
(Joint Action on
implementation of validated
best practices on nutrition)

TAT ,Ennetav ja turvaline

Johanna

Projekti kaigus viiakse ellu kahte tegvust: 1) Kohalike
omavalitsute spetsialistide koolitamine ennetusalase
kompetentsi arendamiseks ning riskikaitumise ennetamiseks.

" SIM/ESF 2023-2027 _ ] o ] o
elukeskkond Martsoo 2) Alkoholi vastutustundliku serveerimise koolituste loomine ja
teenindajate ning jarelevalvespetsialistide koolitamine
turvalisuse suurendamiseks kohalikul tasandil.
N Projekti kaigus viiakse ellu kahte tegevust 1) Uimasteid
TAT , Terviseriskide tar\jitavate S\imeste toetamise mudgeli vél'aléétamine
ennetamine ja Liis Tarin TAI/ ESF 2023-2027 . . . Jatos . .
. T psUhhosotsiaalse toe pakkumiseks. 2) Toitumisndustamise
vahendamine . ) . . e s .
teenuse ja esmatasandi tervishoiu mudeli valjatodtamine
TKU on labildikeline, iga kahe aasta jarel toimuv rahvastikupdhine
kUsitlusuuring Eesti 16-64-aastaste elanike hulgas. Uuringu eesmark on
Eesti taiskasvanud rahvastiku . . . koguda andmeid Eesti tdoealise rahvastiku muutusi rahvastiku
. . ) Rainer Reile TAI/SoM Pidev L o ) . ) . . .
tervisekaitumise uuring (TKU) tervisekaitumise ja terviseseisundi kohta. Uuringuandmed on sisendiks
rahvatervishoiu indikaatoritele nii Eestis kui rahvusvaheliselt ning
leiavad aktiivset kasutust ka teadustoos.
NIAAA Baltic Alcohol Control . 4 Projekti. ees?ﬁérk on analugsida a!koholipolii.tilia Amee.tmete maoju ‘ .
Proiect Rainer Reile 2021-2023 alkoholist pdhjustatud tervisekahjudele Balti riikides ja Poolas perioodil
) 2000-2020.
Euroopa Majanduspiirkonna ja Norra toetusest 2014-2021 rahastatud
Alice Haav programm Local Development and Poverty Reduction (2020-2024).
Rahvatervishoiu valdkonna Carolina Projekti tegevuste kohta saab lugeda peatukkidest 3.3 (Seikluste laegas,
vbéimekuse ja kompetentside | Murd TAIl 2020-2024 vastutav taitja Alice Haav) ja 2.10 (mdjuhindamise uuringu vastutav
suurendamine KOVides. ) uurija Carolina Murd) ja 3.8.2 (KOV vbéimestamine, uuringud, analtusid ja
Maiu juhendid, vastutav taitja Maiu Veltbach).
Veltbach
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Rahvusvaheline
koostdoprojekt CoDiet

Projekti kaigus testitakse uudseid toitumise jalgimise tehnoloogiaid (nt
personaalsed nutikaamerad) ja vorreldakse saadud andmeid teiste
toitumisuuringute meetoditega (toidupaevikud ja toiduintervjuud)

Combatting diet related . oo Euroopa . L Sy

( g . . Marit Priinits . p 2023-2026 saadud andmeid. Tulemused on aluseks tehisintellektil pohinevate

non-communicable disease Komisjon e . . . . .
tooriistade valjatodtamiseks personaalsete toitumissoovituste

through enhanced . . S . .

. andmiseks, et hinnata paremini toitumisest péhjustatud

surveillance) . . . S
mittenakkuslike haiguste tekkeriski.

Elukdigupohised kohortuuringud
Rahvusvahelises koostods elluviidava uuringu eesmark on selgitada

Toomas parilikkusest, toitumisest, eluviisist ja tervisekaitumisest tingitud
. . . TAI 2006~ ... haigestumise voimalikke tekkepdhjuseid ning tédtada valja

IDEFICS/I.Family uuring Veidebaum . o . .
sekkumisvéimalusi Ulekaalulisuse ja sellest tulenevate
tervisekahjustuste ennetamine.
Koostdds Tartu Ulikooliga elluviidav multidistsiplinaarne prospektiivne
longituuduuring, mille eesmark on selgitada tervist mdjutava kaitumise

Eesti laste isiksuse, kaitumise | Toomas TAl 1998 pohjuslikke tegureid ja paremini moista terviseseisundite kujunemist.

ja tervise uuring (ELIKTU) Veidebaum Uuringus kasitletakse muuhulgas fUusilise ja vaimse tervise, riskeeriva
kaitumise, toitumise, kehalise aktiivsuse, psiihhosotsiaalse heaolu,
isikuomaduste temaatikat.

Vaimne tervis
Projekti eesmark on valja téoétada metoodika, piloteerida ja ellu viia
kUsitlusuuring, mis annab Ulevaate 8-17-aastaste laste vaimse tervise ja

. . . Kenn subjektiivse heaolu seisundist (sh riski- ja kaitseteguritest nin
Laste vaimse tervise uuring SoM 2023-2025 ) - . ( - ! d . 9
Konstabel ebavérdsusest). Uuring loob aluse edaspidisele regulaarsele laste vaimse

tervise seirele. Uuringut viiakse ellu koostéds Tartu Ulikooli psihholoogia
instituudiga.

Rahvastiku vaimse tervise Kenn 2021-2022. aastal viidi ellu esimene laiapdhjaline Eesti rahvastiku vaimse

uuring Konstabel TAI 2020-2030 tervise seisundit ning kujunemist mdjutavaid tegureid hindav uuring,

mis pani aluse edaspidisele rahvastiku vaimse tervise hindamise
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raamistikule, ning mille andmed vdimaldavad uurida ja selgitada vaimse
tervise probleemide tekkepdhjuseid.

Tervisekaitumise maoju

heaolule ja vaimsele tervisele:

Projekti eesmark on uurida vaimse ja fUusilise tervise vastasmaojusid
ning heaolu ja psuhhosotsiaalse tausta rolli tervisekaitumises ja

- L Kenn . . . . - .
pohjuslike mehhanismide Konstabel PRG 1656 2022-2026 tervisetulemites. Projekti tulemused aitavad tdhusamalt planeerida
selgitamine sekkumiste tervisedenduse programme ning tervisekaitumisele suunatud
planeerimiseks sekkumisi.

Riskikaitumine

Frontline Politeia: Take Eike Siilbek Euroopa 2022-2023 Projekti eesmark oli ennetada laste ja noorte riskikaitumist. Selleks

prevention science training Komisjon anallusiti kohalikke vajadusi ja olemasolevaid ennetusslsteeme,
kohandati riski- ja kaitsetegurite hindamisvahend (hooliva kogukonna

to the substance use and . ) . T

) ) ) noorteuuring) Eesti oludele ning todtati valja Euroopa

crime prevention frontline ennetusdppekaval pdhinev koolitus ennetuse elluviijatele (koolitddtajad,
politseinikud, tervishoiu-, noorsoo- ja sotsiaaltdodtajad). Tapsemalt saab
lugeda alapeatukist ,Valdkonnaulene ennetus”.

Nakkushaigused

E-hepatiidi kliiniliste Tatiana

markerite leviku 2023 Eesmark oli hinnata puukide levimust Eesti linnade haljasaladel.

. . . Kuznetsova

hindamine doonorite seas

Linnapuugid 2023 -

puukide levimus ja )

L . Maria . S Lo . .

puugihaiguste oht Eesti . . 2023 Eesmark oli hinnata E-hepatiidi levimust Eesti veredoonorite seas.

. . Vikentjeva

linnade avalikel

haljasaladel

Kuiva veretapi meetodi

kasutamine C-

hepatiidiviiruse markerite | Tatiana 5029-2023 Eesmark oli hinnata kuiva veretdpi meetodi kasutamise sobivust C-

tuvastamiseks Kuznetsova hepatiidiviiruse tuvastamisel.

narkootikume sUstivate
inimeste seas.
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https://www.tai.ee/et/instituudist/koostoo/frontline-politeia

Tervise ebavordsus

Haigestumuse, elulemuse ja
suremuse sotsiaalsed

Uuringu eesmargid on: 1) anallUUsida sotsiaalsete riskitegurite seoseid
valitud vahipaikmete haigestumuse ja elulemusega; 2) hinnata

o . oL Mall Leinsalu 2021-2030 sotsiaalsete riskitegurite seoseid enneaegse suremusega valitud surma
riskitegurid: loenduspdhine - e . . .
) pbhjuste 16ikes; 3) anallUusida haigestumuse, elulemuse ja suremuse
kohortuuring ~ o .
ebavérdsuse ajalisi muutusi.
CHAIN —rahvusvaheline Mall Leinsalu 2021-2030 Eesmark on Euroopa ja teiste riikide koostéds monitoorida, leida
koostooprojekt suremuse pohjuslikke seoseid ja vahendada edukate sekkumistega suremuse
ebavordsuse vahendamiseks . L . o
ebavordsust riikide siseselt ja riikide vahel.
LIFEPATH - tervena Mall Leinsalu 2015-2023 Uuringu eesmark on valja selgitada sotsiaalsed ja bioloogilised tegurid,
vananemise sotsiaalseid mis mdjutavad vananemise trajektoore erineva sotsiaalse kuuluvusega
erisusi mdjutavad isikute seas.
elukaigupodhised ja
bioloogilised levikuteed
Tervishoiuteenuste vajadus ja | Rainer Reile 2019-2023 Uuringu eesmark on hinnata ravivajaduse ja tervishoiuteenuste
kasutus kasutuse demograafilisi ja sotsiaalmajanduslikke erinevusi. 2023. aastal
jatkuv teadust6o kasutab peamiste andmeallikatena registritega
lingitud andmeid ja TKU koondandmestikku.
Paasteteenistujate Aleksei 20162030
haigestumus ja suremus: Baburin Uuringu eesmark on uurida Eesti paasteteenistujate todga seotud
kohortuuring tervisekahjustuste riske, esmajoones vahi- ja surmariski, véimalusel teisi
haigusriske. 2023 jatkub kohordi jalgimine.
Vahk
R . ETA Projekti eesmark on luua uusi teadmisi vahi esinemise ja mdjurite kohta
Vahiravi ja -tulemite Kaire Innos PRGE'J722 2020-2024 tuginedes reaalandmetele ja seelabi parandada vahiravi kvaliteeti ja

parandamine:

vahitulemeid.
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reaalandmetele tuginev
rahvastikupdhine uuring

Vahihaigestumuse, -

Rahvastikupdhise vahiseire eesmargid on: 1) analtusida
vahihaigestumuse, -suremuse ja -levimuse trende ja nende pikaajalist

suremuse, -elulemuse ja - Kaire Innos Pidev . . ) Lo . . .
) . . prognoosi Eestis; 2) hinnata vahielulemustrende ja anallusida eri
levimuse trendid Eestis . ~.
tegurite mdju elulemusele.
Uuringu eesmark on hinnata laste ja noorte taiskasvanute kasvajate
Laste ja noorte taiskasvanute teatamise kvaliteeti vahiregistris, pikaajalisi haigestumus- ja
ostels . . : Keiu Paapsi 2016-2025 . 9 pleaalc 9 AT
vahi epidemioloogia Eestis elulemustrende ning koguda prospektiivselt laste kasvajate kliinilisi
andmeid Toronto staadiumi kasutuselevdtmiseks Eestis.
Jargnevate vahijuhtude Uuringu eesmark on hinnata jargnevate esmaste kasvajate riski Eestis
esinemine lapseeas esmast Keiu Paapsi 2021-2025 isikutel, kes on saanud esimese kasvaja diagnoosi vanuses O-14 aastat ja
vahki pddenud isikutel Eestis sellest tervenenud.
Eesnaarmevahk
surmapdhjusena: Uuringu eesmark on hinnata eesnaarmevahi suremusstatistika digsust
p. ) L Kaire Innos 2020-2024 . d d
rahvastikupdhine Eestis.
andmekvaliteedi uuring
Rahvusvahelised
vahielulemuse - . - . . s e
v S . . Uleeuroopalised ja Ulemaailmsed uuringud vahielulemuse m&dtmiseks
koostooprojektid Kaire Innos Pidev 3 erinevuste pdhiuste selaitamiseks
(EUROCARE, CONCORD, ] pony g '
VENUSCANCER)
Rahvusvahelised lastevahi
koostooprojektid Keiu Paapsi Pidev Rahvusvahelised uuringud lastevahi elulemuse ja ravi hindamiseks.
(BENCHISTA, NOPHOCARE)
HPV kodutesti luLrutamine Eesmark on suurendada séeluuringu kattesaadavust eri
) Piret Veerus Tervisekassa | 2023-2024 rahvastikurUhmades ja seelabi vahendada emakakaelavahi

emakakaelavahi séeluuringus

haigestumust.
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Kiiritusravi kasutus ja vajadus

SoM

Projekti eesmark on anda hinnang kiiritusravi tegelikule kasutusele

. Keiu Paapsi . 2023-2030 Eestis eri vahipaikmete ravis ja vorrelda seda rahvusvaheliste
Eestis (osaliselt) . . L
hinnangute kiiritusravi vajaduse kohta.
Partnerlus HPV seljatamiseks Euroopa Projekti eesmark on toetada EL liikmesriikide joupingutusi poiste ja
) Oskar N&mm oP 20222025 o -~ e JOUPINGHEHS! polste]
(PERCH) Komisjon tudrukute HPV vastasel vaktsineerimisel.
. . Eesmark on hinnata, kas kodutestimise vdimalus suurendab naiste
HPV kodutesti teostatavus- ja . il . . -
lootuurin Piret Veerus 2020-2030 osalust emakakaelavahi sdeluuringus, anda sisend kulutdhususe
P 9 uuringule ja hinnata logistika toimivust.
Nordscreen Piret Veerus Pidev Jooksvalt toimuv séeluuringute andmete publitseerimine
nordscreen.org platvormil
CanScreen-ECIS Piret Veerus 20232024 IARC/WHO projekt EL riikide sdeluuringute indikaatorite kogumiseks
Naiste tervis
Operatiivsete sunnituste . . ~ . L . .
. . . . . Uuringu eesmark on vorrelda operatiivsete sinnituste ajatrende Eestis
ajatrendid Eestis ja Soomes Piret Veerus Pidev 2 Soomes
1992-2016 ) '
Uuringu eesmark on hinnata COVID-19 pandeemia mdju
COVID-19 méju 9 . L P - ) L
. rasedustulemitele Eestis, vorreldes SARS-CoV-2 positiivsete sunnitajate
rasedustulemile: . . L . . . .
. ) . Piret Veerus 2022-2023 tulemeid tervete sUnnitajatega ja uuritava nakkuse vastu vaktsineeritud
registripdhine uuring Eestis, . . . . e . . .
5020-207] sUnnitajate tulemeid vaktsineerimata sUnnitajatega, vottes Uhtlasi
arvesse patoloogiliste rasedustulemite ja sekkumiste teisi riskitegureid.
Hormoonasendusravi Piret Veerus Soome 1998-2025 Uuringu eesmark on valja selgitada hormoonasendusravi (HAR) efekt
postmenopausis — hlved ja Akadeemig; tervisele, elukvaliteedile ja kuludele tervishoiususteemis. Uuringu kaigu
ohud Tervise ja metodoloogiline analtus annab kogemusi epidemioloogiliste uuringute
Heaolu korraldamiseks tulevikus. 2022 toimub uuringus osalenute andmete
Instituut linkimine vahiregistri ja surma pdhjuste registri andmetega.
(THL)

Keskkonnatervis
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Keskkonnastressorite sotsiaalmajandusliku kulu hindamine
tervisekaotuse meetoditega. Hinnatakse dhusaaste ja murareostuse
maojusid inimeste tervisele (sh sotsiaalmajanduslikud naitajad) ning

BEST-COST Jane Idavain EL 2023-2026 . . . . . . e
tekkinud terviseprobleemide majanduslikku madju riikidele. Koostdds
tdotatakse valja Uhtne metoodika, mida rakendatakse valja valitud
riikide hulgas (Belgia, Eesti, Norra, Portugal, Prantsusmaa).

Rahvastikunditajad

Global Burden of Disease . . Projekti eesmark on globaalsel tasandil sUstemaatiliselt hinnata

Kaire Innos Pidev . . L . L .
(GBD) haigustest, vigastustest ja riskiteguritest tingitud tervisekadu.
. GBD Study metoodikal pdhinevate rahvuslike tervisekaotuse

COST Action Burden of . . . . .

. . teadusuuringute metoodikate Uhtlustamine. Luuakse tervise

Disease (European Burden of | Jane Idavain EL 20192024 . . . . L T

. riskitegurite hindamiskriteeriumid, materjalid ja Uhtlustatakse

Disease Network) S . . S
riskihindamise kriteeriumid.

Koordineeritud suremusseire Euroopa riikides, mille eesmark on mddta
hooajaliste nakkushaiguste, pandeemiate, kuumalainete jt riskidega

EuroMOMO - European Gleb . seotud suremust. Liigsurmade seire andmed avaldatakse riikide ja

i tori : EL Pidev ihmade k igal nadalal uuringu kodulehel

mortality monitoring Denissov vanusrihmade kaupa igal nadalal uuringu kodulehe
http://www.euromomo.eu

Terviseslisteem ja terviseandmete taristu

Rahvastiku terviseteabe ja -

uuringute veebitaristu . . . S

. . COVID-19 ja muude teadusuuringute ja andmevahetuse veebitaristu

(Population Health Jane Idavain EL 2019-2023 . . d !

. loomine.

Information Research

Infrastructure — PHIRI)

Tervisesusteemi hindamise . Tervisesusteemi toimivuse hindamiseks vajalike indikaatorite valja

. . Jane Idavain EL 2021-2023 v .
raamistiku loomine (HSPA) té6tamine
Tiiu-Liisa Teaduspdhise tervishoiuvaldkonna t66jdou prognoosimise sUsteemi
HEROES RUMMO EL 20232025 loomine. Rahvusvaheline koostéoprojekt, mille Eesti koordinaatoriks on

SoM.
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Lisa 4. Esinemised konverentsidel

TAl eksperdid ja teadlased esinevad nii riigisisestel kui ka rahvusvahelistel (teadus)konverentsidel ja muudel sundmustel. Loetelus anname Ulevaate
kaalukamatest esinemistest.

TAI tootajate esinemised riigisisestel sindmustel

Esineja(d) Ettekande pealkiri ‘ Konverents Kuupaev
Madleen Orumaa Jareldoktori projekti Pap-testi kvaliteedi ja TAl ja SoM-i Umarlaud ,Mida saame teha | 19. jaanuar
patoloogilisele leiule jargneva Kliinilise jalgimise Eestis emakakaelavahi ennetuse
ravijuhendile vastavuse hindamine téhustamisel - arutame koos!”
emakakaelavahi patsientidel Eestis kokkuvdte
Kaire Innos Emakakaelavahi epidemioloogia Eestis TAl ja SoM-i Umarlaud ,Mida saame teha | 19. jaanuar

Eestis emakakaelavahi ennetuse
tdhustamisel — arutame koos!"
Kenn Konstabel, Rainer LEesti inimarengu aruanne 2023. Vaimne tervis ja Eesti inimarengu aruanne 2023. Vaimne | 21. veebruar
Reile, Kaia Laidra, Eha heaolu“ tutvustus tervis ja heaolu
Nurk, Maarja Kukk, Leila
Oja, Jaanika Pikkso6t,
Sigrid Vorobjov, Hedvig

Sultson

Lilia L6hmus TAl aastapreemia ettekanne TAl aastapreemia ettekanne 22.veebruar

Kaire Innos Vahielulemusest PERH-i seminar 31. marts

Triinu Purru Vo6lusdna ennetus Eesti Linnade ja Valdade paevad 13. aprill

Kaire Innos Me jaame rahvana Uha haigemaks ja saame TAI rahvatervishoiu konverents 27. aprill
tervemaks .Teadus tervise selja taga“

Triinu Purru Laste ja noorte vigastused TAIl rahvatervishoiu konverents 27. aprill

.Teadus tervise selja taga“

Tagli Pitsi Oleme see mida sédme - aga kes otsustab mida TAIl rahvatervishoiu konverents 27. aprill
s6ome? ,Teadus tervise selja taga“

Leila Oja ja Liilia Noorte tervise arengud ja pidurid TAIl rahvatervishoiu konverents 27. aprill

Lohmus .Teadus tervise selja taga“

Aljona Kurbatova ja Uimastitarvitamise moetrendid ning uued TAl rahvatervishoiu konverents 27. aprill

Anneli Sammel lahenduste kollektsioonid .Teadus tervise selja taga“
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Kenn Konstabel Ebavordsuse mdju vaimsele tervisele: muudid | TAl rahvatervishoiu konverents 27. aprill
ja tegelikkus ,Teadus tervise selja taga*“
Annika Veimer Tervis on enda teha... voi kas ikka on? — TAl rahvatervishoiu konverents 27. aprill
paneeldiskussioon .Teadus tervise selja taga*“
Kenn Konstabel Vaimse tervise uuringud Tallinna Rotary klubi 22. mai
Olli Pekka Smolander Projekti kaigus loodud taristu kasutus ja Personaalmeditsiini projekti 25. mai
arendusvdimalused tulevikus. Luhiettekanne | [6pukonverents ,Uus IT-taristu —
ja arutelus osalemine uued voimalused
personaalmeditsiinis”
Dolores Eamets HPV-pdhine emakakaela skriining Seksuaalsel Teel Levivate Infektsioonide | 02.juuni
Eesti Uhingu XXIII konverents
Aave Hannus Lilkumisoskused — lapse arengu nurgakivi Akrose Il liikumiskonverents 02. juuni
Kenn Konstabel Avasona ,Millist tdenduspdhisust tasub tahta?* Eesti Psuhholoogide Liidu 9. juuni
aastakonverents
Karin Streimann .Kuidas ei ole kvaliteetne, lapsed ju Utlevad meile, Eesti Psuhholoogide Liidu 9. juuni
mis on kvaliteetne” ehk tdendusmaterjali aastakonverents
vajalikkusest ennetuses
Mall Leinsalu Sotsiaalepidemioloogia: teadus sotsiaalsetest Eesti teaduste akadeemia raamatu 20. juuni
tervisemajuritest ~Eesti Vabariigi preemiad 2023" esitlus
Kaire Innos Hinnanguline kutsevahijuhtude arv Eestis Tooinspektsiooni konverents 30. august
,Nahtamatu oht t606l — kutsevahist
Eestis"”
Reeli Hallik HPV kodutestimise projektid Tervisekassa infopaev paikkonna 05. september

terviseedendajatele

Hanna Alajoe

Toidu reformuleerimise kava koostamine ja
toidu koostise muutused 2018-2022; Toitaineliste
kriteeriumite mudel

Toidu koostise parandamise
(reformuleerimise) senised sammud
ning tulevikuvaljakutsed Eestis

1. september

Kaire Innos

Tervise ebavordsusest ja vahitorje

Riigikogu sotsiaalkomisjon

25. september

Keiu Paapsi

Kasvajad ei tunne vanusepiire

3-minuti loeng AHHAA keskuses

29. september

Diva Eensoo, Tonis Tokko,
Anu Aaspollu, Jaanus
Harro

Koérge vererdhu prognoosijad — impulsiivsus ja
serotoniinisisteemi toimimine

Tartu Ulikooli arstiteaduskonna
aastapaeva teaduskonverents

12.-13. oktoober
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Reeli Hallik, Kaire Innos,
Jaak Janes, Piret Veerus

Emakakaelavahi sdéeluuringu HPV kodutestide
pakkumine apteekides: pilootuuring Ida-Virumaal
2022

Tartu Ulikooli arstiteaduskonna
aastapaeva teaduskonverents

12.-13. oktoober

Kaire Innos Rinna-, emakakaela- ja jamesoolevahi | Pdhja-Eesti Regionaalhaigla | 19. oktoober
sdeluuringute tulemused Eestis aastakonverents

Marge Saamel Millised on Eesti koolidpilaste toitumis- ja TAl Teadusseminar ,Terve elu algus® | 27. oktoober
liikumisharjumused

Sigrid Vorobjov Eesti koolidpilaste riskikaitumine TAl Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober

Leila Oja Liikumisdpetusest lasteaias TAI Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober

Piret Veerus Raseduseagse positiivse koroonatesti moju TAl Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober
rasedustulemile Eestis aastatel 2020-2021

Keiu Paapsi Lapseea kasvajad — elu parast (diagnoosi) TAl Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober

Triinu Purru Laste ja noorte ravitud ning surmaga TAI Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober
[dppenud vigastused

Dolores Eamets Emakakaelavahki haigestumine ja HPV vastu | TAl Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober
vaktsineerimine

Karin Streimann Kuidas toetada andmetel ja tdendusel tuginevat TAl Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober
otsusetegemist ennetuses?

Anette Talvik Peresuhete ja vanemlike oskuste olulisus TAl Teadusseminar ,Terve elu algus* | 27. oktoober
koolinoorte tervisekaitumise kujunemisel

Anneli Sammel Tervisedenduse konverents 2023: 14. november

Alkohol - hoiakud ja arvamused elanike hulgas

Uimastid - valjakutsed ja
lahendused
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Katri-Abel Ollo

Uimastite tarvitamise olukord Eestis

Tervisedenduse konverents 2023:
Uimastid - valjakutsed ja
lahendused

14. november

Mikk Oja

Uimastite tarvitamise mustrid Eestis

Tervisedenduse konverents 2023:
Uimastid - valjakutsed ja
lahendused

14. november

Janne Lauk

Pakendipdhine toidu uuring

Tasakaalustatud toitumise konverents

30. november

Eha Nurk

Eesti dpilaste kasvamine ja sodmisharjumused

Tallinna Lastehaigla
sUnnipaevakonverents

1. detsember

TAI to6tajate esinemised rahvusvahelistel konverentsidel:

Esineja(d)
Hanna Alajée

Ettekande pealkiri

Implementation of marketing regulation in
Estonia

Konverents
Best-ReMap Expert Group Meeting

Kuupdev
24. jaanuar

Piret Veerus

Introducing HPV self-sampling to cervical
cancer screening in Estonia: from feasibility
study to implementation.

35 International Papillomavirus Conference,
Washington, DC, Ameerika Uhendriigid

17-21.04.2023

measures in Estonia

Uhendkuningriik

Piret Veerus HPV self-sampling in Europe EBCOG 28.konverents, Krakow, Poola 20. mai
Rainer Reile, Mall Socio-economic factors and individual ESA RN16 Sociology Of Health And Medicine In The 24.-26. mai
Leinsalu (poster) trajectories of self-rated health during the Public Arena During The Covid-19 Pandemic And
COVID-19 pandemic in Estonia Beyond. Praha, TSehhi
Kairiin Nuudi The significance of the professional journal »Social Work in Changing Times — Challenges and 14.-16. juuni
for social work profession in Estonia — the co- | New Opportunities”, Bodg, Norra
creation of knowledge
Kenn Konstabel Estonian National Mental Health Study: European Congress of Psychology, Brighton, 3.-6.juuli
methods and main results Uhendkuningriik
Jaan Tulviste Non-compliance with COVID-19 health European Congress of Psychology, Brighton, 3.-6.juuli
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Kenn Konstabel

The relationships between personality, well-
being, and common mental health disorders

International Society for the Study of Individual
Differences, Belfast, Uhendkuningriik

17.-21. juuli

Hanna Alajoe

Food reformulation in Estonia

From Evidence to Action - Sustaining the Impact of
Best-ReMaP

19. september

Keiu Paapsi, Kaire
Innos (poster)

Risk of second malignancies among
Estonian childhood cancer survivors — a
retrospective cohort study

Symposium of the Association of the Nordic Cancer
Registries, Helsinki, Soome

6.-8. september

Eliise Leif, Piret
Viiklepp (poster)

Breast cancer screening participation rates
and the effect of the changes made to the
programme in Estonia during the activity of
the Estonian Cancer Screening Register
(2015-2022)

Symposium of the Association of the Nordic Cancer
Registries, Helsinki, Soome

6.-8. september

Diva Eensoo, Tonis
Tokko, Anu
Aaspollu, Jaanus
Harro (poster)

Predictors of high blood pressure —
impulsivity and serotonin system
functioning

14th European Society for Prevention Research
(EUSPR) Conference

4.—6. oktoober

Eike Siilbek, Karin
Streimann, Triin
Vilms

Adaptation and Implementation of the
Communities That Care Youth Survey in
three European countries

14. EUSPR konverents "Optimizing Prevention
Infrastructures", Sarajevo, Bosnia ja Hertsegoviina

4.—6. oktoober

Karin Streimann,
Triin Vilms

Do we need an interdisciplinary prevention
terminology?*

14. EUSPR konverents "Optimizing Prevention
Infrastructures", Sarajevo, Bosnia ja Hertsegoviina

4 — 6 oktoober

Triin Vilms, Karin
Streimann

Development of the prevention system in
Estonia: from concept to an infrastructure

14. EUSPR konverents "Optimizing Prevention
Infrastructures", Sarajevo, Bosnia ja Hertsegoviina

4.—6 oktoober

Piret Veerus

SARS-CoV-2 infection during pregnancy and
perinatal outcomes: registry-based study in
Estonia, 2020-2021

28th FIGO Eorld conference, Pariis, Prantsusmaa

8.-14. oktoober

Keiu Paapsi, Kaire
Innos (poster)

Five decades of childhood cancer in Estonia

55th Annual Congress of the International Society of
Paediatric Oncology, Ottawa, Canada

1.-14. oktoober

Hanna Alajoe

Youth participation in obesity politics

Confronting Obesity: Co-creating policy with youth

13. oktoober

Triin Vilms

Using the CTC Youth Survey to detect risk
and protective factors in the local
communities

“Drug prevention and monitoring at the local level -
challenges and opportunities”, Varssavi, Poola

25.-26. oktoober

Kaire Innos, Keiu

Paapsi (poster)

Social disparities in lung cancer treatment in
Estonia: a register-based study

ENCR-IACR 2023 Scientific Conference, Granada,
Hispaania

14.-16. november
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Keiu Paapsi, Margit
Magi, Mari-Liis
Zimmermann,
Kaire Innos (poster)

Adolescent and young adult cancer survival
in Estonia

ENCR-IACR 2023 Scientific Conference, Granada,
Hispaania

14.-16. november

Tagli Pitsi
(ettekanne veebis)

Introduction of the current nutrition and food
recommendations in Estonia and planned
updates

Finnish Society for Nutrition Research - Autumn
Seminar

30. november

Alice Haav

Toybox — intervention scheme to prevent
obesity in early childhood

EEA and Norway Grants: Third network meeting for
children and adolescents’ health (Bucharest,
Romania)

4.-5. november

Marika Kookla

Children Health Behaviour in Estonia

EEA and Norway Grants: Third network meeting for
children and adolescents’ health (Bucharest,
Romania)

4.-5. november

Hanna Alajoe

Food reformulation in Estonia

WHO Europe Sugar and Calorie Reduction Network
meeting

29. november
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Lisa 5. Siindmused ja koolitused

TAI korraldatud konverentsid, seminarid ja koolitused

Konverentsid Lisainfo

Rahvatervishoiu konverents ,Teadus
tervise selja taga” (27.04.2023)

Hubriidkonverents. Osalejate arv: 161 kohapeal ja 330 veebis

Tervisedenduse konverents 2023:
Uimastid — valjakutsed ja lahendused
(14.11.2023)

Hubriidkonverents. Osalejate arv: kohapeal 190 ja 599 veebis

LUus |T-taristu — uued véimalused
personaalmeditsiinis” (25.05.2023)

Kontaktne konverents. Osalejate arv 103

Konverents "Turvaline 66elu koigile?
Jah, ndus!" (20.05)

Kontaktne konverents. Osalejate arv 80

4th Working Group Meeting of
European Burden of Disease Network

14.-15.09
Seminarid/ infopaevad/suvekoolid

Teadusseminar ,Terve elu algus”
(27.10.2023)

Kontaktne konverents. Osalejate arv 72, riikide arv 23

HUbriidseminar. Osalejate arv: 215 (169 online, 46 kohapeal)

Vahi séeluuringute infopaev (5.10)

Hubriidseminar. Osalejate arv: 284 (208 online ja 76 kohapeal)

Rahvusvaheline tuberkuloosipaev
(24.03)

HUbriidseminar. Osalejate arv 114 (83 online ja 31 kohapeal)

HIV-i ja uimastite valdkonnas
tegutsevate organisatsioonide XIV
suvekool ,lga samm loeb!* (08.-09.06)

Kontaktne suvekool. Osalejate arv 214

Hoolekandeasutuste suvekool
dementsuse programmi raames
.Kuidas viia labi meeldejaav ja mdjus
sisekoolitus” (30.08)

Kontaktne. Osalejate arv 71

Norra projekti vaheseminar
omavalitsustele (24.05.2023)

Kontaktne. Osalejate arv: 42

Tervist edendava todkoha vorgustiku
liikumisteemaline seminar, Tehvandi
(10.03.2023)

Kontaktne. Osalejate arv: 27

sTervist edendav téokoht” margise
tutvustus (19.09)

Online. Osalejate arv: 40

Seminar ja kogemuste vahetus
»Tubaka-ja nikotiiniennetuse
vBimalused todkohtades” (12.01)

Online, Osalejate arv 34

.Tervist edendav tdéokoht” margise
tutvustus (17.10)

Online. Osalejate arv 22

DPHS Expert Group on HIV, TB and Al
EG meeting (26-27. 09)

HUbriidseminar. Osalejate arv 15 (3 online ja 12 kohapeal)

Turvalise 66elu vabatahtlike ,Suviste
tegevuste kokkuvotte 6htuseminar®
(22.09)

Kontaktne. Osalejate arv: 26

Turvalise 66elu vabatahtlike ,Aastalépu
seminar” (05.12)

Kontaktne. Osalejate arv 22
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Hoolekandeasutuste kevadkool
dementsuse programmi raames
.Kuidas tdsta asutuse tdotajate
motivatsiooni, luua eeldusi
tulemuslikumaks koostodks, et igalks
saaks anda endast parima?* (28.-29.03)

Kontaktne. Osalejate arv: 45

Edendajate arenguprogramm. 9
moodulit, kokku 66 akad t

4 moodulit kontaktépe, 5 moodulit online

Muudatuste juhtimine (14 akad t)

Kontaktne. 7 gruppi. Osalejate arv kokku 148

Huvikaitse (14 akad t)

Kontaktne. 4 gruppi. Osalejate arv kokku 59

Kaasamine (14 akad t)

Kontaktne. 4 gruppi. Osalejate arv kokku 59

Kovisiooni juhtimise koolitus TET-
koolitus (8 akad t)

Kontaktne. Osalejate arv: 12

Toetava tdéokeskkonna kujundamine
tootajate vaimse tervise edendamiseks
( 4 akad t;TET-koolitus)

Online. 3 koolitust; Osalejate arv: 62

Liikumisaktiivsuse edendamine
téokohal (4 akad t;TET-koolitus)

Online. 3 koolitust; Osalejate arv 67

Puugid, puugihaigused ja
ennetusvdimalused (2 akad t; TET-
koolitus)

Online. Osalejate arv 24

Labipblemise ennetamine tédkohal -
TET koolitus 4 akad t

Online. 3 koolitust; Osalejate arv: 65

Tasakaalustatud toitumise
edendamine tookohal 4 akad t TET-
koolitus

Online. 2 koolitust; Osalejate arv : 44

Vaimset tervist toetava tookeskkonna
kujundamine. | Moodul (TET Margise
taotlejatele) (4 akad t) TET-koolitus

Online. 3 koolitust; Osalejate arv: 74

Koolituspaev vanemaealiste
toitumisest Olustveres (17.02)

Kontaktne. Osalejate arv 10

Koolituspaev inimesedpetuse
Opetajatele Hiilumaal (30.08)

Kontaktne. Osalejate arv 20

EUPC koolitused (40 akad t)

Kontaktne. 7 koolitust; osalejate arv kokku 113.

EUPC lUhikoolitus ministeeriumitele (16
akad t)

Kontaktne. Osalejate arv 14

Tuberkuloosikoolitus

Hubriid/kontaktne. 2 koolitust, osalejate arv kokku 108 (49
online ja 59 kohapeal)

e-kursus ,Turvalisem 6d6elu” (14 akad t)

Iseseisev Ope. Osalejate arv: 37

Kahjude vahendamise valdkonna
spetsialisti taienduskoolitus (8
moodulit kokku 86 akad t, sh 53 akad t
kontaktdpet ja 33 akad t iseseisvat t6od
(Moodle'i keskkonnas)

1. moodul ,Eesti sotsiaal- ja tervishoiuteenused. Kahjude
vahendamise eesmargid, tdenduspdhisus ja meetodid*”
mahus 8 akad t. Osalejate arv 26 veebis.

2. moodul ,Narkootikumid, narkootikumide tarvitamise
astmed ja séltuvus” mahus 8 akad t, osalejate arv 26.
Seminarid kontaktdppena eestikeelne 7 osalejat ja
venekeelne 5 osalejat.

3. moodul ,Kliendikontakti loomise ja ndustamise pdhialused
t66s narkootikume tarvitavate inimestega, kutsetod eetika ja
hoiakud” maht: 19 akad t. 2 gruppi. Venekeelsel osalejaid 22.
Eestikeelsel osalejaid 14.

4. moodul ,Infektsioonid ja kutsetdo ohud, narkootikumide
ohutum tarvitamine ja naloksooni kasutamine” (mahus 8
akad t) asunkroonne e-6pe Labinuid 18.

5. moodul ,Motiveeriv intervjueerimine - sissejuhatus”. (10
akad t) 3 gruppi. Venekeelselt [abis 41 osalejat ja eestikeelselt
22 osalejat.

77




6. moodul ,Keerulise kliendikontakti eripara. Kliendiga
suhtlemine konfliktses olukorras” (11 akad t). 2 gruppi.
Eestikeelsest labis 9 osalejat ja venekeelselt 23 osalejat

7. moodul ,Kriisiabi pohimdtted ja kriisis kliendi ndustamine.
Stressijuhtimine” (11 akad t). 3 gruppi. Venekeelselt labis 44
osalejat ja veebis eestikeelselt 12 osalejat.

8. moodul ,Juhtumikorraldus ja vorgustikutod® (11 akad t): 2
gruppi. eestikeelselt 1abis veebis 16 osalejat ja venekeelselt 25
osalejat.

Kahjude vahendamise baaskoolitus
apteekide todtajatele (20 akad t)

Kontaktne 8 tundi ja 12 tundi iseseisvat t0dd; osalejate arv 7

Eetika ja piirid tugiisikute, kahjude
vahendajate ning teiste sotsiaalala
valdkonna todtajate t606s. (8 akad t)

Kontaktne, 2 gruppi. Eesti keeles labis 16 ja vene keeles 24
osalejat.

LUhikoolitus ,Uledoosidest tingitud
surmade ennetamine — naloksooni
kasutamine” (3—-4 akad t)

Kontaktne. 9 gruppi. Osalejate arv: 103

Uimastite ja HIV valdkonna té6tajate
grupisupervisioonid

Kontaktne. 37 gruppi.

Hoolekandeasutuste
dementsuseteemaline sisekoolitajate
koolitusprogramm (10 moodulit kokku
160 akad t, sh 80 akad t kontaktdpet ja
80 akad t iseseisvat t&66d. Koolitusega
kaasnes DKK mentorlusprogramm.

Kontaktne; 2 gruppi, 28 osalejat

Hoolekandeasutuste
vorgustikukohtumised dementsuse
valdkonna sisekoolitajatele (8 akad t)

Kontaktne. 8 kohtumist. Osalejate arv kokku: 121

Suitsiid ja enesevigastamine (10 akad t)

Veebis. 3 gruppi. Osalejate arv 116

Laste ja noorte pstuhikahaired ja
nende toetamise viisid (24 akad t)

Veebis. Osalejate arv 32

Stressi ja traumeeriva kogemuse madju
lapse heaolule (20 akad t)

Veebis. Osalejate arv 51

Koolieelses eas laste seksuaalkasvatus:
keha-, tunde- ja turvalisusekasvatus (20
akad t)

4 gruppi, sh 2 veebis ja 2 kontaktset. Osalejate arv kokku 94

Laste toiduteadlikkuse ning s66mis- ja
lilkumisharjumuste kujundamine (26
akad t)

Kontaktne. 4 gruppi; osalejate arv kokku 91

Seikluste Laeka sekkumise seminarid ja
koolituspaevad

Kontaktne. Kokku 5 seminari ja koolituspaeva, 30 osalejat

Seksuaalkasvatus pdhikoolis -
baaskoolitus (20 akad t)

Veebis. 2 gruppi, osalejate arv kokku 42

Téhus koostdod lastevanematega (62
akad t)

Kontaktne. 15 osalejat

Toitumise ja liikumise temaatika
kasitlemine koolides (75 akad t)

Kontaktne. 12 osalejat

Uimastitarvitamisest tingitud haired ja
uimastitarvitamise varajane
avastamine (e-Ope 29 akad t ja 16 akad t
kontaktopet)

E-koolitus kombineeritud kontaktdppega. Osalejate arv kokku
249

Kuues vabariiklik inimesedpetuse
olUmpiaad (23.05.2023)

Osales kokku 85 &pilast Ule Eesti. Eelnenud olUmpiaadi
piirkonnavoorudes osales sel aastal 1078 dpilast 5.-8.
klassidest. Inimesedpetuse olUmpiaadi korraldab
Inimesedpetuse Uhing koostdds Tervise Arengu Instituudi,
Transpordiameti, Eesti Tervisemuuseumi, Tartu Ulikooli
Lilkumislaboriga. Olumpiaadi toetab Haridus- ja
Teadusministeerium.
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https://www.tai.ee/et/instituudist/koostoo/hoolekandeasutuste-sisekoolitajate-koolitus-dementsuse-teemal
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Lisa 6. Teadustoo juhendamine ja Oppet6o

Teadust66 juhendamine ja kaasjuhendamine 2023. a

Juhendaja ees- ja

perekonnanimi
DOKTORIOPE

Juhendatava ees-
ja perekonnanimi

Ulikooli nimi

Vaitekirja teema

Kraadioppe
aeg

Kaire Innos, PhD

patients in Estonia in relation to sociodemographic
and clinical factors and pl16 overexpression (Pea- ja
kaelakasvajate haigestumus ja elulemus Eestis

Diva Eensoo, PhD Ténis Tokko Tartu Ulikool The association of risky traffic behaviour with | Kaitstud 2023
Jaanus Harro, PhD personality  factors, lifestyle and  biological
predisposition, and a driving school intervention
aimed at impulsivity awareness (Riskeeriva
liikluskaitumise  seosed isiksuse, elustiili ja
bioloogilise eelsoodumusega ning
impulsiivteadlikkusele suunatud sekkumine
autokoolides)
Diva Eensoo, PhD Merle Purre Tartu Ulikool Mental health, help-seeking and stigma of mental 20162024
Anu Aluoja, PhD illness (PsUUhikahairete stigma vahendamine
meditsiinihumanitaaria abil)
Kaire Innos, PhD Aleksei Baburin Tartu Ulikool Rinnavahihaigestumus, -suremus ja -elulemus 2020-2024
Katrin Lang, PhD Eestis tervishoiuslUsteemi arengu ja séeluuringu
kontekstis
Kaire Innos, PhD Keiu Paapsi Tartu Ulikool The epidemiology of cancer in children and young 20162024
Katrin Lang, PhD adults in Estonia: data quality, incidence and
survival (Laste ja noorte tais-kasvanute vahi
epidemioloogia Eestis: andme-kvaliteet,
haigestumus ja elulemus)
Jana Jaal, PhD Aleksandra Savrova | Tartu Ulikool Véimalused emakakaelavahi elulemuse 2020-2025
Kaire Innos, PhD parandamiseks: sotsiaalsed, kliinilised ja
kasvajamarkerite ekspressiooniga seotud tegurid
Jana Jaal, PhD Sandra Kase Tartu Ulikool Incidence and survival of head- and neck cancer 2021-2025
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seoses sotsiaaldemograafiliste- ja kliiniliste
teguritega ning pl16 Uleekspressiooniga)

Piret Veerus, PhD Reeli Hallik Tartu Ulikool HPV self-sampling in cervical cancer screening 2023-2027
Kaire Innos, PhD programme in Estonia: Impact on participation rate
Helle Karro, PhD and effectiveness
Piret Veerus, PhD Kaire Sildver Tartu Ulikool Trends in operative delivery rates in Estonia and 2018-2024
Katrin Lang, PhD Finland 1992-2016
Mika Gissler, PhD
Mall Leinsalu, PhD Oskar Nomm Tartu Ulikool Inequalities in cancer survival and mortality in 2023-2027
Kaire Innos, PhD association with social and clinical factors and
Kersti Parna, PhD comorbidities
Urmas Lepner, PhD Indrek Seire Tartu Ulikool Evaluation of the results of surgical treatment of 2023-2029
Jaan Soplepmann, PhD colorectal cancer in Estonia using a population-
Heigo Reima, PhD based colorectal cancer registry
Kaire Innos, PhD
Kaire Innos, PhD Gerli Kuusk Tartu Ulikool Seedetrakti pahaloomuliste kasvajate diagnostika ja | 2020~
Jaan Soplepmann, PhD ravi kvaliteet Eestis ja seos elulemusega (akadeemilis
el puhkusel)
Kenn Konstabel, PhD Karyna Larshina Tallinna Ulikool Heaolu sotsiaalmajanduslikud tegurid ja 2022-2026
Aleksander Pulver, PhD psUhhiaatrilised simptomid Ukraina pdgenike seas
Sigrid Vorobjov, PhD Liina Veskimae Tartu Ulikool Use and misuse of psychotropic prescription drugs 2023-2027
Kersti Parna, PhD and mental health among Estonian adolescents
2003 — 2024 analysis of primary and secondary data
(Eesti noorte psuhhotroopsete retseptiravimite
tarvitamine, vaartarvitamine ning vaimne tervis
2003 - 2024: primaarsete ja sekundaarsete andmete
anallus)
Andero Uusberg, PhD Eike Siilbek Tartu Ulikool Mapping the Cross-Sectoral Prevention System and | 2023-2027
Karin Streimann, PhD Testing Intervention Strategies (ValdkonnaUlese
ennetussusteemi kaardistamine ja
sekkumisstrateegiate testimine)
Rainer Reile, PhD Galina Opikova Tallinna Ulikool The health-risk behaviour profiles and the impact of | 2023-
Kenn Konstabel, PhD mental health problems in Estonia
Kristjan Kask, PhD
Kenn Konstabel, PhD Merili Tamson Tartu Ulikool Impact of the Covid-19 pandemic on mental health 2022-
Rainer Reile, PhD and its socio-economic related factors among (akadeemilis
people living in Estonia el puhkusel)

80



MAGISTRIOPE

Kaire Innos, PhD
Kadi Lubi, PhD

Dolores Eamets

Tallinna Tehnikaulikool

Suure onkogeense riskiga inimese papilloomiviiruse
genotUUpide levimus ja nende seos emakakaela
tsUtoloogiaga Eestis: rahvastikupdhine uuring

Kaitstud 2023

Hedvig Sultson, PhD
Karol Soidla

Janne Kristi Jaakson

Tartu Ulikool

Kompulsiivse treeningu seosed hairunud
sodmiskaitumise, obsessiiv-kompulsiivsete joonte
ning perfektsionismiga Eesti sportlaste seas

Kaitstud 2023

Karin Streimann, PhD

Pille Prey

Tallinna Ulikool,
Uhiskonnateaduste
instituut

Raplamaa Ill kooliastme &pilaste arusaamad
koolidhkkonnast ja selle mdjust nende vaimsele
heaolule

Kaitstud 2023

Karin Streimann, PhD

Sze Pui Cheung

Tallinna Ulikool,
haridusteaduste
instituut

Initiating a Change in School Climate and
Subjective Wellbeing: a Participatory Action
Research with 10th Grade Students

Kaitstud 2023

Keiu Paapsi, MSc
Aleksei Baburin, MSc

Marika Soomlais

Tartu Ulikool,
peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituut

Lapseea kasvajast tervenenute haigestumine
jargnevatesse esmastesse kasvajatesse Eestis
aastatel 1970-2019

Kaitstud 2023

Kaire Innos, PhD Julia Allas Tartu Ulikool, Emakakaela- ja emakakehavahi suremusandmete 2018-2024
Piret Veerus, PhD peremeditsiini ja voimaliku vaarklassifitseerimise hindamine
rahvatervishoiu instituut
Reeli Hallik, MSc Kairi P6ldmaa Tartu Ulikool, Emakakaelavahi séeluuringus HPV kodutesti 2021-2024
Piret Veerus, PhD peremeditsiini ja positiivse tulemuse saanud naiste lisauuringutel
Kaire Innos, PhD rahvatervishoiu instituut | osalemist mojutavad sotsiaaldemograafilised
tegurid
Kaire Innos, PhD Keiti Aren Tartu Ulikool, Eesnaarmevahk surmapdhjusena - 2022-2024
Katrin Lang, PhD peremeditsiini ja andmekvaliteedi sGivaanalUus
rahvatervishoiu instituut
Kenn, Konstabel, PhD Helis Ojala Tartu Ulikool Pilootuuring: objektiivselt ja subjektiivselt 2022-2024
Hedvig Sultson, PhD moddetud naitajate - kehaline aktiivsus, sidame
|66gisageduse variatiivsus ja uni — erinevused
tervete ja depressiooni diagnoosiga inimeste vahel
Sigrid Vorobjov, PhD Silver Tabo Tartu Ulikool, Hasartmangurlus ja sellega seotud tegurid 15-16- 2022-2024
Kersti Parna, PhD peremeditsiini ja aastaste koolidpilaste hulgas aastatel 2015 - 2019:
rahvatervishoiu instituut | Eesti vordlus naaberriikidega
Sigrid Vorobjov, PhD Gertrud Pleksner Tartu Ulikool, HIV-i kokkupuutejuhtumieelse profulaktilise ravi 2022-2024

Kristi Ruutel, PhD

peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituut

kasutamine Eestis aastatel 2018-2022
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Karin Streimann, PhD Kaidy Aljama Tartu Ulikool, Noorte vaimse tervise probleemid ja nendega 2022-2024
Kersti Parna, PhD peremeditsiini ja seotud tegurid: Hooliva Kogukonna noorteuuringu
rahvatervishoiu instituut | testimine
Madleen Orumaa, PhD Eva Viia Tartu Ulikool, Emakakaelavahi staadiumi seos Pap-testi 20212024
Piret Veerus, PhD peremeditsiini ja teostamise aja, tulemuse ja naise
rahvatervishoiu instituut | sotsiaaldemograafilise taustaga
Piret Veerus, PhD Helen Jakoby Tartu Ulikool, Lisauuringutel osalemine positiivse HPV kodutesti 2022-2024
Katrin Lang, PhD peremeditsiini ja vastuse saanud naistel aastal 2020 toimunud
rahvatervishoiu instituut | kodutestimise teostatavusuuringus
Kaire Innos, PhD Mari-Liis Vali Tartu Ulikool, Eesnaarmevahi riskipdhise sGeluuringu 2023-2025
peremeditsiini ja teostatavusuuring
rahvatervishoiu instituut
MUU OPPEVORM
Triinu Purru Aljona Nestrovich Tallinna Tervishoiu Tervisemoju hindamise metoodika kasutusele 2022-2024
Kérgkool vOtmise soodustamine kohalikes omavalitsustes
Tagli Pitsi, Liana Varava Mari Leito Tallinna Tehnikaulikool Toédvahendi ettevalmistamine kooliddedele Kaitstud
Opilaste toitumise hindamiseks 2024 jaanuar
Tagli Pitsi Saara Suurkivi Tallinna Tehnikaulikool Kolmanda kooliastme menuude maarusega Kaitstud
"Nouded toitlustamisele lasteasutuses” vastavusse 2024 jaanuar
viimine ning hinnaanalUus
Tagli Pitsi Anne-Maria Jazékov | Tallinna TehnikaUlikool Histamiini ning histamiini talumatuse olemus ning Kaitstud
ma&ju organismile 2024 jaanuar
Tagli Pitsi Kaidi Kuuder TLU Haapsalu Kolledz Vanemaealiste toitumine ja selle muutmise Kaitstud 2023
vbimalused teenusdisaini abil
Tagli Pitsi Kerli Aguraiuja TLU Haapsalu Kolledz Sisend eelkooliealiste laste tervislikku toitumist Kaitstud 2023
kasitleva infomaterjali loomiseks
Tagli Pitsi Lisanna Minn TLU Haapsalu Kolledz Pereddedele moéeldud toitumise hindamise vahendi | Kaitstud 2023
esmane piloteerimine
Tagli Pitsi Elina Puusaag TLU Haapsalu Kolledz Sekkuvad tegevused kahe- kuni neljaaastaste Kaitstud 2023
lasteaialaste kddgiviljasdomise suurendamiseks
Tagli Pitsi Liis Lilleallik TLU Haapsalu Kolledz Ulidpilaste teadlikkus oomega-3-rasvhapetest ning Kaitstud 2023
subjektiivne hinnang tarbimisele
Tagli Pitsi Liis Leerima TLU Haapsalu Kolledz Lasteaiaealiste laste puu- ja kdogiviljade ning Kaitstud 2023
marjade s6omist toetava mangu "Aedviljabingo"
loomine
Tagli Pitsi Irina Tamme Tartu Tervishoiu Kaalulangetamise eesmargil erinevate Kaitstud 2023

kérgkool

toitumisprogrammide/-kavade kasutamine Eesti
elanike seas
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Oppetodd diplomieelses- ja kraadidppes 2023. a

Ees- ja perekonnanimi

Ulikooli ja dppetooli nimi

Kursuse pealkiri

Oppetdd vorm

Eestis
Aleksei Baburin, Maris Salekesin, Tallinna Tehnikaulikool, Epidemiology (IHT1080) Loengud,
Kaire Innos tervisetehnoloogiate instituut seminarid
Kaire Innos Tartu Ulikool, peremeditsiini ja Epidemioloogia doktorantidele Loengud,
rahvatervishoiu instituut (ARTHO03.014) seminarid
Sigrid Vorobjov Tartu Ulikool, peremeditsiini ja Epidemioloogia doktorantidele Seminar
rahvatervishoiu instituut (ARTHO03.014)
Sigrid Vorobjov Tartu Ulikool, peremeditsiini ja Kvantitatiivsete andmete Loengud,
rahvatervishoiu instituut kogumine ja analtts (MVPT.02.008) seminarid
Karin Streimann Tallinna Ulikool, Uhiskonnateaduste | Tervise ja heaolu edendamine ning ennetus Lahidpe
instituut (STS6629.YK)
Karin Streimann, Alice Haav Tallinna Ulikool, haridusteaduste Lapse tervise ja heaolu edendamine Lahidpe
instituut (KAAG099.HR)
Tagli Pitsi Tallinna Tehnikaulikool Toitumisdpetus (KTO0310) Loengud,
seminarid
Tagli Pitsi (sh 1loeng Hedvig Sultson) Tallinna Tehnikaulikool Toitumisuuringud ja toitumisndustamise Loengud,
pdhialused (LKT0270) seminarid
Tagli Pitsi Tallinna Ulikooli Haapsalu kolledz Toitumisdpetus (HKT5053.HK) Loengud,
seminarid
Tagli Pitsi Tallinna Ulikooli Haapsalu kolledz Toitumise ealised eriparad (HKT5089.HK) Loengud,
seminarid
Triin Vilms Tallinna Ulikool, Loodus- ja Children's Health Behaviour and Well-Being Lahiope
terviseteaduste instituut (TST7024.LT) Loeng

Diva Eensoo

Tartu Ulikool, peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituut

Meditsiiniteooria ja eetika (ARTH.02.055)

Loeng-seminar

Diva Eensoo

Tartu Ulikool, peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituut

Eetilised aspektid terviseteadustes (ARTH.02.067)

Loeng-seminar

Piret Veerus Tartu Ulikool, farmaatsia instituut Farmakoepidemioloogia ja Loengud,
farmakookonoomika (ARFA 01.059) seminarid, eksam
Airi Mitendorf Tallinna Tehnikakdrgkool, Sotsiaaltéo teooriad ja meetodid (MSTO16) Loengud,

teenusmajanduse instituut

Sotsiaalpoliitika (MSTO018)

seminarid, eksam
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TAI tootajate kaitstud Ioputé66d 2023. a

Ees- ja Pealkiri Ulikool Juhendajad Kraadiéppe
perekonnanimi aeg
Magistrit66d
Dolores Eamets Suure onkogeense riskiga inimese papilloomiviiruse TalTech Kaire Innos, Kaitstud 2023
(HPV) genotuupide levimus emakakaelavahi Kadi Lubi
sdeluuringu 2021. aasta sihtrihmas ja vahi
sdeluuringute registri andmekvaliteedi hindamine
Kadi Reintam Hairunud sb6émiskaitumise arengutrajektoorid vanuses | Tartu Ulikool Karol Soidla, Kirsti Kaitstud 2023

11-16 aastat ja nende seosed hairunud séomiskaitumise
riskiteguritega

Akkermann

Program

Meelike TAI veebilehe Terviseinfo.ee kasutuslikkuse uuring Tallinna Ulikool Elviine Uverskaja Kaitstud 2023

Tammemagi

Merlin Mitt Teaduskommunikatsioon Tervise Arengu Instituudis: Tallinna Ulikool Aira Lepik Kaitstud 2023
teaduse kommmunikeerijate vaade

Pille Prey Raplamaa Il kooliastme 6pilaste arusaamad Tallinna Ulikool Karin Streimann Kaitstud 2023
koolidhkkonnast ja selle mdjust nende vaimsele
heaolule

Ann Jégi Usability Evaluation of NutriData Dietary Analysis Tartu Ulikool Dietmar Pfahl Kaitstud 2023
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TAI tootajatest teaduskraadide taotlejad 2023. a

Ees- ja Teema/pealkiri Juhendajad Kraadioppe
perekonnanimi, aeg
senine kraad
Doktorantuur
Merle Havik, MA Impulsiivsuse uurimiseks kasutatavate erinevate médtvahendite TU Kairi Kreegipuu, 2012-2025
omavahelised seosed, nende seosed Suure Viisikuga ning impulsiivset Jari Allik
kaitumist vahendavate tegurite selgitamine
Jane Idavain, MSc Polevkivisektori moéju elanike tervisele TU Hans Orru, 2015-2024
Kaja Julge,
Aavo Lang
Keiu Paapsi, MSc The epidemiology of cancer in children and young adults in Estonia: data | TU Kaire Innos, 20162024
quality, incidence and survival Katrin Lang
Maria Vikentjeva, Features of ticks and tick-borne pathogens circulation in Estonia: natural | TalTech Julia Geller, 2017-2024
MSc hybridization between tick species, ticks and tick-borne pathogens Irina Golovljova,
interaction and genomic methods for ticks hybrids detections Andres Veske
Maris Salekesin, MSc Morbidity and mortality among people who inject drugs in Estonia TU Anneli UuskuUla 2019-2025
Katre Sakala, MA Antisocial behaviour and monoamine oxidases TLU Jaanus Harro 2019-2024
Aleksei Baburin, MSc Rinnavahihaigestumus, -suremus ja -elulemus Eestis tervishoiuststeemi | TU Katrin Lang, 2020-2024
arengu ja séeluuringu kontekstis Kaire Innos
Theodorus Enda vaartushinnangutel pdhineva flUuUsiliselt aktiivsema elustiili poole: TU Kenn Konstabel, 2020-2025
Noordover, MA fUUsiliselt passiivsete dpilaste randomiseeritud kontrollitud uuringu Aave Hannus
tulemused.
Liina Veskimdae, MA Use and misuse of psychotropic prescription drugs and mental health TU Sigrid Vorobjov, 20232027
among Estonian adolescents 2003-2023: analysis of primary and Kersti Parna
secondary data
Eike Siibek, MSc Mapping the cross-sectoral prevention system and testing intervention TU Andero Uusberg, 2023-2027
strategies Karin Streimann
Oskar N6mm Inequalities in cancer survival and mortality in association with social Tartu Mall Leinsalu, PhD 20232027
and clinical factors and comorbidities Ulikool Kaire Innos, PhD
Kersti Parna, PhD
Reeli Hallik HPV self-sampling in cervical cancer screening programme in Estonia: Tartu Piret Veerus, PhD 2023-2027
Impact on participation rate and effectiveness Ulikool Kaire Innos, PhD

Helle Karro, PhD
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Magistrantuur

Rainer Reile

Kinnitamata

TU Kinnitamata 2020-2024
Mari-Liis Vali Eesndarmevahi riskipdhise séeluuringu teostatavusuuring TU Kaire Innos 20232025
Johann Saavaste Kinnitamata TU Kinnitamata 2023-2025
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TOSHTAIAD

Tootajate arv (n)? 191
sh doktorikraadiga (%)* 15
sh magistrikraadiga (%) 58

Tootajate arv taiskoormuse arvestuses (n)*® 177

Akadeemiliste to6tajate arv (n) 37
sh doktorikraadiga (n) 22

STRUKTUUR

Uksuste arv (n) 24

RAHASTAMINE

Kulude maht kokku (mIn €) 19,3
sh riigieelarve piirmaaraga vahendid (liik 20) 14,1
sh tuludest séltuvad vahendid (liigid 40, 43, 44) 5,2

TEADUSTOO PUBLITSEERIMINE

1.1. publikatsioonide® arv 65

MEEDIAKAJASTUSED

TAlle viitamine meedias (kordade arv) 2221°

VOTMENAITAJAD RAHVASTIKU TASANDIL

Eesti inimeste oodatav eluiga aastates:
Mehed 74,4
Naised 82,8

Eesti inimeste tervena elada jaanud aastate arv stinnihetkel:
Mehed 55,5
Naised 59,5

'TAl arengukava 2021-2025 alusel

2 TAl arengukava 2021-2025 vétmenaitajate sihttasemed
3 Tootajate arv 31.12.2023 seisuga, v.a pikaajalised puudujad (nt lapsehoolduspuhkusel viibijad)

“ Kdik doktorikraadiga tootajad, mitte Uksnes akadeemilised tootajad
> Taistdoajale taandatud todtajate arv, v.a pikaajalised puudujad (nt lapsehoolduspuhkusel viibijad)
¢ Piirmaaraga vahendite jarsk kasv on tingitud alkoholiennetuse Euroopa Sotsiaalfondi toetuse

[dppemisest ning nimetatud tegevuste rahastamisest piirmaaraga vahenditest (2,9 miljonit)

7 Eelarve esialgne kava

8 Eesti TeadusinfosUsteemi publikatsiooni klassifikatsiooni jargi

185
14
59

174
34
22

26

21,5

16,1

5,4

67

2152°

72,8

81,4

54,9
58,0

180
15
59

164
33
23

26

24,1°

18,9°

5,2

53

2313

73,6

82,3

57,9
60,9

161

13/>219
57/> 66

152
30
21

22

22,27
17,3
4,9
66
23000
75,71

83,210

57,00
59,6

9 Erinevus vorreldes TAI 2020. ja 2021. a aastaaruannetega tuleneb TAI marksdnade sUsteemi tihendamisest

®Rahvastiku tervise arengukava 2020-2030 eesmark
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TAI tegevuspohised kulud aastatel 2022-2023

Tulemusvaldkond‘ Programm ‘ Programmi tegevus

Teenuse nimetu

Muutus, %

Hoolekande- Sotsiaalvaldkonna spetsialistide padevuse
programm Sotsiaalhoolekandeteenused | {setamine hoolekandeteenuste osutamiseks 212 831 232815
Laste- Asendushooldus ja Asendushooldusspetsialistide ja -perede
programm perepdhine padevuse suurendamine 648 780
Heaolu
asendushooldus
Nakkushaiguste leviku Inimese immuunpuudulikkuse viiruse (HIV) leviku ennetamine, rav.
tokestamine (HIV, TB ja ja mojude vahendamine 6227 668 6247205
el ) Tuberkuloosi (TB) ennetamine ja ravi 157 152 151 505 -3,6
Tasakaalustatud toitumise ja = Toitumise parendamine, uurimistoo ja
fUuUsilise aktiivsuse andmekogu 638193 501554 214
edendamine
Laste ja noorte tervise ja heaolu edendamine 899 299 963 488 71
e - =
Personaalmeditsiini arendamine 1372 704 846 487
853
Tervist Terviseriskide ennetamise ja
Tervis ;E/Z(I-}iti\{caete tervise edendamise
Investeeringud korraldamine
programm
Téenduspdhiste ennetustegevuste
korraldamine ja arendamine 123205 408 989 232
Vahktdve ennetus ja séeluuringud 316 410 424765 342
Alkoholitarvitamise ennetamine, vahendamine
ja ravi 2582 301 657 712 -74,5
Uimastite tarvitamise p p - -
enhnetamine Narkomaania ennetamine, ravi, kahjude
enne . vahendamine 4653181 5218 010 122
ja vahendamine i i i _ i
'rl':vt?akatamtamlse ennetamine, vahendamine, 212 426 135 735 361
Vaimse tervise edendamine  Vaimse tervise uurimisto ja sekkumiste arendamine 0 15 397 +100
Kaibemaks 760 563 616 688 189
 kuuypa
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Lisa 8. TAl eesmarkide taitmise moodikud

SIHT Tervislikuma eluviisiga inimesed

EESMARK Inimeste tervise kirjaoskus on paranenud ja nad teevad tervislikumaid valikuid, viheneb riskikditumine

Algtase 2020. a Olukord 2023. a Sihttase 2025. a
vOi varasem v&i varasem VvOi varasem
1. Alkoholi ja tubaka mittetarvitajate 1. Mitte kunagi alkoholi tarvitanud noorte 1. 62 %2 1. 72%° 1. 266 %
osatahtsus kasvab osatahtsus 2.971 %3 2. 94 %6 2. >93 %
2. Mittesuitsetajate levimus T1-15-aastaste seas 3.26 % 4 3. 23%7 3.<21%

3. 16-64-aastaste igapaevasuitsetajate ja
juhusuitsetajate osatahtsus

2. Alkoholi kogutarbimine vaheneb Absoluutalkoholi kogutarbimine 15-aastaste ja 10,4 8 11,2° <9,6
vanemate elanike hulgas, liitrit inimese kohta
3. Inimeste toitumis- ja 1. Rasvunute — kehamassiindeks (KMI) > 30 — 1. 19 %° 1. 21 % (2022)™ 1. <19 %
liikumisharjumused paranevad ja osatahtsus tooealises rahvastikus mehed 21 % mehed 22 % mehed <21 %
Ulekaalulisus ei suurene naised 18 % naised 20 % naised <18 %
2. 11 % (2019)" 2.13 % (2022)° 2.<11%

2 Oja L, Piksdot J, Aasvee K, jt. Eesti koolidpilaste tervisekaitumine. 2017/2018. ppeaasta uuringu raport. Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2019
3 Oja L, Piksdot J, Aasvee K, jt. Eesti koolidpilaste tervisekaitumine. 2017/2018. dppeaasta uuringu raport. Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2019
“ Reile R, Tekkel M, Veideman T. Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekditumise uuring 2018. Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2019.

> Oja L, Pikso6t L, Haav A, Kasvandik L, Mall T, Rahno J, Saamel M, Siilbek E, Talvik A, Vorobjov S. Eesti koolidpilaste tervisekaitumine. 2021/2022. dppeaasta uuringu raport. Tallinn:
Tervise Arengu Instituut 2023

¢ Oja L, Piksd6t L, Haav A, Kasvandik L, Mill T, Rahno J, Saamel M, Siilbek E, Talvik A, Vorobjov S. Eesti koolidpilaste tervisekditumine. 2021/2022. dppeaasta uuringu raport. Tallinn:
Tervise Arengu Instituut 2023

7 Reile R, Veideman T. Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuring 2022. Metoodika ja standardtabelite kogumik. Tallinn: Tervise Arengu Instituut 2023

8 Orro E, Martens K, Lepane L, jt. Alkoholi turg, tarbimine ja kahjud Eestis. Aastaraamat 2020. Tallinn: Eesti Konjunktuuriinstituut; 2020.

° Orro E, Martens K, Lepane L, jt. Alkoholi turg, tarbimine ja kahjud Eestis. Aastaraamat 2023. Tallinn: Eesti Konjunktuuriinstituut; 2023

° Reile R, Tekkel M, Veideman T. Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuring 2018. Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2019.

" Glugkova N, Nelis L, Nurk E. Eesti 6pilaste kasvu seire: 2018/19. dppeaasta uuringu raport. WHO Childhood Obesity Surveillance Initiative (COSI). Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2021.
2 Reile R, Veideman T. Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuring 2022. Tallinn: Tervise Arengu Instituut; 2023.

3 COSI01: 1., 4. ja 7. klassi laste kehamassiindeksi kategooriad erinevate meetodite, vanuse ja soo jargi. PxWeb (tai.ee)
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https://www.tai.ee/sites/default/files/2024-01/TAI_Eesti_kooliopilaste%20tervisekaitumine.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2024-01/TAI_Eesti_kooliopilaste%20tervisekaitumine.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2023-04/Taiskasvanud_rahvastiku_tervisekaitumise_uuring_2022.pdf
https://statistika.tai.ee/pxweb/et/Andmebaas/Andmebaas__05Uuringud__10COSI/COSI01.px/

2. Rasvunute (KMl > +2 standardhalvet WHO poisid 14 % poisid 16 % poisid <14 %

kasvunormide jargi) osatahtsus I ja IV tadrukud 9 % tudrukud 10 % tadrukud <9 %
klasside Opilaste hulgas
4. Sihtrthmade hélmatus emakakaela-, Hoélmatus sihtrihmast kdigi paikmete puhul 45-52 % (2020) 53-62 % (2022) =70 %
rinna- ja soolevidhi sdeluuringutega 1. Emakakaelavahk 1. 44.9% 1. 57,9%
kasvab 2. Rinnavahk 2.52,3% 2.616%
3. Jdmesoolevahk 3.50% 3. 532%

31 mehed 44,2% 3.1 mehed 46,6%
3.2 naised 54,6% 3.2 naised 58,6%

5. Toendatud tulemuslikkusega 1. VEPA-programmis osalenud &pilaste arv 1. 2500 (2019) 1. 2093 (2022/23. 6a) 1. 2700
sotsiaalseid oskusi arendavates aasta kohta
Sekl_(umiStes (VEPA) osaler.‘Ud 6pi|aste 2. Programmi ,Imelised aastad” labinud 2. 988 (2019) 2.1409 (2023) 2. 2000
arv ja vanemlusprogrammi ,imelised lapsevanemate arv aasta kohta

aastad“ labinute arv suureneb

Algtase 2020. a Olukord 2023. a Sihttase 2025. a
vOi varasem vOi varasem voOi varasem

6. Vdljatooétatud IT-taristu IT-taristu

personaalmeditsiini teenuste
pakkumiseks

7. Uute HIV-juhtude arv langeb Uute HIV-juhtude arv 100 000 inimese kohta 11,1 7,8 (2022) 7 Euroopa
majanduspiirkonna
keskmine voi
sellest vaiksem

8. Narkootikumide uledoosist tingitud Surmajuhtude absoluutarv'® 31 17 (2023) Euroopa

surmade arv viaheneb Surmajuhtumeid 100 000 inimese kohta'® 2.3 8,6 majanduspiirkonna
keskmine voi

sellest vaiksem

“Vahi sdeluuringute register

> Valmis 30.06.2023

'® RGUtel K, Epstein J, Kaur E. HIV-nakkuse ja kaasuvate infektsioonide epidemioloogiline olukord Eestis aastatel 2011-2020. Tallinn: Tervise Arengu Instituut, Terviseamet; 2021.
7 RUUtel K, Epstein J, Kaur E. HIV-nakkuse ja kaasuvate infektsioonide epidemioloogiline olukord Eestis aastatel 2013-2022. Tallinn: Tervise Arengu Instituut, Terviseamet; 2024.
'8 Surma pdhjuste register
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EESMARK Eesti inimesi umbritsev keskkond on tervist ja heaolu toetavam

Algtase 2020. a voi

Olukord 2023. a Sihttase 2025. a

varasem

1. Suurenevad tervist edendavate to6kohtade 1. TET-vorgustiku liikmete arv 1. 323 (2019)
(TET) vérgustikuga liitunud té6andjate arv; 2. TEK- ja TEL-vrgustikega liitunud 2. 509 e 50 % (2019)
tervist edendavate lasteaedade (TEL) ja TEK- haridusasutuste arv ja osakaal
ide osatédhtsus; 3. Sekkumisprogrammi ,Seikluste laegas* 3. eiole
sekkumisprogrammi ,,Seikluste laegas* rakendamine lasteaedades
rakendavate lasteaedade arv

2. Suureneb KOV-idearv, kellega tehakse 2 (2019)

ennetustegevuste osas koost66d

vOi varasem vOi varasem
1. 381 1. =388
2.518e 48 % 2.>50%
3. Piloteerimine 5 3. > 10 lasteaias

Pélvamaa ja 9
Voérumaa lasteaias

20 25
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SIHT Teaduspohine rahvatervishoiu eestvedaja ja arvamusliider

EESMARK Rahvusvaheliselt konkurentsivéimeline teadus- ja arendust66

Algtase 2020.a Olukord 2023.a Sihttase 2025. a

vOi varasem VvOi varasem vOi varasem
1. TAI toétajate avaldatud 1.1-1.3 artiklite™ ning Viimase viie aasta keskmine:
uuringute ja tervisestatistika raportite keskmine arv 1. 1113 teadusartiklite arv 1. 79 1. 64 1. 65
aastas suureneb 2. Uuringu- ja tervisestatistika raportite arv 2. 28 2. 20 2. 30
2. Akadeemilise kraadiga t66tajate osatahtsus TAI 1. Doktorikraadiga tddtajate osatéhtsus 1. 14% 1. 15% 1. 219%
kollektiivis suureneb 2. Magistrikraadiga todtajate osatdhtsus 2. 58% 2. 59% 2. 266%
3. Uute tegevuste ja teenuste kohta on Mojuhinnangute osatahtsus uutest Andmed 50 %*° 100 %
mojuhinnangud olemas teenustest puuduvad

EESMARK Téhusam kommunikatsioon, sh teaduskommunikatsioon

Algtase 2020. a voi Olukord 2023. a Sihttase 2025. a
varasem vOi varasem vOi varasem
1. Meediakajastuste arv aastas Meediakajastuste arv aastas 2221 2971 > 3000
suureneb
2. Rahvusvahelistel Rahvusvahelistel konverentsidel esinemiste arv 39 (2019) 15 > 43
konverentsidel esinemiste arv 6 (2020)
aastas suureneb
3. Avaldatud teadusartikleid Teadusartikleid tutvustavate uudislugude 0 25% Kajastatud on kdik
tutvustavate uudislugude arv osatahtsus artiklitele, mille esimene autor on TAI teadusartiklid, mille
suureneb tootaja esimene autor on TAI
tootaja

® Eesti TeadusinfosUsteemi publikatsiooni klassifikatsiooni jargi

20 Teenused: Alkoholitarvitamise haire ravi—- m&juhinnang olemas; alkoholitarvitamise vahendamisele suunatud rahvusvahelise veebipdhise eneseabiprogrammi Take Care of You Eestile
kohandatud versioon Selge — md&juhinnang olemas; Turvalisem &6elu e peoabi teenus - piloteeritud, moéjuhinnangut ei ole; Uleriigiline 6dpaevaringne narko.ee tugiliin —
madjuhinnangut ei ole.
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https://www.tai.ee/sites/default/files/2022-05/Alkoholi%20tarvitamise%20h%C3%A4ire%20ravi%20m%C3%B5ju%20patsientidele%20.pdf
https://ojs.utlib.ee/index.php/EA/article/view/18765/13475
http://narko.ee/

SIHT Kvaliteetsed ja ajakohased terviseandmed

EESMARK 1. Juhtiv tervise registrite kompetentsikeskus
2. Kvaliteetsed riiklikud tervisestatistika ja -uuringute andmed

Moodik Algtase 2020.a Olukord 2023.a Sihttase 2025. a
vOi varasem vOi varasem vOi varasem

1. Paringute arv tervisestatistika ja Andmebaasi keskmine kiilastuste arv (ihes toopaevas 90 (2019) 149 28
terviseuuringute andmebaasi suureneb

2. Vahiregistri andmete avaldamise aeg Avaldamise aeg kuudes 24 24 18

3. Eelretsenseeritud uuringuraportite osakaal Eelretsenseeritud TAI raportite osakaal - 80 % 100 %

4. Joustub riikliku statistika seadus, kus TAIl on TAI staatus riikliku statistika tegijana Eiole Eiole TAl on riikliku
maaratud riikliku statistika tegijaks statistika tegija
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SIHT Positiivne to6tajakogemus

EESMARK Atraktiivne tééandja

Moodik Algtase 2020. a voi Olukord 2023. a Sihti.:ase 2025. a
varasem voi varasem
1. T66taja soovitusindeks (eNPS) Indeks -13 -6 > 40
2. Vabatahtlik voolavus Voolavusmaar 7 % 10 % <8%
3. To6tajate rahulolu vaartuspakkumisega Vaartuspakkumisega rahulolu maar 76 % 84 % >85%
4. Konkurentsivoimeline palk Vordlus mediaanpalgaga Mahajaédmus mediaan- | Mahajaédmus mediaan- = Mediaanpalk voi

palgast keskmiselt -3 %  palgast keskmiselt-6 %  Ule selle

EESMARK Tugev ja iihtne meeskond

Algtase 2020. a voi Olukord 2023. a Sihttase 2025. a
varasem VvOi varasem
1. Uhisurituste osalusmair ja rahulolu 1. Uhisurituste osalusmaar 1. Andmed puuduvad 1. 75% 1. 275%
(tagasiside) 2. Rahulolumaar 2. Andmed puuduvad 2. 81% 2.280%
2. Tootajate teadlikkus TAI Gksuste tegevustest 1. Teadlikkus Uksuste tegevustest 1. 64 % 1. 70% 1. 290 %
ja TAl eesmarkidest 2. Teadlikkus eesmarkidest 2.84 % 2. Andmed puuduvad = 2.290%

EESMARK Toéétaja arengut toetav keskkond

Algtase 2020. a voi Olukord 2023.a Sihttase 2025. a

varasem voi varasem
1. Juhtimisindeks 83 % 80 % >90 %
2. To6tajate arendamisega seotud 1. Maht akadeemilistes tundides té6taja kohta 1. Andmed puuduvad 1 25tundi 1. 272 tundi
tegevuste maht ja kulu 2. Kulu osatahtsus palgafondist 2.0,5% 2. 06% 2. 2%
3. To6tajate rahulolu arenguvéimalustega  osakaal 80 % 74 % >90 %
4. Praktikantide arv 20 12
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EESMARK Tanapaevane todkeskkond

Mo6odik Algtase 2020.a Olukord 2023.a Sihttase 2025. a

vOi varasem vOi varasem
Too6tajate rahulolu t66keskkonnaga Tookeskkonnaga rahulolu maar 73 % 76 % >90 %
Riskianallilsi tulemustes suure Suure tdendosuse ja mdjuga riskide osatdhtsus hinnatud 0% 0% 0%
téendosuse ja mojuga riskid riskidest
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Lisa 9. TAIl struktuur 2023. aasta

TEADUS-

NOUKOGU

Uldosakond

IT osakond

Finantsosakond

Personaliosakond

Oigusosakond

TERVISE
JA HEAOLU
EDENDAMISE
KESKUS Vaimse
tervise
edendamise
. osakond

TEADUSKESKUS

Teadus-
sekretar

Krooniliste
haiguste
osakond

Riskikditumise
uuringute
osakond

Koolitusosakond
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