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Millistele eetilistele aspektidele moelda vaimse
tervise andmete kogumisel koolides ja to6kohtadel?

Ennetuse teadusndukogu ja TAl inimuuringute eetikakomitee koondasid
kokku soovitused ettevotete ja koolide juhtidele andmete
eesmargiparaseks ja eetiliseks kogumiseks ja kasutamiseks.

Eestis on levinud todkohtadel ja koolides vaimse tervise, riskikaitumise jt probleemide voi
tagajargede info kogumine eesmargiga moista hetkeolukorda ja planeerida
ennetustegevust.

Andmete kogumiseks Iluuakse enamasti kusimustikud ise VvOi kasutatakse
teenusepakkujate, nt uuringuid labi viivate ettevotete abi ja mdodtevahendeid info
kogumiseks. Naiteks kogutakse andmeid inimese vaimse tervise kohta EEK-2
kUsimustiku abil, mis mdddab inimese riski meeleolu- ja arevushaireteks. Seejarel voib
aga juhtuda, et andmetega midagi edasi ei tehta ning oleme kasutanud asjatult
olemasolevaid ressursse.

Teenusepakkujad, téokohad ja koolid peavad tegevuste planeerimisel ja
elluviimisel motlema Uheksale kisimusele:

o Kuidas koguda inimeste tervise ja heaoluga seotud andmeid?

e Milliseid andmeid on vaja koguda?

¢ Kuidas kasutada juba olemasolevaid andmeid?

e Millised on osaleja digused?

e Kuidas hoitakse ara voimalikke kahjusid ja riske?

¢ Kuidas andmeid toodeldakse?

o Keda kaasatakse vaimset tervist puudutavate andmete kogumise
planeerimisse ja tdlgendamisse?

e Millised tegevused andmete kogumisele jargnevad?

e Millal on vajalik eetikakomitee ndusolek?

Vaimse tervise andmete kogumisel on vajalik tagada, et see toimuks eetiliselt,
labipaistva metoodikaga ning kogutaks vaid eesmarkide saavutamiseks vajalikke
andmeid.
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Andmekoguja (nii asutus kui teenusepakkuja) peab suutma
pohjendada, milleks ta andmeid vajab ning mis diguslikul alusel ta
neid tédtleb. Andmeid ei tasu koguda ega téédelda igaks juhuks,
uudishimust, sest juba kisimustikule vastamine toimib kui

* .
. Fl “‘ sekkumine ja voib naiteks vaimse tervise probleemidega osalejate
. O= . stressi suurendada.
g “\Vv) :
. o= * . e . . . .
L, — 3 Seega kui kogutakse andmeid inimeste vaimse tervise seisundi kohta,
", ’.’ aga puudub valmisolek ja vdimalus abivajajaid edaspidi aidata voi
¢ ._____"’ organisatsiooni kultuuris ja toimimises vajalikke muudatusi sisse Vviia,

siis soovitame andmeid mitte koguda.

Terviseandmed on isiku flUusilise ja vaimse tervisega seotud
isikuandmed, mis annavad teavet tema endise, praeguse voi tulevase
tervisliku seisundi kohta (Andmekaitse inspektsioon, 2024).
Terviseandmed on oma olemuselt kdige delikaatsemad andmed,
mida tuleb kaitsta oluliselt hoolikamalt kui tavalisi isikuandmeid.

Inimeste heaolu toetamiseks ja probleemide ennetamiseks
asutuse tasandil ei pruugi olla vajalik inimese terviseseisundi
uurimine, vaid voib piisata tavaparastest rahulolu, sisekliima ja
organisatsioonikultuuri uuringutest, mis annavad levaate
oppimise VvOi téotamisega seotud riski- ja kaitseteguritest.
Terviseandmete kogumine tervisekontrolli raames suurendab
tdenaosust kvaliteetsete modtevahendite kasutamiseks ja seelabi
tagab tulemuste usaldusvaarsuse, aitab suunata abivajajad abini ja
kindlustada, et infoga sobivalt edasi toimetatakse.
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TAAS- Kui sarnased andmed on juba olemas (nt labi t66- voi koolitervishoiu

tervisekontrolli), siis tasub poéhjalikult méelda, kuidas tidiendavad
KASUTAMINE kusimustike véi digilahenduste abil kogutavad andmed juba

olemasolevat infot.
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. . Osaleja  vaates VvOib  tegemist olla

* .

pidevalt

korduvate

andmekogumistega, millele ei jargne taiendavaid tegevusi ja mille

Ulevaade asutuse olukorrast ja vajadustest

: ‘
:' ': vajalikkus ebaselgeks voib jaada. Teinekord on voimalik paluda
- *  tervishoiu teenuse osutajal (nt tervisekontrolli pakkujal) koostada
. L
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. o andmekogumist mitte teostada.
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Igasuguses tervise ja heaoluga seotud andmete kogumises peab
olema tagatud osaleja autonoomia, st vastaja digus otsustada, kas ja
milliseid andmeid ta soovib jagada. Inimene peab saama piisavalt
informatsiooni otsuse tegemiseks, sh teadma, miks andmeid
kogutakse ja mida nendega edasi tehakse. Info peab olema tema
jaoks selge ja arusaadav ning ta peab mobistma, et tegevus on
vabatahtlik. Toéotaja voi Opilane voib loobuda andmekogumises
osalemisest seda pohjendamata ilma, et talle jargneks sellest mingeid
negatiivseid tagajargi.

Alaealise osaleja puhul on vajalik lapse enda ja tema vanema voéi
eestkostja nousolek, kui koolis vm asutuses kogutakse tervise- voi
muid tundlikke andmeid.
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RISKIDE Inimestelt, sh lastelt ja noortelt andmete kogumine voi
osalenutega tulemuste jagamine peab minimeerima kahjulikud
JUHTIMINE  tagajirjed ning ei tohi kedagi ohtu seada.

Emotsionaalse  enesetunde, stressi, arevuse, aktiivsus- ja
tahelepanuprobleemide, uimastite tarvitamise jm probleemide kohta

:' "‘ kUsimustiku taitmine voib haavatavamate inimeste jaoks olla
8 = paastikuks ja vallandada negatiivse reaktsiooni (nt tekib stress,
s ..' lootusetus, abitus, soov alkoholi tarbida). Kusimustiku I6pus saadud
'\ K soovitus abi otsida ei pruugi olla piisav reaalse abini jdudmiseks.
* &
0. ‘0
AT THPR Voimalikud andmete kogumise riskid ja huved peavad olema labi

Andmete tdotlemine on

analUusitud ja ka osalejatele selgeks tehtud. Koiki riske tuleb pulda
maandada ja kindlustada, et haavatavamatele inimestele, sh lapsed ja
noored, vaimse tervise probleemidega tdédtajad, ei tehta tegevusega
kahju - selle riski vahendamiseks peavad olema olemas
suunamissusteemid kohest sekkumist vajavatele inimestele.

Ka iga osalejatele edastatava sbnumiga tuleb labi mdelda, milline voib
olla mitteootusparane mMmoju. Naiteks ei tasu kommunikeerida, et
vaimne tervis on iga inimese enda vastutus, sest haavatavamatel
inimestel voib see suurendada lootusetuse ja abituse tunnet.

igasugune andmetega tehtav toiming, sh ANDMETE

andmete vaatamine, kogumine, salvestamine, uuendamine, v
analuusimineg, jagamine, avalikustamine, kustutamine. TOOTLEMINE

e .y,
Andmete turvalisuse eest vastutavad nii asutused, kes oma &pilastelt 0."‘ .".‘
VvOi tdotajatelt andmeid soovivad koguda kui ka teenust pakkuvad o <
asutused.

Tasub labi moelda, kellega, milliseid andmeid ja mis eesmargil
jagatakse ning kas see voib osaleja privaatsust rikkuda, teda
diskrimineerida, sildistada v6i muul viisil tema heaolu méjutada.

Yggun*
ANDME- Kusimustike ja modtevahendite loomine on omaette teadusharuy,
millega tegeleb psuhhomeetria. Seetdttu kusimustike
KOGUMIS- valimisse, loomisesse ja testimisse olema kaasatud vastava valdkonna

VAHENDID eksperdid, eelistatult psuhholoogia- voi muud kaitumisteadlased.

st Ekspertide kaasamine aitab kindlustada, et kisimused pole
Rog N kallutatud, suunavad ja méédavad seda, mida nad peaks mo6étma.
:' j "‘ Ka tulemusi tasub vaadata ja analUusida koos psuhholoogidega, et
|- “ % kindlustada tulemuste korrektne tdlgendamine, jareltegevuste
:‘ .: asjakohasus ja kvaliteet ning valtida seotud osaliste riivamist.
. L]
\’ ! .: Naiteks voib moelda, milliseid tundeid ja jarelkaja voib tekitada
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andmete

‘e o klassidpetajal voi osakonnajuhatajal oma
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nagemine ning kui need tekitavad temas vastupanu, suutunnet voi
abitust, siis milline tugi on temale ja osalenud inimestele edaspidiseks
tagatud.



JAREL_ Osalejal on digus eeldada, et tema antud infot voetakse otsustamisel

ja tegevuste planeerimisel arvesse. Kui asutusel puudub véimekus

TEGEVUSED pakkuda abivajajatele konfidentsiaalset noustamist ja tuge
vaimse tervise ja seotud probleemide korral (sh alkoholi, tubaka- ja

-
“-‘ Yu,

. % nikotiinitoodete ja teiste uimastite tarvitamine) ja valmisolek (sh

* *
~ * inimesed, aeg, muud ressursid) ning padevus vajalike muudatuste
& tegemiseks, siis soovitame andmeid mitte koguda.
'-_ Kui andmed on kogutud, peavad jareltegevused adresseerima
. ilmnenud vajadusi ning vahendama enamlevinud riskitegureid
*

asutuses. Naiteks kui uuring naitab korget vaimset kurnatust, siis
liikumissoovituste vm teabe jagamine ei aita vahendada inimeste
kurnatust.
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Probleemide pbhjuseks ei ole enamasti madal teadlikkus
probleemist, mistottu  teadlikkuse  tbéstmine ja  inimeste
informeerimine on  vordlemisi vahetdbhus viis probleemide
ennetamisel ning vahendamisel. Jareltegevuste planeerimisel voib
konsulteerida ennetuse teadusnoukoguga.

Asutustes  vaimse tervise andmete kogumisel tihtipeale EETIKAKOMITEE
eetikakomitee abi tegevuse eesmargiparasuse ja asjakohasuse
wE Ny,

hindamiseks ei kasutata, pdhjendades seda andmete asutuse sisese R .,
* *

valtida olukordi, kus andmete kogumisel saavad osalejad
kahjustada. Ainult asutuse VvOi omavalitsuse juhi  VvOi ., EIR
personaliosakonna kooskolastus ei taga alati eetiliste aspektide "~..__.."'
labimoeldust ja osalejate voimaliku kahju minimeerimist. Seega kui
eelnevate punktide motestamisel tekkis kdhklusi, siis voib
eetikakomiteelt kooskdlastuse taotlemine voi konsulteerimine aidata

saada selgust.

kasutamisega. R4 O .
& *
L .

Eetikakomitee kooskdlastuse kiisimine on hea véimalus = .

korvalpilgu ja ndu saamiseks plaanitavaks tegevuseks ning aitab '_‘ ] :'
. L4
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Uuringute puhul, mille raames uuritakse inimesi, toddeldakse nende
isikuandmeid voi bioloogilist materjali, hindab nende tingimuste taitmist
inimuuringute eetikakomitee, naiteks Tervise Arengu Instituudi
inimuuringute eetikakomitee (TAIEK) v&i Tartu Ulikooli inimuuringute eetika
komitee (TUIEK).


https://www.tai.ee/et/instituudist/tai-inimuuringute-eetikakomitee
https://ut.ee/et/sisu/inimuuringute-eetikakomitee

