Kinnitatud: TAl teadusndukogu otsusega 26.05.2022
TAIl teadusndukogu protokoll nr1-3/2

Tervise Arengu Instituudi
aastaaruanne 2021

Tallinn 2022



Tervise Arengu Instituudi missioon on olla teaduspodhiste tervislike valikute kujundaja.

Nimi: Tervise Arengu Instituut (TAI)

Registrikood: 70006292

Aadress: Hiiu 42, 11619 Tallinn
Telefon: 659 3900
E-post: tai@tai.ee

Koduleht: www.tai.ee



LURNEBNAIA ottt sttt st eSS 5
Uldandmed 2019-2021 ja eesmargid aastani 2022’

Ulevaade asutusest

STTUKTUUT JA JUNTIMING oottt s s s sassansannen 8
IKOOSTOD .ottt s s e s s s sttt 8
BEIAIVE JA KUIU ettt et s st s s saes s sassannen 9
TAI-VAlISEA TUNNUSTUSED ..ottt sssssss sttt sttt sttt ss st s st sttt ssnsen n
Teadus- ja dppetdod 13
TEAAUSTUIEIMIUSEX ...t bbb bbb 18
OPPELAD ja JUNENAAMUISEA. ... sesssssesess e ssssssssssss s ssssssssssnen s 21
ATENAUSTOO oot s e s s s s e A e bbb 22
Alkoholi [[HgLtarvitamisSe ENNETAMINE ... bbb bbb bbb 22
HIVi ennetamine 22
Laste ja NOOIte tervise €AENAAMNINEG ...ttt st ettt nees 23
NarkomMaania ENNETAMNINE ... bbb bbb s s bbb 27
Tervise edendamine paikkonnas ja todkohal 28
Tasakaalustatud toIitUMISE E@AENAAMINE ... bbb 29
TubakatarvitamisSe VAN ENA@mMINE . s 29
Tuberkuloositorje 30
Vanemahariduse edendamine 30
VahItOrje, SN SOEIUUTINGUA ...ttt st ranas 31
Projekt ,Personaalmeditsiini rakendaming EQSLIS ... seessons 32
Riiklikud arengukavad, strateegiad, seadusloome ja erinevad t&6rihmad .......ecervcerrenne. 33
Rahvusvahelised projektid ja KOOSTOO. ...ttt ssss s sessaeses 34
Osalemine rahvusvahelistes todrihmades 35
Tervisestatistika, registrid ja aNAMEDAASI ...t 37
Taienduskoolitused 39
Kommunikatsioon 40
MEEAIAKAJASTUSE ...ttt sttt s s saes s sanraas 40
VEEIDIERNEA ..ottt 42
TEAVITUSKAMIPAANIAU ...ttt sttt bbb bbb s bbb s st b s st bsenses 42
THUKISEO .ottt bbbk b bbbt b st et 43
Ajakiri Sotsiaaltéo 43
B O TIKAKOMITEE ..ttt sttt sttt R e 44
Meditsiiniterminoloogia KOMPETENSIKESKUS ...t raenan 45
Kasutatud kirjandus 47
Lisa 1 TAI 2021. aasta publikatsioonid Eesti TeadusinfosUsteemi klassifikatsiooni jargi.......... 48
Teaduspublikatsioonid (1.1) .48
Teaduspublikatsioonid (1.2) ..53
TeadusSPUBIKATSIOONIA (1.3) ettt s s ssaesans 53




Projektide, tellitud teadustodde voi analUuside publitseeritud raportid (2.5)..ceiiinene. 53

TerviseSTAtiSTIKA FQPOITIA ...ttt saesaes 55
Lisa 2 Teadustod juhendamine ja kaasjuhendamine, dppetdo ja TAI tdotajate kraadidpe..56
Teadustod juhendamine ja KaasjuNenNdamiNe ... 56
Oppetdd labiviimine diplomieelses- ja Kraadi®PPES ... eeeceeeeeeeeeeeeeseeeeeeseeeessseseeeeeeesesseen 59
TAI tdotajate 2021. aastal kaitstud vaitekirjad 60
TAIl tootajatest teaduskraadide tAOLIEJA ... eaeen o1
Lisa 3 llmunud teabematerjalid ja JUNENAIA ... senens 63




COVID-19 koroonaviirus

ECDC Haiguste Ennetamise ja Torje Euroopa Keskus (European Centre for Disease
Control and Prevention)

EHK Eesti Haigekassa
EL Euroopa Liit
ELDU Eesti Laste ja Noorte Diabeedi Uhing

Eurostat ELi Statistikaamet

HIV inimese immuunpuudulikkuse viirus

HPV inimese papilloomiviirus

HTM Haridus- ja Teadusministeerium

KOV kohalik omavalitsus

MTK Meditsiiniterminoloogia kompetensikeskus

OECD Majanduskoost6d ja Arengu Organisatsioon (Organisation for Economic
Co-operation and Development)

Pap-test Papanicolaou test emakakaelavahi séeluuringuks

STLI seksuaalsel teel levivad infektsioonid

SoM Sotsiaalministeerium

TAI Tervise Arengu Instituut

TalTech Tallinna Tehnikaulikool

B tuberkuloos

TEHIK Tervise ja Heaolu InfosUsteemide Keskus

TLU Tallinna Ulikool

TU Tartu Ulikool

VEPA VEPA (veel parem) kaitumisoskuste mang

VSR vahi sbéeluuringute register

WHO Maailma Terviseorganisatsioon (World Health Organization)



TOOTAIAD

Tootajate arv (n)3, 175 191 185
sh doktorikraadiga (%)“ 14 15 14 >15
sh magistrikraadiga (%) 58 58 59 > 60
Tootajate arv taiskoormuse arvestuses (n)* 155 177 174
Akadeemiliste toétajate arv (n) 34 37 34
sh doktorikraadiga (n) 23 22 22
STRUKTUUR
Uksuste arv (n) 24 24 26
RAHASTAMINE
Kulude maht kokku (mln €), 19,9 19,3 21,5 25,0°
sh riigieelarve piirmaaraga vahendid (liik 20) 14,5 14,1 16,1 19,1°
sh tuludest séltuvad vahendid (liigid 40, 43, 44) 5,4 5,2 5,4 5,9
TEADUSTOO PUBLITSEERIMINE
1.1. publikatsioonide” arv 62 65 6T 66
MEEDIAKAJASTUSED
TAlle viitamine meedias (kordade arv) 1867 1875 1916 23000

VOTMENAITAJAD RAHVASTIKU TASANDIL®
Eesti inimeste oodatav eluiga aastates:

Mehed 74,4 74,4 75,4°

Naised 82,8 82,8 83,1°
Eesti inimeste tervena elatud aastate arv siinnihetkel:

Mehed 54,1 55,5 56,3°

Naised 57,6 59,5 59,1°

'TAl arengukava 2021-2025 alusel

2TAl arengukava 2021-2025 vétmenaitajate sihttasemed

3 Todtajate arv 31.12.2021 seisuga, v.a pikaajalised puudujad (nt lapsehoolduspuhkusel viibijad)

4 Kdik doktorikraadiga tootajad, mitte Uksnes akadeemilised tootajad

5 Taistooajale taandatud tddtajate arv, v.a pikaajalised puudujad (nt lapsehoolduspuhkusel viibijad)

¢ Eelarve esialgne kava. Piirmaéaraga vahendite jarsk kasv on tingitud alkoholiennetuse ESF toetuse I6ppemisest
ning nimetatud tegevuste rahastamisest piirmaaraga vahenditest (2,9 miljonit)

7 Eesti TeadusinfosUsteemi publikatsiooni klassifikatsiooni jargi
8 Statistikaamet avaldab andmed kalendriaasta kohta jargneva aasta augustis
9 Rahvastiku tervise arengukava 2020-2030 eesmark



Tervise Arengu Instituut (TAl) on Sotsiaalministeeriumi (SoM) hallatav riiklik teadus- ja
arendusasutus, kes tegeleb rahvatervishoiu teadustddga, haiguste ennetamise
programmide ja tegevuste valjatdotamise ja elluviimisega ning tervisedendusega. Lisaks
haldame Eesti riiklikku tervisestatistikat ning seitset rahvastikupdhist registrit voi
andmekogu. Teeme koost6dd paljude Eesti ja Euroopa teadusasutuste ja Ulikoolidega ning
mitmesuguste riiklike ja erasektori organisatsioonidega. TAl tegevust rahastatakse eelkdige
riigieelarvest, naiteks sihtrahastamise, riiklike teadus- ja arendusprogrammide ning
uurimis- ja arendustoetuste kaudu.

TAlst on kujunenud Uhiskonnas tuntud asutus, kus rahvatervishoiu arendustod
prioriteetide suunamisel ja réhuasetuste maaramisel tuginetakse teadustodle. Selline
lahenemine voimaldab TAIl Uhiskonda paremini teenida ja paneb aluse teadmis- ja
tdenduspdhise tervishoiupoliitika kujundamisele.

TAI peamised tegevusvaldkonnad:

e rahvastiku terviseseisundi ja -mdjurite uurimine ning hindamine

e riikliku tervisestatistika koondamine ja avaldamine

e tervise ja sotsiaalse heaolu edendamine

e tervist mojutavate sekkumiste ja tervist edendavate programmide valjatdotamine
ning tervise- ja sotsiaalteenuste korraldamine

o koolituste korraldamine

e tervisepoliitika tegijate ndustamine ja mdjutamine

TAl uus arengukava aastateks 2021-2025 kinnitati 2021. aastal.

TAI missioon - oleme teaduspdhiste tervislike valikute kujundaja.

TAI visioon

TAl on Eestis juhtiv rahvusvaheliselt tunnustatud rahvatervishoiu kompetentsikeskus, kes
koostdos partneritega

e kujundab teaduspodhist tervisepoliitikat,
e soodustab tervist ja heaolu toetavat elukeskkonda ning
e |oob jajagab terviseteadmust,
mille tulemusena on olulised tervisenaitajad aastaks 2025 paranenud.

TAI vaartused on padevus, koostdo ja uuendusmeelsus.

TAI sihid

Teaduspdhine rahvatervishoiu eestvedaja ja arvamusliider
Positiivne todtajakogemus

Kvaliteetsed ja ajakohased terviseandmed

Tervislikuma eluviisiga inimesed

Koik neli strateegilist sihti on TAI tegevustes vordselt olulised ega ole esitatud tahtsuse
jarjekorras, sest nad toetavad samavaarselt meie visiooni ja missiooni elluviimist.


https://www.tai.ee/et/valjaanded/tervise-arengu-instituudi-arengukava-2021-2025

Struktuur ja juhtimine

TAls on kaheksa keskust, mille koosseisus on valdkonnad, osakonnad, teenistused ja

registrid (joonis 1). Instituudi juures todtavad TAIl inimuuringute eetikakomitee ja
meditsiiniterminoloogia keskus.

TAId juhib ja seda esindab direktor, kes tagab asutuse stabiilse arengu ning rahaliste
vahendite digusparase ja otstarbeka kasutamise. TAI direktor on 2017. aasta jaanuarist
Annika Veimer. Teadusdirektor on Toomas Veidebaum.

TAI kdrgeim otsustuskogu on teadusndukogu, mille koosseisu kuuluvad:

e TAl teadusdirektor

e TAl teadussekretar

e TAl epidemioloogia ja biostatistika osakonna juhataja

e TAl tervise ja heaolu edendamise keskuse juhataja

e TAI toitumisuuringute osakonna juhataja

e SoMiterviseala asekantsler

e SoMianallusija statistika osakonna juhataja

e Jaanus Harro, Tartu Ulikooli (TU) keemia instituudi psthhofusioloogia professor
e Raivo Uibo, TU bio- ja siirdemeditsiini instituudi immunoloogia professor

Teadusndukogu t66 on maaratud téokorraga. Todvormiks on koosolek, mida korraldatakse
vastavalt vajadusele. M66dunud aastal toimus koosolekuid kolm.
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Joonis 1. TAIl struktuur

Koostoo

Teeme tihedat koostdod teiste valitsusasutuste, valitsusvaliste organisatsioonide ja
erasektoriga. Uuringuid ja arendustegevusi viime ellu koostdds paljude Euroopa

teadusasutuste ja Ulikoolidega. Muu hulgas osaleme SoMi terviseala teadus- ja
innovatsioonindukogu toos.



Oleme Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) ning Euroopa Liidu (EL) rahvatervishoiu
programmide ja projektide koostdopartner. TAl on Rahvusvahelise Riiklike Rahvatervishoiu
Instituutide Assotsiatsiooni (The International Association of National Public Health
Institutes ehk IANPHI) asutajaliige. TAI direktor Annika Veimer oli 2021. aasta kevadeni
assotsiatsiooni Euroopa vérgustiku asejuht.

Lisaks on TAIl to6tajad mitmete Eesti ja rahvusvaheliste organisatsioonide voérgustike ja
toééruhmade liikmed. Loetelu neist on peatukkides ,Riiklikud arengukavad, strateegiad,
seadusloome ja erinevad té6ruhmad® ning ,Osalemine rahvusvahelistes té6ruhmades”.

Esialgsetel andmetel kasutas TAl 2021. aastal oma tegevuste elluviimiseks 21 516 396 eurot
(2020. aastal 19283204 eurot). Sellest Hoolekandeprogrammile 0,2 miljonit (1%
kogukuludest), Laste ja perede programmile 1,6 miljonit (7,5%), Tervist toetavate valikute
programmile 19,4 miljonit (89,9%) ja investeeringutele 0,15 miljonit (0,7%)

Kulude jagunemisest tulemusvaldkondade, programmide, programmi tegevuste ja
teenuste vahel aastatel 2021 ja 2020 annab Ulevaate tabel 1.

TAls oli 31122021 seisuga 185 pdhikohaga tddlepingulist todtajat, kellest 91% oli
kérgharidusega, sh doktorikraadiga 14% ja magistrikraadiga 59%. Tasemebppe Opinguid
Jjatkas 29 tootajat, neist kUmme doktorantuuris ja 13 magistrantuuris.

TAIl tootajatest 11% on mehed ja 89% naised ning Ule poole todtajatest (62% on 31-50-
aastased (joonis 2). TAls ja ametikohal té6tamise staaz on puUsinud vorreldaval tasemel
varasemate aastatega - keskmine staaz on pisut Ule Uheksa aasta ja keskmine samal
ametikohal td6tamise staaz alla seitsme aasta (joonis 3). TAl tootajatest 89% on tddtamise
asukohaks Tallinn, 3% t&6tab Tartus ning 8% mujal.
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Joonis 2. TAl todtajate vanuseline ja sooline Joonis 3. Todtajate keskmine tédtamise staaz TAls
jaotus 2021. aastal ja samal ametikohal TAls

TAIl aastapreemia 2021 sai laste ja noorte valdkonna nooremteadur Karin Streimann, kes
on téotanud TAIls Ule kimne aasta, olles laste ja noorte riskikaitumise ennetamise
valdkonna puhendunud eestkdneleja. Tema stidameasjaks on olnud laste tervise ja heaolu
parandamine, valdkonnaulese tervise edendamise planeerimine ja analUus ning maailma
parimate téenduspdhiste praktikate kohandamine Eesti oludesse nii riigi kui paikkonna
tasandil.



Tabel 1. TAl tegevuspdhised kulud aastatel 2021-2020.

Tulemusvaldkond

Programm

Teenuse nimetus pLoy i I Y/ (V]V} {V]

Programmi tegevus

Hoolekande- Sotsiaalhoolekand q Sotsiaalvaldkonna spetsialistide padevuse 253 088 225170 -11%
programm otsiaalhoolekandeteenuse toetamine hoolekandeteenuste osutamiseks
Asendushooldus ja perepdhine Asendushooldusspetsialistide ja -perede 455 940 526 318 15%
Heaolu lesi asendushooldus padevuse suurendamine
progiamm  Toimiv sstekaitsesisteem  Lostekaisetsotaate pacevuse suurendamine 1055 14704 1%
Nakkushalguste leviku HIV ennetamine, ravi ja mOJude vahendamine 4834 448 5208 074
tokestamine (HIV, TB ja hepatiidid)  Tyberkuloosi (TB) ennetamine ja ravi 172 000 152 284 -11%
Tasakaalustatud toitumise ja Toitumise parendamine, uurimistdo ja 594 899 573 655 -4%
fUUsilise aktiivsuse edendamine andmekogu
Laste ja noorte tervise ja heaolu edendamine 513 087 616 720 20%
Personaalmeditsiini arendamine 620944 910112 47%
Tervist Terviseriskide ennetamise ja
Tervis toetavate tervise edendamise korraldamine
valikute
programm Tdenduspobhiste ennetustegevuste 204 622 594 969 191%
korraldamine ja arendamine
Vahktove ennetus ja séeluuringud 454 755 438 654 -4%
Alkoholitarvitamise ennetamine, vahendamine 2 496 352 2338528 -6%
jaravi
Uimastite tarvitamise ennetamine Narkomaania ennetamine, ravi, kahjude 3496 746 4100 069 17%
ja vahendamine vahendamine
Tubakatarvitamise ennetamine, vahendamine, 186 595 185 465 -1%
ravi

Ka|bemaks kuluna 172 848 161 306 -7%

10



Neljandat korda andsime valja TAI elutéépreemia, mille palvis terviseriskide ennetamise
keskuse tubaka valdkonna ekspert dr Tiiu Harm. Tema teened tubaka kahjude
vahendamisel Eestis ja tervist edendavate vorgustike koordineerimisel tervishoiuasutustes
on hindamatud ning oma silmapaistva tooalase panuse ja eriala edendamisega on ta olnud
eeskujuks ja suunanaitajaks paljudele kolleegidele. TAl to6tajate ridadesse astus Tiiu Harm
2007. aastal, kuigi oli eksperdina olnud TAl ja selle eelkaijaga seotud juba 1997. aastast kui
ta alustas arstikutse koérvalt kirglikult téod tervisedendajana Eesti Tervisekasvatuse
Keskuses. Tema eestvedamisel loodi 2000. aastal Eesti tervist edendavate haiglate
vorgustik, mille eesmark oli aidata |6imida tervisedendus Kkliinilisse praktikasse. See
tahendas patsiendidpetuse, haiguste ennetamise ja tookeskkonna kujundamise
standardite sisseviimist tervishoiuasutustes lahtudes WHO pohimdtetest. Dr Harmist sai
tervist edendavate haiglate vorgustiku votmefiguur 15 aastaks, toetades ja inspireerides
vorgustiku lilkmesorganisatsiooni ideede, vaartuste ja strateegiate kujundamist.
Paralleelselt tervist edendavate haiglate vorgustiku juhtimisega vottis Tiiu Harm 2005.
aastal rahvusliku koordinaatori rolli ka Euroopa suitsuvabade hviglate Vérgustiku juhtimisel
Eestis. Tanu oma vdimekusele ja tihedale rahvusvahelisele koostd6le on ta osalenud ka
molema voérgustiku rahvusvahelises juhtimises, olles aastatel 2012-2014 International
Network of Health Promoting Hospitals juhtkomitee liige ja alates 2011. aastast Global
Network of Smokefree Healthcare Services ndukogu liige.

Alates 2018. aastast tunnustame TAI sUnnipaeval staazimargiga neid, kes on selleks ajaks
TAls todtanud kUmme voi enam aastat. Vastavalt staazile on marke nelja sorti: hdbedast
(10-14 aastat TAls), ulekullatud hébedast (15-19 aastat), Ulekullatud ja emailitud hdbedast (20
aastat ja enam) ning kullast rinnamark elutd6 eest. Mullu sai staazimargi 10 todtajat: 20
aastat TAls taitus Maria Senekil ja Liana Varaval, 15 aastat Pille Aasal, Ardo Matsil, Leila
Ojal, Tagli Pitsil ja Eve-Mai Raol ning 10 aastat Ljudmilla Aleksejeval, Margus Irvel ja Helvi
Tarienil.

Tervisestatistika osakonna analUuUtikute Viktoria Kirpu ja Eva Andersoni infograafika
,Oendustodtajate  ambulatoorsed  vastuvdtud ja  koduvisiidid  2009-2019“  vditis
Statistikaameti konkursil ,,Andmeparl 2021* esikoha. Infograafikal on kujutatud
dendustodtajate iseseisvaid ambulatoorseid vastuvdtte ja koduvisiite 100 elaniku kohta
vanuseruhma, ameti ja maakonna jargi.

TAl direktor Annika Veimer palvis suure panuse eest ennetustdods Politsei- ja
Piirivalveameti teenetemargi, mis anti Ule Eesti Vabariigi taasiseseisvumise 30. aastapaeva
eel. Teenetemark on vaarikas tunnustus kogu TAI kollektiivi koostodmeelsusele, tarkusele
ja julgusele pakkuda uusi lahendusi nii kahjude vahendamises kui nende ennetamises.

TAIl puugipanga projekti koos puugikaardi, puugiveebi ja kaasava teaduse kampaaniaga
»Pane puuk posti“ tunnustati Eesti teaduse populariseerimise auhindade konkursil Il
kohaga kategoorias ,Parim uus algatus teaduse ja tehnoloogia populariseerimisel”.
Puugipanga projekt stindis viroloogia ja immunoloogia osakonna (Julia Geller, Maria
Vikentjeva, Olga Bragina) ja terviseturunduse keskuse (Helen Noormets, Jaanika Liinar)
koostods.

Vaga edukas oli 2021. aasta Uliopilaste teadustééde konkurss, kus margiti ara kuue TAl
tootaja toddd. Arsti- ja terviseteaduste magistridppe Ulidpilaste astmes palvis
epidemioloogia ja biostatistika osakonna anallUUtik Reeli Hallik 1. preemia konkursit6o
+HPV kodutest emakakaelavahi sdeluuringus mitteosalenud naistele: randomiseeritud
teostatavusuuring” eest (HPV - inimese papilloomiviirus), toitumisuuringute osakonna
analUutik Janne Lauk palvis 3. preemia konkursitéé ,Optimeeriv. mudeluuring
taisvaartuslikust, vahendatud kasvuhoonegaasidega toitumisest Eestis” eest. Lisaks margiti
ara toitumisuuringute osakonna anallUUtiku Kadri Bobrovski konkursitéé ,Uue Eesti
toitumise kvaliteedi indeksi kehtivuse ja usaldusvaarsuse hindamine ning indeksi seos

n



sotsiaal-demograafiliste  teguritega“.  Sotsiaalteaduste rakenduskdrghariduse ja
bakalaureusedppe Ulidpilaste astmes palvis koolituskeskuse projektijunt Kadi Reintam 1.
preemia konkursit6é ,So66mishairete sUmptomite muutuse seosed diagnostiliste
kategooriate ning seisundiarevuse ja depressiooniga" eest. Tanukirjaga tunnustati ka 1.
preemia vaarilise teadustoo juhendajaid, epidemioloogia ja biostatistika osakonna juhatajat
Kaire Innost ja sama osakonna vanemteadurit Piret Veerust, kes juhendasid Reeli Halliku
teadustoo valmimist.

Aasta |6pus tunnustasime silmapaistvamaid tegusid ja inimesi. Nende valimise protsessis
osales 119 TAI tootajat.

TAIl aasta tegu 2021 - Vahitorje tegevuskava. TAl eestvedamisel valminud Eesti riikliku
vahitdrje tegevuskava aastateks 2021-2030 kinnitas tervise- ja tdéominister 30.04.2021.
Vahepeal Ule viie aasta ilma vahistrateegiata olnud Eesti sai endale uue tegevuskava, mis
hélmab koiki vahitdrje valdkondi alates ennetusest, diagnostikast ja ravist kuni vahijargse
perioodini inimese elus. Tegevuskava eesmark on vahijuhtude ja -surmade arvu
vahendamine ning vahipatsientide elukvaliteedi parandamine. Tegevuskava valmis
rekordkiirusel vahem kui Uhe aastaga ja vaga paljude oma valdkonna parimate ekspertide
laiapindses koostdos. Rohkem kui poole aasta jooksul kohtusid 16 temaatilises tééruhmas
kokku 100 koosolekul enam kui 100 eksperti, sh perearstid, vahi diagnoosimise ja raviga
tegelevad arstid ja teised spetsialistid, patsientide esindajad, TU, Eesti Haigekassa (EHK),
SoMi ja TAl esindajad. Todd planeeris, toetas ja kontrollis epidemioloogia ja biostatistika
osakonna koordineeriv t6érihm koosseisus Kaire Innos (juht), Maria Suurna ja Keiu Paapsi.
Temaatiliste todruhmade koosseisus ja muul moel panustasid ka (tahestiku jarjekorras)
Alex Baburin, Annika Veimer, Birgit Saare, Eha Nurk, Gleb Denissov, Helen Lepa, Kai
Kabin, Margit Magi, Piret Veerus, Piret Viiklepp, Rainer Reile, Toomas Veidebaum, Vahur
Hollo.

TAIl aasta kolleeg 2021 - IT vanemspetsialist Madis Vurma.
TAIl aasta tiim 2021 - narkomaania ja nakkushaiguste ennetamise keskus.
TAIl aasta juht 2021 - teadusdirektor Toomas Veidebaum.

Aasta plihenduja 2021 - tervise ja heaolu edendamise keskuse laste ja noorte valdkonna
nooremteadur Karin Streimann.

Aasta panustaja 2021 - personalijuht Riini Saluri.
Aasta uustulija 2021 - avalike suhete juht Valdo Jahilo.

Aasta novaator 2021 - narkomaania ja nakkushaiguste ennetamise keskuse
vanemspetsialist Mikk Oja.
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TAI teadusndukogu esitas TAI juhtivteaduri Mall Leinsalu Eesti Teaduste Akadeemia
rahvatervise akadeemiku kandidaadiks.

Mall Leinsalu, Rainer Reile ja Aleksei Baburini uuringute tsukkel ,Uhiskondlike muutuste
ja kriiside mdju tervisele ja tervise ebavordsusele” esitati 2022. aasta riigi teaduspreemia
konkursile aastapreemia kategoorias arstiteaduse valdkonnas.

Haridus- ja Teadusministeeriumi (HTM) sihtasutuse Eesti Teadusagentuur rahastamisel
olid tdds 2020-2024 ruahmagrandi projekti ,Vahiravi ja -tulemite parandamine:
reaalandmetele tuginev rahvastikupdhine uuring” — vastutav taitja Kaire Innos ja 2020-
2022 jareldoktori grandiprojekti ,Pap-testi (Papanicolaou test) kvaliteedi ja patoloogilisele
leiule jargneva Kkliinilise jalgimise ravijuhendile vastavuse hindamine emakakaelavahi
patsientidel Eestis* — vastutav taitja Madleen Orumaa, tegevused. Aasta I6pus lisandus
teine personaalse uurimistoetuse 2022-2026 rihmagrandi projekt ,Tervisekaitumise maoju
heaolule ja vaimsele tervisele: pdhjuslike mehhanismide selgitamine sekkumiste
planeerimiseks” — vastutav taitja Kenn Konstabel.

TAl peamised uurimisvaldkonnad saab jaotada Uheksasse suuremasse ruhma:
elukdigupdhised kohortuuringud, naiste tervise uuringud, nakkushaiguste uuringud,
tervise ebavordsust (sh kutseriskid) kasitlevad uuringud, tervisekaitumise uuringud,
toitumisuuringud, uimastite ja soltuvust tekitavate ainetega seotud uuringud, vaimse
tervise uuringud ja vahktdve uuringud.

e Euroopa laste, noorte ning nende vanemate toiduvalikut, elustiili ja tervist
mdjutavate tegurite uuring (IDEFICS/I.Family) konsortsiumiga koostdds |6petasime
2021. aastal 12-24-aastaste laste ja noorte hulgas jarjekordse jatku-uuringu Elustiil ja
tervis andmekogumise. Uuringu Uldiseks eesmargiks on jalgida alates 2-8 aasta
vanusest pikaajaliselt laste elukaiku, et selgitada parilikkusest, toitumisest, elustiilist
ja tervisekaitumisest tingitud haigestumise véimalikke tekkepdhjuseid ning t&6tada
valja sekkumisvoimalused Ulekaalulisuse ja sellest tulenevate tervisekahjustuste
ennetamiseks. Jatku-uuringu teemad olid seotud so6dmiskaitumise, une, fuusilise
aktiivsuse, heaolu, meediakasutuse, terviseseisundi, ravimite tarvitamise ja fUusilise
arengu naitajatega.

e Uuringus Operatiivsete slinnituste ajatrendid Eestis ja Soomes anallUsisime
keisrildigete pikaajalisi trende Eestis Robsoni kriteeriumide alusel koos operatiivsete
vaginaalsete suUnnituste ajatrendidega ja vordlesime neid Soome vastavate
naitajatega ning alustasime publikatsioonide kirjutamist.

e Teismeliste siinnitus- ja abortiivsuskordajate trendid Eestis - anallUsisime
raseduse infosUsteemi andmete alusel sUnnituste ja indutseeritud abortide trende
teismelistel tutarlastel ajavahemikul 1992-2019 (sUnnitused) ja 1996-2019 (abordid).

e Uuringu HIV-nakkuse, B- ja C-hepatiitide levimuse ja riskikditumise uuringud
narkootikume sustivate inimeste seas tulemused avaldasime TU peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituudis kaitstud Liise Eiberi magistritdona: HIV ja C-hepatiidi
levimus ning riskikaitumine amfetamiini ja fentanUuli ststivate narkomaanide seas.

e Eesti koolidpilaste hulgas viisime kuuendat korda labi uuringu HIVi temaatikaga
seotud teadmised, hoiakud ja kditumine Eesti noorte hulgas (2003, 2005, 2007,
2010, 2015, 2021). Uuringu tulemused avaldame 2022. aastal.
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Avaldasime HIV levimuse ja riskikdaitumise wuuringu raporti Kohtla-Jarve
narkootikumi sUstivate inimeste seas (2020), HIV epidemioloogilise olukorra ja HIV
testimise anallilisid, sh anoniiiimsete testimiskabinettide klientide analtisi ning
seksuaalsel teel levivate infektsioonide (STLI) teenuste klientide analiisi raportid.

Meestega seksivate meeste seas HIVi ja STLI levimuse uuringu tegime
kaheksandat korda. Varasemad uuringud toimusid aastatel 2004, 2006, 2007, 2010,
2013, 2016, 2017 ja viimane 2021. Tulemused avalikustame 2022. aastal.

Prostitutsiooni kaasatud naiste HIVi ja STLI levimuse uuringu andmekogumisega
alustasime septembris, valitood jatkuvad 2022. aastal. Prostitutsiooni kaasatutele
pakume vdimalike kahjude vahendamiseks HIV-nakkuse ja STLI ennetamiseks
suunatud teenuseid, kus on vdimalused tasuta HIVi ja STLIde testimiseks ning
STLIde raviks. Lisaks pakume seksuaaltervise jm temaatilist ndustamist, jagame
turvaseksi vahendeid ja teabematerjale. Arvestades teenust saanud naiste korget
riskikdaitumise taset, madalat HIV-testimise taset, narkootikumide suUstimist ja
erinevate STLIde levimust, on selles haavatavas rUhmas vaja tohustada
ennetustegevust. Avaldasime kaks raportit: Prostitutsiooni kaasatud naistele
suunatud tervishoiuteenuste lilevaade 2018-2020 ja Prostitutsiooni kaasatutele
suunatud ndustamisteenuste kasutamise lilevaade 2019-2020.

Ranne modjutab nakkushaiguste, sh HIV, TB ja viirushepatiitide epidemioloogilist
olukorda. Avaldasime raporti Immigrandid Eestis: HIVi ja kaasuvate
infektsioonide olukorra hindamine, et tagada sellele olulisele sihtrGhmale
vajalikud teenused. Eestisse randas 2020. aastal sisse Ule 16 000 inimese.
Immigrantidel ei ole seni olnud peaaegu mingit rolli Eesti HIV-epideemias ega
kaasuvate infektsioonide esinemisel. Olukord vbib Kiiresti muutuda 2022. aasta
jooksul arvestades suurt sisserandajate hulka Ukraina ja Venemaa sdja tottu.

Puugiinfo veebilehe kaardirakenduse ja 2020. aasta kampaania ,pane puuk posti*
andmebaasi andmete ja analUUsitud puugiproovide alusel viime labi uuringu
Puugid ja nendega levitatavad haigused: riskipiirkonnad, levimus ja
mitmekesisus, mille tulemusi tutvustasime lUhidalt samal veebilehel ning
avaldame 2022. aastal pohjaliku raporti ja teadusartiklina.

Tallinna Tehnikaulikooliga (TalTech) koostods toimus uuring, mille eesmark on
tuvastada ja uurida Eestis kasvavatest taimedest saadud ainetest
ravikandidaadid borrelioosi raviks. Leidsime, et aed-uniohaka (Dipsacus fullonum
L.) ekstraktis on olemas mitmed aktiivsed komponendid, mis omavad tdestatud
toksilist toimet Borrelia bakterite vastu. Tulemused on avaldatud 2022. aasta algul
ilmunud teadusartiklis ajakirjas Pharmaceuticals.

Uuringutes Inimeste hepatiidiviiruste (A, B, C ja E) levimus ja genotuubid
erinevates riskirihmades ja HIV, B- ja C-hepatiitide levimus narkootikume
slUstivate inimeste seas katsetasime ja valideerisime uudset kuiva veretdpi
meetodikat B- ja C-hepatiidinakkuse tuvastamiseks ning genotuUpeerimiseks
klassikalise vereseerumiproovi asemel, mille kasutusulevétmine hdlbustaks nii
vereproovi kogumisprotseduuri kui ka proovide kaitlemist ja hoiustamist.
Tulemused avaldame raportina 2022. aastal.

Selgitamaks valja kui levinud on E-hepatiidiviirus Eesti veredoonoritel ja kas
doonorivere kohustuslik analUusimine selle nakkuse suhtes on otstarbekas
kavandasime  koostdos  Pdhja-Eesti  Regionaalhaigla  Verekeskusega  E-
hepatiidinakkuse levimuse esmasuuringu vereloovutajate seas. Uuring toimub
2022. aastal.

Uuringu Elukdigupohised sotsiaalmajanduslikud ja psihhosotsiaalsed
riskitegurid, taiskasvanuea tervisekaitumine, terviseseisund ning péhjusjiargne
suremus: kohortuuring eesmark on selgitada varase elukdiguga seonduvate
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https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-11/KJ_narkootikume_sustivate_inimeste_uuring_2020.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-08/HIV_2011_2020.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-06/HIV_raport_2019-2020.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-06/HIV_raport_2019-2020.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-03/HIV%20kabinettide%20tulemused_2018.pdf
https://www.tai.ee/et/valjaanded/prostitutsiooni-kaasatud-naistele-suunatud-tervishoiuteenuste-ulevaade-2018-2020
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-04/PK_naiste_tervishoiuteenused_raport.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-04/PK_naiste_tervishoiuteenused_raport.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-04/PK_noustamisteenuste_raport_0.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-04/PK_noustamisteenuste_raport_0.pdf
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-12/weepi%20est%20final%200812%20%28002%29.pdf
https://puugiinfo.ee/
https://puugiinfo.ee/teadustoo-tervise-arengu-instituudis/#2020-aasta-puugiuuring

sotsiaalmajanduslike ja psuhhosotsiaalsete riskitegurite seoseid tervisekaitumise,
hilisema terviseseisundi ning Uld- ja pdhjusjargse suremusega Eestis, samuti uurida
nende seoste mehhanisme. Aruandeaastal jatkasime andmeanallusi ja kasikirjade
ettevalmistamisega.

Rootsi Riksbankens Jubileumsfond'i rahastusel ja koostdéds naaberriikidega
labiviidavas uuringus Makromajanduslikud muutused ja nende mdju suremuse
ebavordsusele: registripohine suremusuuring Laanemere riikides 2000-2015
viisime |6pule andmeanallusi ja jatkasime teadusartiklite publitseerimisega.

Uuringu Tervishoiuteenuste vajadus ja kasutus eesmark on hinnata ravivajaduse
ja tervishoiuteenuste kasutuse demograafilisi ja sotsiaalmajanduslikke erinevusi
Eestis ja vordlevalt ELi riikides, tuginedes Euroopa terviseuuringu andmetele.
Lembe Kullamaa kaitses sel teemal magistritéé TU peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituudis.

Igal nadalal esitatme andmed projektile EuroMOMO, mis teostab koordineeritud
liigsuremuse seiret Euroopa riikides. AnalUusi tulemused avaldatakse projekti
kodulehel.

Horizon2020 projekti LIFEPATH: Tervena vananemise sotsiaalseid erisusi
mojutavad elukdigupohised bioloogilised levikuteed eesmark on valja selgitada
sotsiaalseid ja bioloogilisi tegureid, mis modjutavad vananemistrajektoore erineva
sotsiaalse kuuluvusega isikute seas. Rahvusvahelises koostdos jatkasime tulemuste
publitseerimisega.

Tulemuste publitseerimise tegevused jatkusid ka Ulemaailmses projektis Global
Burden of Disease: illemaailmne haiguskoormuse uuring

Eesti TSernobdli veteranide kohortuuringus jalgime alates 1986. aastast rutiinselt
ja tagasivaatavalt Eestist parit TSernobdli veteranide (4831 meest) vahihaigestumust
ja suremust vahiregistri ja surma pdhjuste registri (SPR) vahendusel.

Alates 1990. aastast korraldame iga kahe aasta jarel 16-64-aastaste elanike hulgas
labildikelist Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekditumise uuringut. Uuringu
2020. aasta tulemustest ilmus raport, millest selgus, et paranenud on inimeste
hinnang oma tervisele, kuid sagenenud on vaimse tervise probleemid, pikenenud
ekraani taga veedetav aeg ja kasvanud kanepitarvitamine nooremate taiskasvanute
seas. Tegime ettevalmistused 2022. aasta andmete kogumiseks.

Eesti oOpilaste kasvu uuringuga (ingl k WHO European Childhood Obesity
Surveillance Initiative enk COSI) jalgime alates 2015/2016. dppeaastast regulaarselt,
kolmeaastase intervalliga, 1. klassi 6pilaste kasvamist ja uurime Ulekaalu ja rasvumise
trende ning seoseid Ulemaarase kehakaalu ja erinevate riskitegurite vahel.
Jargnevates uuringulainetes uurime samade koolide samade klasside dpilasi lisaks
1. klassile ka 4. ja 7. klassis. Mé6dunud aastal avaldasime 2018/2019. dppeaasta raporti,
tulemused mille kohaselt oli 30% lastest Ulemaarase kehakaaluga. Liigne kehakaal
oli rohkem levinud poiste seas, vaiksemates asulates ning suurenes koos vanusega.
Tegime ettevalmistusi 2021/2022. dppeaasta andmete kogumiseks.

Alustasime jarjekordse rahvusvahelise koostoovorgustiku Health Behaviour School-
aged Children (HBSC) uuringu andmekogumisega. Eestikeelse nime all tuntud kui
Eesti kooliopilaste tervisekditumise uuring. Seekordne andmekogumine on
jarjekorras kaheksas ning lisaks tavaparastele, koolinoorte sotsiaalmajandusliku
tausta, terviseseisundi, tervisekaitumise ja heaolu teemadele pddérame
lisatahelepanu noorte vaimsele tervisele ning koroonaviiruse (COVID-19) pandeemia
maojude uurimisele

Rahvastikupdhise kUsitlusuuringu Teadlikkus koroonaviirusest ja seotud hoiakud
Eestis tulemustest avaldasime raporti, mis annab Ulevaate kolme eri ajahetke (2020.
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https://www.euromomo.eu/
https://www.tai.ee/et/valjaanded/eesti-taiskasvanud-rahvastiku-tervisekaitumise-uuring-2020
https://www.tai.ee/et/valjaanded/eesti-opilaste-kasvu-seire-201819-oppeaasta-uuringu-raport-who-childhood-obesity
https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-11/COVID_raport_2021.pdf

aasta kevadel, 2020. aasta suvel ja 2021. aasta kevadel) olukorrast. Uuringu eesmark
oli hinnata Eesti taiskasvanud rahvastiku kokkupuuteid koroonaviirusega ning
pandeemia mdju inimeste hoiakutele, heaolule ja tervisekaitumisele.

Osaleme Belgia Hasselti Ulikooli ja Londoni htigieeni ja troopilise meditsiini kolledZi
eestvedamisel rahvusvahelises uuringus Kaitumuslike muutuste hindamine
COVID-19 pohjustatud epideemia ajal (Measuring Behavioural Change during
COVID-19 Epidemic). Uuringu eesmargiks on saada teavet COVID-19 leviku
epidemioloogiliste omaduste ja nakkuspuhangu sotsiaalse dunaamika kohta ning
tootada valja sotsiaalse kontakti maatriksid, mis on aluseks epidemioloogiliste
levikumudelite koostamisele nakkuse leviku kohta. Kordusandmekogumine on
plaanis 2022. aastal.

Eesti terviseuuringu eesmark oli hinnata Eesti rahvastiku terviseseisundit, seda
modjutavaid tegureid, piiranguid ja abivajadust, tervishoiuteenuste kasutamist ning
vOrrelda muutusi eelnevate uuringute tulemustega. TAIl tervisestatistika ja
terviseuuringute andmebaasis avaldasime tulemused ja metaandmed kahes osas:
aprillis tegime kattesaadavaks 2019. aasta kokkuvotted ja septembris taiendasime
veel 2006. aasta uuringu tulemustega, kokku 112 tabelis. Uuringut kajastati
pressiteadetes Terviseuuring: 65 protsendil taiskasvanutest on krooniline haigus voi
pikaajaline terviseprobleem ja Ko&ogivilju sdo6b vastavalt soovitustele vaid iga
kUmnes. Aasta teises pooles koostasime kahasse Statistikaametiga, kes koordineeris
2019. aastal uuringu kusitlustoid, uuringu metoodika Ulevaate, mille avaldasime
2022. aasta alguses. Eesti terviseuuring 2019 on osa Euroopa terviseuuringu
kolmandast lainest — edastasime ELi Statistikaametile (Eurostat) Eestis labiviidud
uuringu kvaliteediraporti.

L6petasime Eesti taimetoitluse uuringu valitdood, mille pdhjal saame olulise sisendi
toitumisest tulenevate terviseriskide hindamiseks ja voimalike riskirUhmade
tuvastamiseks erinevate toitumiseelistustega inimeste hulgas. Kdigile uuringus
osalejatele andsime personaalse tagasiside tema tervisenaditajate kohta ja
teaduspdhiseid toitumissoovitusi vastavalt osaleja toitumiseelistustele. Uuringu
tulemused on edaspidi aluseks taimetoitlaste, sh veganite ja vegetaarlaste,
toitumisjuhiste valjatdéotamisele ning tdhusamate kommunikatsioonistrateegiate
kujundamisel, et tagada uUldsuse teadlikkus eri toitumiseelistustega kaasnevatest
vbimalikest riskidest.

Jatkasime Eesti rahvastiku soolatarbimise uuringu vilitéédega, et selgitada valja
tegelikud soola tarbimise kogused ja peamised soola saadavuse allikad. Nende
tulemuste podhjal pakume valja téenduspdhised meetmed soola tarbimise
vahendamiseks Eestis. Lisaks soolale on tahelepanu all ka seleeni saadavus toidust
vorrelduna vereseerumi ja uriiniproovide tulemustega.

European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction algatatud Euroopa
narkootikumide tarvitamise veebikdsitlus.

Tartus ja Narvas viisime septembris |dbi reovee uuringu narkootiliste ja
psiihhotroopsete ainete jadkide suhtes. Raporti avaldame 2022. aastal.

HIV-nakkuse, B- ja C-hepatiitide levimuse ja riskikditumise uuringud
narkootikume siistivate inimeste seas - avaldasime 2021. aastal Kohtla-Jarvel
[abiviidud uuringu tulemused. Uuring annab ulevaate HIV-nakkuse, B- ja C-hepatiidi
markerite, SARS-CoV-2 viirusevastaste IgG antikehade ning narkootikumide
tarvitamise ja seksuaaleluga seotud riskikaitumise levimuse kohta Kohtla-Jarve
linnas ja lahiUmbruses elavate narkootikume sUstivate inimeste hulgas.

Avaldasime sistlajaakide uuringu raporti.
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https://statistika.tai.ee/pxweb/et/Andmebaas/Andmebaas__05Uuringud
https://statistika.tai.ee/pxweb/et/Andmebaas/Andmebaas__05Uuringud
https://www.tai.ee/et/uudised/terviseuuring-65-protsendil-taiskasvanutest-krooniline-haigus-voi-pikaajaline
https://www.tai.ee/et/uudised/terviseuuring-65-protsendil-taiskasvanutest-krooniline-haigus-voi-pikaajaline
https://www.tai.ee/et/uudised/koogivilju-soob-vastavalt-soovitustele-vaid-iga-kumnes
https://www.tai.ee/et/uudised/koogivilju-soob-vastavalt-soovitustele-vaid-iga-kumnes
https://www.tai.ee/et/valjaanded/eesti-terviseuuring-2019
https://www.tai.ee/et/valjaanded/hivi-levimuse-ja-riskikaitumise-uuring-narkootikume-sustivate-inimeste-seas-kohtla
https://www.tai.ee/et/valjaanded/tartu-ja-narva-linna-reovee-2021-aasta-uuring-uimastite-jaakide-suhtes

Eesti rahvastiku vaimse tervise uuringuga, mille eesmark on koostada Ulevaade
Eesti rahvastiku vaimse tervise seisundist, seda mojutavatest tervisekaitumisest ja
sotsiaalmajanduslikest teguritest, kogusime andmeid kahel korral: jaanuaris-
veebruaris ja mais-juunis. Teise uuringulainega paralleelselt tegime ka
valideerimisuuringu. Uuring hélmab nii inimeste heaolu, psuhholoogilisi probleeme,
stressi ja emotsioone, vaimse tervise teenuste kasutamist, tervisekaitumist kui ka
toimetulekut koroonapandeemia ajal. Esimese uuringulaine tulemuste pdhjal
selgitasime valja, et kdige suurem depressioonirisk on vanuserUhmas 18-29
eluaastat ja séltumata vanusest on depressioonirisk suurem naistel. Vaimse tervise
halvenemist alates koroonakriisi algusest tajus 16% vastajatest. Esialgsetes
tulemustes kerkisid esile ka suured piirkondlikud erinevused rahvastiku vaimse
tervise ja eluga rahulolu naitajates.

Koostd6os EHKga osalesime depressiooniga inimese raviteekonna kaardistamise
ja arengusuundade koostamise protsessis.

Projektiga Vahihaigestumuse, -suremuse, -elulemuse ja -levimuse trendid Eestis
teeme regulaarset rahvastikupdhist vahiseiret, eesmargiga: 1) analUuusida
vahihaigestumuse, -suremuse ja -levimuse trende ja nende pikaajalist prognoosi
Eestis; 2) hinnata vahielulemuse trende ja analUuUsida eri tegurite moju elulemusele.
Projekti tulemusi kasutasime Vahitdrje tegevuskava 2021-2030 ettevalmistamisel.

Eesti Teadusagentuuri rahastatud rUhmagrandi projekti Vahiravi ja -tulemite
parandamine: reaalandmetele tuginev rahvastikupohine uuring eesmark on luua
uusi teadmisi vahi esinemise ja modjurite kohta ja seelabi parandada vahiravi
kvaliteeti ja -tulemeid. Viisime I6pule emakakaelavahi juhtkontrolluuringu, mille
pdhjal kaitses Oskar Ndmm magistritéé TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu
instituudis. Alustasime diagnostika ja ravi analUusi EHK andmete pdhjal ja sel teemal
kaitsti meie juhendamisel magistritéé TalTechis. Jatkasime andmekogumise ja -
anallUsiga eri paikmete kohta ning publikatsioonide ettevalmistustega.

Uuringus Laste ja noorte tadiskasvanute vahi epidemioloogia Eestis:
andmekvaliteet, haigestumus ja elulemus jatkasime noorte ja noorte
taiskasvanute kasvajate pikaajaliste haigestumustrendide analuusi.

Uuringu HPV kodutest soeluuringus mitteosalenud naistele: randomiseeritud
teostatavusuuring eesmark on hinnata HPV kodutestimise teostatavust Eestis
emakakaelavahi séeluuringus mitteosalenud naiste hulgas. Reeli Hallik kaitses
uuringu andmetel magistritéd TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu instituudis.

Uuringus HPV kodutesti piloteerimine emakakaelavihi séeluuringus hinnatakse,
kas kodutestimise voimalus suurendab sihtrdhma kuuluvate naiste osalust
emakakaelavahi soéeluuringus. Uuringusse kaasasime 2021. aasta sugisel 58 000
emakakaelavahi séeluuringu sihtrUhma naist, kellest 26 000 said véimaluse valida
tavaparase sdeluuringu ja kodutestimise vahel.

Tegime kopsuvahi séeluuringu teostatavuse uuringu pikaajaliste suitsetajate seas
koostdds kolme Tartu perearstikeskuse, TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu
instituudi ja SA Tartu Ulikooli Kliinikumiga.

Koostods TU psiuhholoogia instituudi ja EHKga viisime labi rinnavéhi séeluuringu
sekkumisuuringu eesmargiga uurida séeluuringu kutse disaini ja funktsionaalsuse
maoju sdeluuringu osalemisaktiivsusele. Uuringu esialgsed tulemused on plaanis
avaldada 2022. aastal, misjarel kaalume kutsete valimuse muutmist vastavalt
uuringu tulemustele.
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e Alustasime andmekogumise ja -anallUUsiga jareldoktoriprojektis Pap-testi
kvaliteedi ja patoloogilisele leiule jargneva Kkliinilise jalgimise ravijuhendile
vastavuse hindamine emakakaelavahi patsientidel Eestis, mille eesmark on
hinnata Pap-testide votmise adekvaatsust, nende anallUUsimise kvaliteeti ning
kliinilise jalgimise vastavust ravijuhendile ebanormaalse testitulemuse jargselt.

e Projektis Eesndadarmevahk surmapoéhjusena: rahvastikupohine andmekvaliteedi
uuring kontrollime hUpoteesi, et eesndarmevahi suremus on ametlikus
suremusstatistikas Ule hinnatud. Lopetasime andmekogumise haiglates ja
alustasime analuusi.

e Rahvusvahelistes koostdoprojektides, mille ldbivaks teemaks on Vahielulemus
Euroopas ja maailmas jatkasime andmekogumise ja -analUlsi ning tulemuste
publitseerimisega projektides EUROCARE, CONCORD ja EUROCARE siivauuring.
BENCHISTA projektis, mille eesmark on juurutada laste vahi Toronto staadiumi
kasutamine Eestis, leppisime kokku 16pliku uuringuprotokolli. Projektis
VENUSCANCER [Opetasime andmekogumise ja valmistasime andmed ette
edastamiseks rahvusvahelisele uuringukeskusele.

Suure osa uuringute tulemustest avaldame teaduspublikatsioonidena. Aruandeaastal
avaldasime kokku 7+ publikatsiooni, mis liigituvad _Eesti Teadusinfosusteemi
klassifikatsiooni jargi teadustdd alla (lisa 1). Neist 67 ehk 94% on kdérgetasemelised
teadusartiklid (1.1 artiklid), mis on avaldatud eelretsenseeritud rahvusvahelistes
teadusajakirjades. LUhikese Ulevaate valitud teadusartiklitest esitame selles peatukis.
Taisviited artiklitele on esitatud lisas 1.

Rahvusvahelises koostdés avaldasime Uleeuroopalise uuringu tulemused, mis annavad
taiendavat tdéendust kolorektaalvahi séeluuringu moju kohta (Cardoso et al., Lancet Oncol
2021). Uuringu tulemused naitasid selgelt, et pikaajaline sdeluuring aitab vahendada
kolorektaalvahi haigestumust ja suremust.

Esmakordselt Eestis viisime labi sekkumisuuringu HPV kodutesti teostatavuse
hindamiseks, mis on suunatud emakakaelavahi séeluuringu tdhustamisele (Veerus et al,, ]
Med Screen 2021). Naitasime, et pakkudes naistele voimalust teha sdeluuringu esmastest
kodus, on voimalik kaasata naisi, kes ei ole pikka aega sdeluuringus osalenud ja seelabi
aidata vahendada emakakaelavahi haigestumust.

Vahiregistri ja EHK andmete linkimise tulemusel leidsime, et kiiritusravi kasutus rinnavahi
ravis on markimisvaarselt kasvanud, ent madalama haridusega ja ilma partnerita naistel on
vaiksem tdenaosus Kiiritusravi saada (Shahrabi et al,, Int J Equity Health 2021).

Tegime pea- ja kaelakasvajate pdhjaliku trendianallusi, mis naitas, et selle vahipaikme
peamistele riskiteguritele (alkohol ja tubakas) on lisandunud HPV nakkus. Pea- ja
kaelakasvajate elulemus pusib vaga madalana, eriti meestel (Kase et al. ,Clin Epidemiol
2021).

Pohjalikult uurisime 2000ndate aastate kiirete majandusmuutuste moju  tervise
ebavordsusele Eesti, Lati, Leedu ja Soome vordluses. Kiire majanduskasvu tingimustes
alanud liiklussurmade vahenemine hoogustus majanduskriisi ajal, seda eriti Balti riikides ja
kérgemalt haritud meeste hulgas, mille tagajarjel suremuse ebavordsus liiklussurmades
kasvas (Stickley et al.,, Sci Rep 2021). Alkoholisdltuv suremus suurenes majanduskasvu ajal
kdigis neljas uuringusse kaasatud riigis, kuid vahenes voi jai samale tasemele
majanduslanguse perioodil. Majanduskasvu ajal suurenes alkoholisdltuv suremus enim
madala haridusega ruhmades, kuid kriisi ajal oli langus suurim kdrgemalt haritute hulgas,
mistottu ka hariduslik [6he alkoholiséltuvas suremuses suurenes (Stickley et al., Addiction
2021).
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Uldist alkoholitarbimise kasvu Eestis aastatel 1996-2018 ja eriti majanduskasvu ajal kinnitas
ka taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuringu andmetel pdhinev vanus-periood-
kohort analtus, milles Uhtlasi osundasime nooremates pdlvkondades toimuvale meeste ja
naiste alkoholitarbimise maarade Uhtlustumisele (Baburin et al., Alcohol Alcohol 2021).

Metodoloogilise registriandmetele tuginenud loendusandmetega lingitud ja linkimata
surmaandmete vordlusanalUuUsiga naitasime, kuivord oluline on suremuse ebavdrdsuse
analuusil kasutada lingitud andmeid, kuna linkimata andmete kasutamisega voib
kaasneda lugeja/nimetaja viga, mistéttu hinnangud suremuse ebavdrdsuse ja selle
muutuste kohta voivad olla kallutatud (Jasilionis et al., J Epidemiol Community Health 2021).

Osalesime kahes rahvusvahelises liigsuremuse jalgimise uuringus, mis on eriti aktuaalsed
seoses COVID-19 pandeemiaga ning mille andmete pdhjal avaldasime kaks teadusartiklit
(Achileos et al., Int J Epidemiol 2021 ja Norgaard et al., Eurosurveillance 2021).

Vordlusuuringuga 11 Euroopa riigis naitasime, et nooremates sunnikohortides on meestel
suitsetamisega seotud suremus vahenenud kérgema ja madalama haridusega ruhmades,
naistel ainult kérgema haridusega ruhmades. Suitsetamine kui suremuse ebavordsuse
suurim mojutegur on oma tahtsust kaotamas meestel, kuid naistel voib suitsetamise panus
suremuse ebavordsusesse kasvada (Long et al., Popul Health Metrics 2021).

Lisaks IlUhemale oodatavale elueale on madalama haridusega isikutel vorreldes kdrgema
haridustasemega isikutega vahem ka tervena elatud aastaid ja rohkem aastaid koos
tervisest tingitud piirangutega. Tuginedes 15 Euroopa riigi uuringute andmetele leidsime,
et haigena elatud aastate hariduslikku ebavérdsust modjutas enim madal sissetulek,
Ulekaalulisus ja isa madalam ametipositsioon (Nusselder et al,, Eur J Public Health 2021).
Piiranguteta elatud aastate hariduslikku ebavérdsust madjutasid enim madal sissetulek,
Ulekaalulisus, suitsetamine (meestel) ja isa madalam ametipositsioon (Valverde et al., SSM-
Population Health 2021).

Depressiooni, Ulevasimust, stressi voi enesetapumotteid esines Eestis vahemalt pooltel
tootavatel taiskasvanutel. Madal sissetulek, noorem vanusrihm ja abielus voi partnersuhtes
mitteolemine seostusid kdigi nimetatud vaimse tervise probleemide suurema riskiga (Reile
& Sisask, PLoS ONE 2021).

COVID-19 pandeemia esimese laine ajal tehtud uuringu andmetel selgitasime valja, et Ule
poole Eesti elanikest kogesid tavaparasest suuremat stressi voi arevust, kusjuures tajutud
stressi voi arevust esines rohkem naistel, noorematel ning eesti rahvusest ja kehvema
tervisega isikutel (Reile et al., Front Public Health 2021).

I.LFamily/IDEFICS konsortsiumiga koosté6s avaldasime 12 artiklit. Mitmetes avaldatud
teadusuuringutes keskendusime teemadele, mis aitavad seletada Ulekaalulisuse
tekkemehhanisme. Muuhulgas leidsime, et C-reaktiivse valgu tase on seotud ebatervisliku
ainevahetus seisundiga, mistdttu oleks hea regulaarselt mdodta laste voo Umbermaodtu, et
ennetada podletikulisi protsesse ning nendega seotud krooniliste haiguste valjakujunemist
lastel (Gonzalez-Gil et al., Pediatr Obes 2021). Uurides rasvumisega seotud pollUgeense
riskiskoori, sotsiaaldemograafiliste ja elustiili tegurite seoseid vodUmbermoddu ja
kehamassiindeksiga, leidsime, et soodne keskkond lapsepdlves ja noorukieas voib osaliselt
kompenseerida geneetilist eelsoodumust rasvumisele (Huls et al,, Int 3 Obes 2021). Uurisime
ka seda, kuidas vanemate mure liigsdomise parast seostub laste Ulekaalulisusega ning
selgus, et ilmselt on seosed kahesuunalised, kuid Ulekaaluliste laste vanemad muretsevad
Ules6bdmise parast rohkem. Tulemused viitasid, et vanemate mure voib olla ka geneetilist
eelsoodumust vahendavaks teguriks (Masip et al., Int J Behav Nutr Phys Act 2021). Lisaks
leidsime, et oluline roll Ulekaalu puhul vdib olla ka sépruskonnal. S6prade kehakaaluga
seotud naitajad kipuvad olema omavahel sarnased, mistéttu tasub Ulekaalulisuse
ennetamisel ja tervisedendusel suunata sekkumine eakaaslastele (Mehlig et al., Obes Facts
2021). Euroopa laste toidulaua kirjeldusest selgus, et pea pool uuringus osalenud laste
energiast parines tugevalt téddeldud toidust ning mida enam sdéodi tugevalt toddeldud
toite, seda vaesem ja madalama kvaliteediga oli osalejate toitumine (Lauria et al.,, Nutr
Metab Cardiovasc Dis 2021).
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Une ja Ulekaalulisuse seoste uurimisel objektiivsete une kvaliteedi ja kestvuse andmetega
me seoseid kehamassiindeksiga ei tuvastatud (Thumann et al., Sleep Med 2021). Kull aga
leidsime, et une kestvus (nii 6ine kui paevased uinakud kokku) ja kvaliteet mdjutavad
luutihedust. Kui normikohase unepikkuse maju luutinedusele on positiivne, siis liiga pikk
uni, eriti kui kaasneb unekvaliteedi langus, voib omada hoopis negatiivset moju. Seetdttu
tasub une kestvust ja kvaliteeti edaspidi luutineduse uurimisel Uhe tegurina arvesse votta
(Cheng et al., Osteoporos Int 2021).

Lisaks eelpool mainituile keskendusime avaldatud uurimistoddes ka isiksuseomaduste,
ekstravertsususe ja neurootilisuse uurimisele (Kolnes et al, J Res Pers 2021),
epidemioloogilistes uuringutes aktseleromeetri andmeanalUusi meetodite
valjatéotamisele (Migueles et al, Br J Sports Med 2021), Ulekaalulisuse ja sudame-
veresoonkonna haiguste riski seoste selgitamisele aktiivsus- ja tahelepanuhaire
sumptomitega (Mutaner-Mas et al, Scand J Med Sci Sports 2021) ning teismeliste
digisdltuvust hindava mooddiku valjatdédtamisele (Seema et al., J Psychoeduc Assess 2021).

Rahvusvahelise koostodna ilmus ajakirja Obesity Reviews erivaljaanne, milles avaldasime
Ulevaate Euroopa laste rasvumise seire metodoloogiast ja teostamisest algusaastatest kuni
2017. aastani (Breda et al., Obes Rev 2021). Vorreldes aastatel 2015-2017 osalenud 36 riigi
tulemusi ilmnes selge geograafiline erinevus — Ulekaalulisust ja rasvumist esineb tunduvalt
rohkem Louna-Euroopa riikides kui Pohja- ja Ida-Euroopas ja Kesk-Aasias (Spinelli et al,,
Obes Rev 2021). Ida-Euroopas ja Kesk-Aasias oli seevastu rohkem alakaalulisi lapsi kui Péhja-
ja Louna-Euroopas. Uurides seoseid sotsiaal-majanduslike indikaatorite ja kehakaalu vahel
leidsime 24 riigi vordluses, et majanduslikult koérgelt arenenud riikides oli
Ulekaalulisuse/rasvumise levimuse ning vanemate hariduse ja perekonna jéukuse vahel
pdordvordeline seos (Buoncristiano et al., Obes Rev 2021). Olukord oli vastupidine keskmise
ja madala sissetulekuga riikides, mis viitab vajadusele kasutada erinevaid
sekkumismeetmeid tulenevalt riigi majanduslikust tasemest. Liikumisharjumustes ja
uneajas olid kull markimisvaarsed riikidevahelised erinevused (Whiting et al., Obes Facts
2021), kuid mdnevdrra ootamatult ei avaldunud sotsiaal-majanduslik ebavdrdsus Uheselt
seoses kehalise aktiivsuse, istuva eluviisi ja unega, mis sunnib kummutama levinud
arusaama, et kehvem elujarg on seotud vahem tervisliku kaitumisega (Milanovi¢ et al., Obes
Rev 2021). Kull aga olid ebatervislikud toitumisharjumused omased lastele, kelle vanematel
on madalam haridustase ja kehvem elujarg (Fismen et al., Obes Rev 2021). Maa- ja linnalaste
vahel puu- ja kdogiviljade sdédmises ning magusate jookide joomises enamik riikides
erinevusi ei olnud (Heinen et al., Obes Rev 2021).

AnalUUsides teismeliste tutarlaste sUnnitus- ja abortiivsuskordajate pikaajalist trendi
ilmnesid positiivsed muutused tutarlaste tervisekaitumises — suUnnituskordaja vahenes
keskmiselt 5% aastas ja abortiivsuskordaja 6% aastas (Haldre et al., Eur J Public Health 2021).

Euroopa 15-16-aastaste koolidpilaste alkoholi, tubaka ja narkootikumide tarvitamise
kUsitlusuuringu Eesti, Lati, Leedu, Soome ja Rootsi andmete anallus (Kudre et al, BMJ]
Open 2021) naitas, et koolidpilaste alkoholi tarvitamise levimusmaarad langesid aastatel
20032015 koigis riikides. Eesti poiste ja tudrukute alkoholi tarvitamise levimus jaab
madalamaks kui Latis, on sarnane Leeduga ja kdrgem kui Rootsis ja Soomes.

Kui hinnata koolinoorte kanepi tarvitamist, siis vahemikus 2003-2015 on Eestis kanepi
tarvitamine sagenenud (Tamson et al.,, NAD 2021). Tarvitamine on seotud tajutud kanepi
kerge kattesaadavuse, tarvitamisega seotud terviseriski puuduvaks hindamise,
perekondlike tegurite ja teiste riski-kaitumistega, sh teiste uimastite tarvitamisega.

Ravimresistentse TB teemadega osalesime mitmetes uuringutes. Koostdds Soome
teadlastega avaldasime ulevaate kuidas mdjutas ravimresistentse TB ravi hindu uute WHO
ravijuhendite rakendamine (Feuth et al, Int J Tuberc Lung Dis 2021). Ameerika ja Kanada
teadlastega koos naitasime, et multiravimresistentse TB ravis ei ole teise rea sustitavad
ravimid nii tdhusad, kui esialgselt on arvatud ja pdhjustavad tdsiseid kdrvaltoimeid ning
kanamutsiini ja kapreomutsiini asemel tuleks eelistada kas streptomutsiini voi amikatsiini
(Cegielski et al., Clin Inf Diseases 2021).
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KUmnes Euroopa riigis toimunud uuringu tulemustest selgus, et lisatud suhkrute
kasutamine imikutoitudes oli laialt levinud ja enamiku toidurhmade puhul oli suhkrutest
saadav energia Ule 10%. Imikutoitudes esineva kdrge suhkrusisalduse vahendamiseks
tegime konkreetsed ettepanekud nii koostise muutmiseks kui margistuseks (Hutchinson
et al., Matern Child Nutr 2021).

Ulikoolides ja kérgkoolides toimuva Oppetdédga nii bakalaureuse-, magistri- kui ka
doktoridppes olid dpetamisel hdivatud Uheksa TAI tédtajat, peamiselt TUs, Tallinna Ulikoolis
(TLU) ja TalTech'is, aga ka Rapina Aianduskoolis (lisa 2). Kokku toimus 15 erinevat kursust
epidemioloogias, farmakoepidemioloogias ja -dkonoomikas, suUsteemibioloogias,
molekulaardiagnostikas, uuringute kavandamises, kvantitatiivsete andmete kogumises ja
andmeanallusis, toitlustamises ja toitumises ning erinevad bakalaureuse- ja magistritdod
seminarid.

TAI tédtajate juhendamisel voi kaasjuhendamisel kaitsesid magistrikraadi kuus (viis TU ja
Uks TalTech) tudengit ning bakalaureuse-, diplomi- v6i muude tédde juhendamisel 1
tudengit (TLU, Tallinna Tervishoiu Kérgkool, TalTech ja TU), lisa 2. Lisaks olid TAl teadlased
juhendajaks 14 doktorandile ja 11 magistrandile, kellel seisab kaitsmine veel ees.

TAl toéotajad olid ka ise doktorantide ja magistrantide rollis. Karin Streimann kaitses
doktorikraadi ning Betty-Maria Mark, Lembe Kullamaa, Maria Suurna, Oskar Nomm ja
Reeli Hallik kaitsesid magistrikraadi (lisa 2). Doktorikraadi omandamine oli kasil Uheksal TAI
tdotajal ja magistridpingud olid pooleli samuti Uheksal meie téo6tajal.
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Tervise edendamisel ja haiguste ennetamisel tegeleme eri teemadega, mis kuuluvad
Rahvastiku tervise arengukava 2020-2030 alla. Jargnevalt esitame IUhillevaate peamistest
2021. aasta arendustegevustest valdkondade |6ikes. Iga valdkonna meediakampaaniad,
trukised ja koolitused on valja toodud eraldi vastavate alapeatukkide all.

Viimastel aastatel ei ole elanike absoluutalkoholi tarbimine oluliselt muutunud ja pusib
stabiilsena. Eesti taiskasvanud inimesed (vanuses 15+ aastat) tarvitasid 2020. aastal 10,5 liitrit
absoluutalkoholi (1). Aastaga suurenes tarbimine 0,1 liitrit, mis on siiski vahem kui aasta enne
seda. Nii alkoholist tingitud pikaajalised kroonilised haigused kui ka kohesed liigtarvitamise
tagajarjed (murgistused, vigastused) suurendavad koormust tervishoiusUsteemile.

TAI SPRI esialgsetel andmetel suri 2021. aastal otseselt alkoholiga seotud haigustesse 650
inimest, s.0 35 inimest rohkem kui 2020. aastal. Liiklusdnnetuste, tulednnetuste, uppumiste,
kukkumiste ja alajahtumiste tagajarjel kokku hukkus 101 joobes inimest, mis on 11 inimest
vahem kui eelmisel aastal.

Alkoholitarvitamise ennetamiseks ja liigtarvitamise vahendamiseks teeme mitmesuguseid
tegevusi, sh pakume programmis Kainem ja tervem Eesti valja arendatud alkoholi-
tarvitamise haire ravi teenuseid eriarstiabis (2021. aastal 2939 inimesele) ja alkoholi
liigtarvitamise varajase avastamise teenust Uldarstiabis (2021. aastal 3710 inimesele).
Alkoholi varajase avastamise ja lihisekkumise koolitusel osales 344 tervishoiutdotajat.

Alkoholitarvitajatele pakub alkoholitarvitamise vahendamisel tuge téendatud tdhususega
veebipdhine eneseabiprogramm Selge.

Uusi HIV juhtumeid diagnoositi 2021. aastal Eestis 125, aasta varem oli neid 147. Enim uusi
juhte diagnoositi vanuseriUhmas 30-49 aastat. Kokku on alates 1988. aastast Eestis HIV
diagnoositud 10 351 inimesel. Vahemikus 2011-2021 on uute juhtude arv aastas langenud
60% vorra.

Teenuste osutamine narkootikumide tarvitamise hairega inimestele toimus
plaaniparaselt. Uuendusena korraldasime COVID-19 vastase vaktsineerimise narkootikume
tarvitavatele inimestele ja nende lahedastele opioidiséltuvuse asendusravi ja kahjude
vahendamise teenuste juures.

Kahjude vidhendamise teenuse osutamine toimus keskustes, valjatodéna, mobiilselt ja
apteekides. Uusi kliente oli kokku 678, korduvklientide arv oli 3674. Kontaktide arv
moodustas 81 659 ning valjastatud tarvikute arv 3 412 990 (ei sisalda nahapuhastuslappe).
Alates detsembrist osutab Laane-Virumaal kahjude vdhendamise teenust MTU Convictus
Eesti. Teenust pakutakse koikidele narkootikume ja psuhhotroopseid tarvitavatele
inimestele statsionaarses keskuses Rakveres ja valjatodna erinevates piirkondades Laane-
Virumaal (Rakvere, Kunda, Tapa, Tamsalu jne). Teenuse raames on voimalik kliendil
pdorduda sotsiaaltddtaja poole, saada tervisealast ndustamist ning teavet abisaamise
vOimaluste ja Uledoosi ennetamiseks naloksooni kasutamise kohta. Apteegipdhise teenuse
laiendamiseks korraldasime hanke, mille tulemusel s&lmisime lepingud teenuse
osutamiseks Tartus ja Rakveres.

Ambulatoorset tervishoiuteenust (vaimse de ndustamine, esmaabi) osutatakse kahes
kahjude vahendamise keskuses ja e-ndustamisena. Kokku toimus 1472 ndustamist.
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Jatkasime prostitutsiooni kaasatutele suunatud noustamisteenuse osutamisega. Uusi
kliente oli 65, korduvklientide arv oli 3396. Prostitutsiooni kaasatutele suunatud
tervishoiuteenustele pdordus 13 esmaklienti, perioodi jooksul teenuseid saanud isikute
koguarv oli 60 ja STLI analtUside arv kokku 232, millest kolmel isikul osutus STLI positiivseks.

Juhtumikorraldusteenuse esmapatsientide arv oli 168, ndustamiste arv kokku 9558 ja uusi
antiretroviirusravile podrdujaid oli 159. Ajutise elamis- voi todloaga ravisaajaid oli 20.

HIV néustamise ja testimise teenuse osutamise kaigus ndustati HIV kabinettides inimesi
4415 korral ja testiti 4391 korral. HIV-positiivseks osutus 35 inimest, neist 17 korral oli tegemist
uue juhuga.

Toimus STLI (sh HIV) diagnostika, ravi ja ndustamisteenuse arendamine ning kaivitamine
meestega seksivatele meestele. Teenus on kattesaadav alates 2021. aasta veebruarist nii
Tallinnas, Tartus kui ka Kuressaares. Esmakliente oli 212, vastuvotte kokku 471. HIV suhtes
osutus positiivseks kaks inimest ja muude STLI suhtes osutus positiivseks 48 inimest.
Meestega seksivate meestele suunatud veebilehte uuendasime 2021. aasta detsembris ja
korraldasime samaaegselt ka teavituskampaania.

Naloksooni kasutamise noustamisi oli 686 ja ndustamise edukalt labinuid (naloksooni
katte saanute arv) 616. Lisaks oli naloksooni korduvvaljastamisi 353. Ravimit kasutati elu
paastmiseks 294 korral.

Opioidisoltuvuse asendusravi teenust saanud patsiente oli 1015. Neljas keskuses pakuti ka
B-hepatiidi vastase vaktsineerimise voimalust.

Kahjude vahendamise valdkonnas korraldasime 27 grupisupervisiooni (Harjumaa,
Tartumaa, Jérvamaa ja Viljandimaa teenusepakkujatele ning SUTIKU programmi
tugiisikutele Ule Eesti) kokku 208 osalejale, kolm veebikoolitust ,Vaimse tervise esmaabi* ja
kaks veebiseminari ,Turvaline kaitumine” (G4S enesekaitse lUhikoolitus). Juulis toimus
immuniseerimiskoolitus tervishoiuteenuse osutajatele ja teabeseminar ,lsikukeskse
erihoolekande teenusmudeli rakendamisest kohalikus omavalitsuses (KOV) ehk
pilootprojekti ISTE tutvustamine®.

Kahjude vahendamise valdkonna spetsialisti taienduskoolituse Oppekava aluskoolituse
kuuel erineval moodulil osales kokku 258 inimest. Kéik moodulid télkisime ka vene keelde.
Augustis korraldasime Nelijarvel kahjude vahendamise valdkonna suvekooli, kus osales 114
inimest.

Valdkonnailese ennetuse paremaks koordineerimiseks lepiti valdkondade ministrite
(haridus- ja teadus-, justiits-, kultuuri-, rahandus-, sotsiaalkaitse-, sise- ning tervise- ja
toédministrite) vahel kokku Uhistes pohimdtetes, millega luuakse alus edasisele riiklikule
koordinatsioonile, eelarvestamisele ja koostédle. Uheks valdkonnallese ennetuse
pdhimdtete punktiks on eelistada tulemuslike sekkumisviiside elluviimist ja luua
tingimused lootustandvate sekkumisviiside tdhususe uurimiseks. Selle korraldamiseks
tehti ettepanek luua TAl ja llikoolide konsortsium, mis tegeleb ennetustegevuste seire ja
hindamisega ning korraldab valdkonnauleselt ennetustegevuste elluviijate ndustamist.

Tegevuse ettevalmistamiseks moodustasime 2020. aasta |6pus ennetustegevuse
téenduspdhisuse arendamise ekspertriihma, kuhu kuuluvad TU, TLU ja TAl esindajad.
Ekspertruhmas leppisime kokku kolmes pikaajalises eesmargis: arendada valja ennetuslike
sekkumiste tdenduspdhisuse hindamise suUsteem, toetada andmetel ja tdéendusel
tuginevat otsusetegemist ennetuses ja vahendada ennetuses |6het praktika ja teaduse
vahel. Nende eesmarkide saavutamiseks moodustasime ennetuse teadusnéukogu, mille
koosseisu kuuluvad ennetusega seotud koérgkoolide ja instituutide esindajad ja mille
tegevust juhib TAI. Ennetuse teadusndukogu lepib kokku ennetuslike sekkumiste
tulemuslikkuse tdendatusse hindamise pdhimotted, iga-aastaselt hinnatavad sekkumised
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ja sekkumiste séltumatud hindajad, ennetusvaldkonna terminoloogia ja ennetuslike
sekkumiste tdendatuse taseme.

Vaimset tervist edendav tulevikukool on 2021. aastal TLU ja TAI koost6os valja arendatud
koolidele suunatud arenguprogramm (joonis 4), mis kestab Uhe &ppeaasta. Esimeses
arenguprogrammis osalevad viis kooli Eesti erinevatest piirkondadest, keda esindavad
programmi jooksul kuni kuueliikmelised juhtmeeskonnad. Programm koosneb igakuistest
seminaridest (kokku kimme) ja seminaride vahele jadvast iseseisvast Opiprotsessist ning
TLU ja TAl konsultantidega kohtumistest.

OPPIJA HEAOLU JA ARENG

Oppe ja kasvatusprotsess
Personali padevus
Oppekava ja toetavad praktikad
Klassijuhtimine ja mentorlus

Koolikliima
Ohkkond, kuuluvustunne ja suhted
Tavad ja kokkulepped
Fausiline keskkond

Eestvedamine

- Eesmargistamine
Meeskond
Kaasamine
Ressursid

Joonis 4. Vaimset tervist toetava arenguprogrammi sihiseade mudel

Arenguprogrammi kaigus pustitab koolis moodustatud juhtmeeskond vaimse tervisega
seotud muudatuse eesmargi ning koostab selle saavutamiseks pidevalt taieneva eduplaani
koos vajalike anallusi- ja uurimisvahenditega. Muutuse maarab iga kool ise ja see lahtub
konkreetse kooli vajadustest ning otsustest. Muutuse kavandamisel ja tulemuste analuusil
kasutatakse TAl ja TLU ekspertide programmi jaoks koostatud kooli vaimse tervise
edendamise eneseanaluusi vahendit.

TLU pakub toetust eelkdige muutuse protsessi labiviimisel, selle tdenduspdhisuse ja
terviklikkuse tagamisel, TAl aga vaimse tervise teemade kasitlemisel. Kooli toetav
konsultant ja vaimse tervise ekspert aitavad arendusulesande ja eduplaani
tagasisidestamise, ndustamise ja Uhiste arutelude kaudu koolil liikuda valitud eesmarkide
taitmise poole.

Osalesime Uhe partnerina Avaliku Sektori Innovatsiooniprogrammis, kus otsiti koost66s
Haridus- ja Noorteameti, HTMi, Harjumaa Omavalitsuste Liidu, SoOMi ja Eesti Lastevanemate
Liiduga lahendusi noorte vaimse tervise toetamiseks. Uhistéds sundis kaks algatust —
koolirobmu vahetund toetamaks laste head vaimset tervist vahetundides ja
lastevanemate kogukond soodustamaks hooliva, sdbraliku ja Uhtse klassipdhise koolipere
tekkimist. Viimase lahenduse testimise ja arendusega tegeleme 2022. aastal koostdos TUga.

Korraldasime Uheksa koolitust ja Uhe supervisiooni noorsoo-, abi- ja piirkonnapolitsei-
ametnikele Avaliku Sektori Innovatsiooniprogrammi 2020 projektist valja kasvanud
sekkumise perevestlus rakendamiseks. Tegevustega jatkame 2022. aastal, fookuses on mh
koolituse edasine kohandamine Politsei- ja Piirivalveametile iseseisvaks rakendamiseks.

Avaldasime juhendi Mis toimib ennetuses ja mis mitte?, seda nii eesti kui vene keeles.
Noorte vaimse tervise toetamiseks koostasime Uhiselt vaimse tervise mbttekoja, Haridus- ja
Noorteameti ja Avaliku Sektori Innovatsioonitiimi projekti ,Noorte hea vaimne tervis"
liikmetega praktilise abimaterjali laste ja perede vaimse tervise toetamiseks. Koostdos
Haridus- ja Noorteameti, HTMi, MTU Peaasi, SoMi, Sotsiaalkindlustusameti ja Eesti Vaimse
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Tervise ja Heaolu Koalitsiooniga koostasime juhise 4 sammu markamiseks ja sekkumiseks
dpetajale. Uhistdds partneritega valmis Eesti narkopoliitika aastani 2030, mille ennetussihid
toetavad ka laste ja noorte tervist.

MTU Vaikuseminutid veebikoolitused ,Enesejuhtimise baaskursus” ja ,Teadliku &petaja
kursus” toimusid koostd6s HTMi ja KOVidega 2021. aasta kevadel, kokku 216-le lasteaia ja
koolidpetajale Ule Eesti.

Lasteaedade ja koolide tervisedenduse koordinaatorite teadmiste ja oskuste
suurendamiseks viisime labi kaks kahepaevast arenduskoolitust: kovisiooni dppimine ja
praktiseerimine ning koordinaatorite vorgustiku tugevuste kaardistamine ja
arenguvajaduste selgitamine. Lisaks tegime koordinaatorite koostédvorgustiku
toetamiseks ja voimestamiseks regulaarseid veebikohtumisi (kovisioone, heade praktikate
jagamist, teabevahetusi jm).

Juhendasime ja ndustasime kUmmet lasteaia ja kaheksat koolide paikkondlikku
tervisedenduse koordinaatorit tervise ja heaolu erinevates kUsimustes ja valdkondades
(2021. aasta tegevused, arenguvajadused, olukord ja lahendused seoses COVID-19
piirangutega, haridusreform, sh muudatused haridusasutustes, koost66 paikkonnas jm).

Lasteaedade koordinaatorid juhendasid lasteaedu ja/vdi paikkondlikke koostdo-
vorgustikke, sh tervist edendavate lasteaedade vorgustikke 18 paikkonnas (14 maakonnas
ja neljas suuremas KOVis). Koolide koostdovorgustiku koordineerimine ja juhendamine
toimus 17 paikkonnas (15 maakonnas ja kahes suuremas KOVis). Lasteaedade
koordinaatorid juhendasid ja ndustasid 79 erinevat lasteaeda ja koolide koordinaatorid 60
erinevat kooli tervise ja heaolu valdkonnas.

Tervisemeeskonnad moodustati kaheksas lasteaias, kus koostati ka tervise tegevuskavad.
TAl andis Tervist Edendava Lasteaia tunnistuse seitsmele asutusele (kaks Saaremaalt, kaks
Harjumaalt, kolm Tallinnast).

Tervist edendavate koolide suvekooli korraldasime 17. -18. augustil Nelijarve Puhkekeskuses.
Pohifookuses olid teemad nagu laste Ulekaal, vaimne tervis, kaasamine ja liikumine ning
voimalused kohalikul tasandil olukorra parandamiseks. Osales 87 osalejat 51 asutusest.

Avaldasime juhendi Kuidas saada ja jaada tervist edendavaks kooliks. ,Tervist edendava
kooli standardid ja indikaatorid"“ materjal tolgiti, kuid seda ei avaldata, kuna vajab Eesti
koolides kasutamiseks suuremahulist kohandamist.

Diabeediddede, haridusasutuste to6tajate ja tugiisikutega toetasime 20 diabeediga lapse
(vanuses 4-14 aastat) toimetulekut lasteaia- voi koolipaeva jooksul diabeedi haldamisel, et
tagada diabeedi vdimalikult hea kontroll. Personali koolituse ja ndustamise diabeeti
pddevate laste toimetuleku suurendamiseks korraldasime 18 erinevas haridusasutuses
(viies lasteaias ja 15 koolis). Koolitasime ja ndustasime 345 haridusasutuse todtajat,
lapsevanemat ja last, sh 149 &pilast. Koostdds MTU Eesti Laste ja Noorte Diabeedi Uhingu
(ELDU) ja HTMiga koostasime teabelehe diabeediga lapse toetamise ja teenuse pakkumise
vOimalustest, mille edastasime KOVide haridusekspertidele eesmargiga rohutada nende
abi olulisust peredele ja haridusasutustele diabeediga lapse toetamisel. TAl, HTM ja ELDU
koostdos valmis stsenaarium ja animatsioon ,Diabeediga laps lasteaias ja koolis®, mis on
avaldatud ELDU veebilehel.

Veebis korraldasime esmaabi supervisiooni kooliddedele, kus osales 12 inimest.

Opetajaraamatu  Laste toiduteadlikkuse ja séémisharjumuste kujundamine
rakendamiseks todtasime valja taienduskoolituse. Pilootkoolitused (16 tundi
kontaktkoolitust, 25 tundi iseseisvat t6dd, Moodle keskkonna tugi) toimusid Tallinnas ja
Tartus, kokku osales 25 dpetajat 25 lasteaiast.

Eelkooliealiste laste Opetajate koolitust Keha-, tunde- ja turvalisuskasvatus viisime
Uheksal korral labi veebis, kokku osales 198 inimest 107 asutusest. Uuendasime [l ja Il
kooliastme seksuaalkasvatuse o&petajaraamatu eestikeelset versiooni. Opetajatele
korraldasime kaks veebipdhist taiendkoolitust, kokku 42 osalejale 39 asutusest.
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Tartus tegime kahepéaevase koolituse ,Opilaste kaasamine®, milles osales neli asutust 18
osalejaga. Koolitust ,Arengulise erivajadusega lapse markamine ja toetamine” viisime labi
venekeelse jareltdolkega kontaktkoolitusena Tallinnas ning lisaks toimus kolm
veebikoolitust. Kokku oli neil koolitustel 94 osalejat 71 asutusest.

Uuendasime VEPA kaditumisoskuste mangu metoodika Opetajate valjadppe koolitus-
kavad, kuhu lisasime auditoorsele too6le juurde juhendatud praktikat ja iseseisvat t6dd ning
I6pphindamist. Sugisel alustasid VEPA metoodika valjadpet 125 6petajat (kokku kimme
koolitusrUhma; neist kolm veebis ja seitse kontaktkoolitusena; kaheksa eesti- ja kaks
venekeelset koolitusgruppi). Taiendavalt toimus kolm VEPA metoodika l|Uhikoolitust
koolide tugipersonalile ja Uks IUhikoolitus koolijuhtkonna esindajatele.

VEPA metoodika valjadppega on liitunud viis lasteaia eelkooliealiste rUhma (kokku 15
inimest viiest rdhmast), kes katsetavad VEPA rakendamist oma rUhmades.
Lasteaiadpetajate tegevust toetavad VEPA mentorid, kogu perioodil tehakse koostédd TLU
alushariduse eksperdiga.

Eestikeelset VEPA metoodika Opetaja kasiraamatut uuendasime naidetega Eesti VEPA
Opetajate mentorite todst (ilmus jaanuaris 2022). Lisaks taiendasime VEPA pildikaartide
komplekti (20 pildikaarti), mida dpetajad saavad kasutada VEPA mangu tdhustamiseks.

VEPA metoodika rakendamisega kaib kaasas andmete kogumine ja analUuUs, et toetada
arendustegevusi. Valmisid raportid ja kokkuvotted: VEPA rakendamine aastatel 2014-2021
(osana strateegia ettevalmistamisest), dpetajate ja mentorite kooliaasta 16pu tagasiside
analuus, koolituste tagasiside kokkuvotted, mentorite t66 kokkuvdtted, KOVide poolt
rahastatud koolide lUhikokkuvotted, pildikaartide tagasiside analUus.

Koostods Civitta Eesti meeskonnaga tdotasime valja VEPA Kaitumisoskuste Mangu
strateegia aastateks 2022-2026.

Valmisid sekkumise ,Seikluste Laegas. Sopradega liikumise ja maitsete maailmas*
(Toybox) Opetajate juhendmaterjalid ,Tervislik s6dmine”, ,Vee joomine", ,Istumisaja
vahendamine®, ,Liikumine“ ja ,Uldjuhend” lasteaiale. Teenusedisaini meetodil koostasime
lastevanematele suunatud sekkumispaketi (kangulepe, teabekirjad, to6dlehed,
lapsevanematele suunatud Facebook’i grupp). Saime valmis esialgsed vahendid protsessi
hindamiseks: lasteaia keskkonda kaardistavad sekkumiseelsed kUsimustikud dpetajatele ja
lasteaia juhtkonna esindajale, Opetajate igakuised logiraamatud, lastevanemate igakuised
tagasisidekUsimustikud, mentorite kUsimustikud ning Opetajate koolituse
tagasisidekUsimustikud.

Programmi rakendamisel toetavad lasteaedu mentorid, nende koolitamiseks korraldasime
kuus koolituspaeva (toitumise, liikumise, vanemate kaasamise ja andragoogika teemadel).
Viies Pdlva valla lasteaias alustati Seikluste Laeka katsetamisega. Kokku osaleb eeluuringus
kaheksa lasteaiarUhma. Lasteaedade juhtkonna liikmetele ja sekkumisprogrammis
osalevate ruhmade todtajatele korraldasime viis teabepaeva. Osalevate ruhmade
lapsevanematele toimus sekkumise tutvustusuritus veebi vahendusel. Sekkumise
rakendamise toetamiseks téotasime programmis osalevatele Opetajatele valja kaks
temaatilist koolituspaeva: ,S60mine ja vee joomine* (nii kontaktkoolitusena kui ka
veebikoolitusena) ja ,Istumise aja vahendamine ja liikumine® (kontaktkoolitusena).

Esitasime HTMile ettepanekud ,Alushariduse riikliku oppekava* tadiendamiseks
valdkondades ,Mina ja keskkond® ning ,Liikumine®. Osalesime EHK eestvedamisel
toimunud kooliddede kvaliteedislisteemi valjaté6tamises, sh valdkonna ,Tervisedendus"
hindamiskriteeriumite koostamisel, ja andsime tagasisidet pereddede uuendatud
tegevusjuhendile.
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Eestis on endiselt probleemiks nii noorte kui taiskasvanute narkootikumide tarvitamine.
Eesti taiskasvanud rahvastiku uimastite tarvitamise 2018. aasta uuringu jargi oli veerand
(25%) 16—64-aastastest tarvitanud elu jooksul ménda narkootilist ainet, 7% viimasel aastal ja
3% viimasel kuul. Narkootiliste ainete tarvitamine elu jooksul on sagedasem meeste kui
naiste hulgas (32% vs 25%). (2)

Eesti koolidpilaste tervisekaitumise uuringu 2018. aasta uuringu pdhjal on 15-aastaste
koolidpilaste kanepitarvitamine vahenenud, seda oli elu jooksul tarvitanud 17%, samas 2014.
aastal 24% (3). Narkootikume suUstivaid inimesi oli 2015. aasta andmetele tuginedes
hinnanguliselt 8600 (4). Kui varem oli peamiseks sUstitavaks aineks fentanudul ja selle
analoogid (4-7), siis nUuUdseks on toimunud muutused peamise sUstitava aine osas.
FentanUul on asendunud amfetamiinidega, mis on suuresti tingitud viimaste aastate
Mmuutustest Eesti narkoturul, mil fentanuuli kattesaadavus on oluliselt vahenenud.

Perioodil 1999-2021 on Eestis narkootikumide uledoosi tottu surnud 1768 inimest. Kuni 2018.
aastani oli Eesti narkootikumide Uledoosiga seotud surmade poolest ELis esimesel kohal
(8), parast seda Uledoosist tingitud surmad jarsult vahenesid 110-It 39 juhuni, aastatel
2020-2021 olukord stabiliseerus (9). SPRi andmetel olid 2002-2017 aastatel enamik
surmadest seotud heroiinist sadu kuni tuhandeid kordi kangema fentanuuli ja selle
analoogide tarvitamisega.

Teenuste osutamine narkootikumide tarvitamise hdirega inimestele toimus
plaaniparaselt. Statsionaarset lUhiajalist voorutusravi sai 445 taisealist inimest, pikaajalist
soltuvusravi 342 inimest. Statsionaarset ravi ja rehabilitatsiooni teenust sai 31 noorukit,
sellele lisandus 76 ambulatoorset ravijuhtu. Jatkasime ndustamisteenuste osutamist
soltuvusprobleemidega lastele ja nende peredele. Grupiteraapia kohtumisi oli kaheksa
(COVID-19 pandeemia tdttu gruppe rohkem ei toimunud). Telefonindustamisi oli 843 ja
pereteraapia kohtumisi 528.

Programmis SUTIK - tugiisiku teenus narkootikume tarvitavale inimesele - osales 464
inimest. Programmi elluviijad teevad koostddd Politsei- ja Piirivalveametiga, eesmargiga
pakkuda narkootikume tarvitavale inimesele karistuse asemel alternatiivseid lahendusi.
Tugiisikud on Harjumaal ja Ida-Virumaal valmis politsei valjakutsetele reageerima 24 tundi
O0bpaevas, Laane-Virumaal on tugiisik kattesaadav tdo6paevadel. Programmi vdivad
abivajaja suunata ka prokurorid ja kriminaalhooldusametnikud.

Jatkasime kanepitarvitajatele suunatud lihisekkumise Valik rakendamist. Esmaseid
noustamisi oli 113, korduvndustamisi 314. Vorreldes 2020. aastaga korduvate ndustamiste
arv kolmekordistus.

Koostdos Justiitsministeeriumiga kujundasime hindamisteenusele suunamise juhised
prokuréridele (psUhhiaatriline abi, narkootikumide tarvitamise haire hindamine), mis
aitavad rakendada kriminaalmenetluse tingimuslikku |6petamist. Tapsemalt véimaldab
see tingimuslikult kriminaalmenetluse isiku kohta |6petada, kui prokuroril on enne
kriminaalmenetluse tingimusliku I6petamise maaruse koostamist teada, et isikut voib
soltuvushaire ravimise voi selle haire kontrolli all hoidmisega mdjutada edaspidi hoiduma
sUutegude toimepanemisest. Teenust piloteerib SA Viljandi Haigla.

Valmis eestikeelne materjal Tagasilanguse ennetus, mis on avaldatud ka terviseinfo.ee
veebilehel. Veebikeskkonna www.narko.ee arendamisel oli tahelepanu lahedastel.
Uuendasime lahedaste rubriiki, sealhulgas kogusime ja avaldasime |ahedaste
kogemuslood ning 18ime koostdds MTUga Peaasjad vdimaluse narkootikumide tarvitajate
lahedaste e-ndustamiseks.
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Koikides Eesti maakondades tdotas 2021. aastal rahvatervishoiu teemat koordineeriv
spetsialist, kelle Ulesandeks on tagada maakonnas tervist, heaolu ja turvalisust toetava
elukeskkonna kujundamine. Tervise edendamine ja tulemuste saavutamine eeldab
sUsteemset lahenemist ja jarjepidevat teineteist tdiendavate tegevuste ellu viimist,
mistodttu koostab iga maakond tegevuskava jargmiseks kolmeks aastaks. Igal aastal toetab
TAIl selle tegevuskava alusel paikkondlikke arendustegevusi ja suunab ressursse Ule-
eestilise rahvatervishoiu eestvedajate vorgustike arendamisele, sh personaalsele
ndustamisele, koolitamisele, omavahelise suhtlemise hélbustamisele.

Lisaks maakondade Ulesele rahvatervishoiu ja turvalisuse vastutajate vorgustikule, tdotab
ligi 20 Eesti KOVis eraldi rahvatervishoiu (ja turvalisuse) valdkonna eest vastutav spetsialist.
Milline on rahvatervishoiu ja turvalisuse olukord KOVides ning millised levinud arusaamad,
toetavad ja takistavad tegurid valdkondlike tegevuste elluviimisel, saab lugeda 2022. aasta
sugisel KOV juhtide ja valdkondlike spetsialistide seas tehtud uuringu kokkuvottest.

Enamik maakondi ootab 2022. aastal ees tervise- ja heaoluprofiili (THP) koostamine, mille
toetamiseks arvuliste naitajatega koondasime ja andsime valja maakondade tervise ja
heaolu Ulevaated. Need on lUhikesed statistilised profiilid, mis esitavad valiku tervise ja
heaolu naitajatest, aidates positsioneerida maakondi Eesti keskmise suhtes ja vdimaldades
pdgusat pilguheitu kitsaskohtadele.

Toetamaks KOVide meeskondi piirkonna tervise ja heaolu naitajate analUUsimisel ja sihtide
seadmisel, arendasime koos Sotsiaalkindlustusameti spetsialistidega KOVidele suunatud
THP e-keskkonda ning seda toetavat ndustamissusteemi. Koos kimne KOViga viisime
aastatel 2020-2021 Iabi pilootprojekti ja alates 2021. aasta sUgisest on e-lahendus avatud
uutele liitujatele. THP kui eneseanallusi vahend lihtsustab KOVides valdkondade uUlese
vaate loomist, andmete koondamist, analUuside valmimist ja soodustab tervisealast
koostdod. THP koostamise etappe, kasu erinevatele osapooltele ja todks vajaminevaid
ressursse kirjeldavad nii juhendmaterjal kui videoklipp. Aasta [6puks oli THP e-keskkonna
ligipaas 20 KOVil, lisaks neile on THPd ja selle vdimalusi tutvustatud 18-le KOVile, Tallinna
Tervishoiu Korgkooli tudengitele ja ©&ppejdudududele, rahvatervishoiu valdkonna
mentoritele, maakondlikele tervisedendajatele ja mitmetele teistele partneritele.

Jatkasime paikkondadele suunatud rahvatervishoiu Uldpadevusi arendavate
koolitustega, toimus kaks kontaktkoolitust ,Hea elukeskkond - kelle valikute klsimus?*,
mis kasitlevad ,tervis-igas-poliitikas” pohimotteid. Veebi vahendusel korraldasime koolituse
Suhtlemisoskuste tarkused tervise teenistuses”.

Projektis ,Rahvatervishoiu valdkonna voimekuse ja kompetentside suurendamine
kohalikes omavalitsustes” [Opetasime KOV vdimekuse arendamise mudelite
valjatddétamise ja katsetamise kahes KOVis (Rouge vald ja Polva vald). Tartus juuni keskel
toimunud Ulevaateseminaril tutvustasime valjatéotatud materjale ja jagasime seitsme
koostdokuu valtel saadud kogemusi ja t66 tulemusi. Kokkuvotte tehtust leiab |6ppraportist.
Projektiga liitumise koostodlepingu sdélmisime aasta 16puks seitsme Virumaa ja Kagu-Eesti
KOViga, 2022. aasta alguses lisandus neile kaks. Koik uheksa KOVi alustasid valjatodtatud
mudeli toel valdkonna strateegilise planeerimise tegevustega, neile on toeks neli
rahvatervishoiu valdkonna mentorit, maakondlik rahvatervishoiuspetsialist ja TAI
spetsialistid.

Rahvatervishoiualase voimekuse suurendamine omavalitsustes on sekkumisprogramm
KOVidele. Nihutades oma seniseid mbtte- ja kaitumismustreid tdenduspdhisema praktika
suunas, saavad KOVide juhid ja spetsialistid suurendada oma suutlikkust (KOVi struktuur,
valdkondade Ulene planeerimine, ressursside jaotamine ja kasutamispdhimotted,
kinnitatud tulemuslikkusega sekkumistegevused jne) sUsteemselt panustada inimeste
heaolusse ja toetavasse elukeskkonda. KOV vbimekuse projektis korraldasime
teenusedisaini ,Hea elukeskkond — kelle valikute kisimus" ja THP koolitusi ning mentorite
kohtumisi ja kovisioone.
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Tdéhusamaks vigastuste ennetamiseks on vajalik sUvitsi anallUUsida vigastuste
tekkepdhjuseid ja téenduspdhiseid ennetuse voimalusi, mistottu viisime labi hanke ja
s6lmisime lepingu teiste riikide praktikate kaardistuse ja teadusuuringute analUusi
koostamiseks. Hanke raames keskendutakse sihtrUhmadest lastele vanuses 0-6 aastat ja
vanemaealistele alates 65. eluaastast, kodukeskkonnale kui sagedasele vigastuste saamise
kohale ning nendele vigastuste tekkimise valispdhjustele: kukkumine, murgistus,
mehaanilise jou, suitsu, tule, leekide, kuumuse ja tuliste esemete toime. Hanke raames
koostatav analUuUs ja praktikate, sekkumiste ja juhiste kaardistus valmib 2022. aastal.

Todtasime valja hindamismudeli eesmaéargiga parandada toitlustamise kvaliteeti koolides
(aga ka lasteaedades). Valminud on eneseanallusi vorm ja kusimustik todrihmale, kes
kUlastab koole ja annab hinnangu koolide analUUsile. Hindamismudelit tutvustasime
Laane-Virumaal ja Pdlvamaal. Pdlvamaa kolmes koolis alustati piloteerimist.

Tookoha tervisedenduse tegevused toimusid vastavalt tervisekalendrile ja teemakuudele.
Tahelepanu alla sai téstetud kimme terviseteemat: nikotiinist loobumine; vahi varajane
avastamine ja sdeluuringud; vaimne tervis: kriisidega toimetulek; sudamekuu: koosolekute
ja Urituste toidukultuur; kiirgus todkohas; hea puhkuse retsept; alkohol: septembris ei joo;
vaimne tervis: téostress; raskuste teisaldamine; ja mitmekesisem liikumine.

Korraldasime viis tervist edendavate té6kohtade voérgustiku veebipdhist seminari, milles
osales 183 osalejat ja 31 veebipohist teemakoolitust, milles osales 945 osalejat (koolitused
toimusid teemadel — tdostress, tervisliku toitumise toetamine tdokohal, psuhholoogilise
turvalisuse tagamine tdokohal, liikumisvdimaluste toetamine organisatsioonis, vaimse
tervise toetamine nii vaikeses kui ka suures voi keskmise suurusega organisatsioonis,
puukidega levivad haigused, liikumine ja silmade tervis).

Tervisedenduse konverents 2021 Seksuaaltervisest — piiridest ja piirideta toimus 22.09
veebikonverentsina ja keskendus sel aastal seksuaal- ja reproduktiivtervisele. Konverents
toimus Worksup veebikeskkonnas (ligi 600 osalejat) ja konverentsi sai jalgida ka Postimehe
veebis (live vaatajanumbrid: 1491 kaivitust 493 brauserist/kasutajalt). Lisaks vaatajatele
Eestist, oli konverentsi jalgijaid veel 22 erinevast riigist.

Koostasime mitmeid teabematerjale: teabeleht tervisliku toitumise pdhimdtetest ja
nduannetega saastlikust toidu valmistamisest Toidupanga toidupakki lisamiseks; teavikud
~Vitamiinid" ja ,Mineraalained”; alkoholi liigtarvitajate toitumissoovituste teavik ,Lihtsad
toitumissoovitused alkoholi liigtarvitamisest taastujale”.

Tegime katseuuringud ebatervislike toitude digitaalse turundamise kohta lastele ja
noortele (WHO projekt) ning valmistasime ette esmatasandi tervishoiutdotajatele, sh
kooliddedele, toitumise-liikumise hindamise (,Ulekaalulise véi rasvunud patsiendi

ravijuhend®*).

Jatkasime toitumise infoslisteemi, NutriData arendamist ja tegime
videokasutusjuhendid, viisime labi kaheksa koolitust ning saime valmis kasutajakogemuse
uuringu. Toitumisprogrammi mugavamaks kasutamiseks votsime kasutusele programmi
mobiilse versiooni, kuna suur osa programmi kasutajatest kasutab seda mobiiltelefonis.

Toimus teavituskampaania tervisliku toitumise edendamiseks ja arendasime toitumise
veebilehte.

Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuringu andmetel on igapaevasuitsetajate
osakaal taiskasvanute hulgas 18% (2018. aastal 17% ja 2016 aastal 21%) (10). Meestest on
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igapaevasuitsetajad 26% ja naistest 13%. Juhusuitsetajaid on keskmiselt 8%. Kdige rohkem
esineb juhusuitsetamist noorte taiskasvanute seas (16—24-aastased).

E-sigarette tarvitab iga paev keskmiselt 2% taiskasvanutest (10). Kdige rohkem teevad seda
16-24-aastased mehed (5%). E-sigarette on proovinud 30% 11-15-aastastest koolilastest (3).

Aasta alguses korraldasime Sigarexit 2020/2021 kampaania tubaka- ja nikotiinitoodete
tarbimise vahendamiseks, koolitasime tervishoiutdotajaid ja apteekreid. Tubakainfo
veebilehel avaldasime teabematerjali tubakapoliitika, suitsetamise ja nikotiini tarvitamise
levimuse kohta. Tellisime digusanallUsi akendel ja réddudel suitsetamise piiramiseks ja
edastasime selle koos omapoolsete seadusmuudatuste ettepanekutega SoMile. Osalesime
tubaka- voi nikotiinitoodetest loobumise ndustamise ravijuhendi valmimise t&é6rihmas..

Tuberkuloosiregistriandmete kohaselt registreeriti 2021. aastal aktiivse TBga 111 haigusjuhtu
(haigestumuskordaja 8,4/100 000), neist 92 esmasjuhtu, 15 TB retsidiivi ja neli muud
korduvravi juhtu. Ravimresistentseid vorme registreeriti 23 (sh 14 esmasjuhtu) ja
kaksikdiagnoosiga TB/HIV juhte registreeriti 12 (sh 11 esmasjuhtu).

TB otseselt kontrollitava ravi teenuse osutamine toimus plaaniparaselt. Tagamaks
COVID-19 pandeemia tingimustes ohutu ravi rakendasime uue teenusena kaugvastuvottu
TB haigele. Aasta jooksul tehti kokku 8433 TB otseselt kontrollitava ravi visiiti ja viidi labi
kuus ravikonsiiliumit. Vaadati labi ja konsulteeriti 197 ravijuhtu.

Toimus kaks koolitust ,Tuberkuloosi multiresistentse ravi paindlikes otseselt kontrollitava
ravi tingimustes ja latentse tuberkuloosi ravi, WHO uued ravijuhendid” tervishoiu- ja
sotsiaalvaldkonna t&o6tajatele ning motiveeriva intervjueerimise koolitus tuberkuloosihaige
patsientidega tdotavatele tervishoiuteenuse osutajatele. Kokku osales koolitustel 63
Oppijat.

Tuberkuloosipaeval (24. marts) toimus avalik veebiloeng TAIl todtajatele ja koostod
partneritele.

Avaldasime veebis pohjaliku Glevaate TB haigestumuse, riskifaktorite, ravikorralduse ja
ravitulemuste kohta ning vérdlesime andmeid eelnevate aastate statistikaga:
Tuberkuloosihaigestumus Eestis 2014-2019.

Suurendasime téenduspdhise vanemlusprogrammi ,Imelised aastad“ mahtu: KOVides
kaasasime 105 pdhiprogrammi gruppi ja Uheksa gruppi laste vaimse tervise keskustes.
Poéhiprogrammis (sihtruhm 2-8-aastaste laste vanemad) I6petas 1059 osalejat.
Jatkuprogrammi gruppe (4-12-aastaste laste vanemad) toimus kuus, mille |16petas 54
osalejat. Koostdolepingud gruppide [abiviimiseks sélmisime 49 KOVi ja kolme laste vaimse
tervise keskusega.

Alates septembrist tegime asendushoolduse valdkonnas pohiprogrammi koolitusi: kolm
gruppi perepdhist asendushooldust pakkuvatele perevanematele (kaks eesti ja Uks vene
keeles) ja kolm gruppi asutusepodhist asendushooldust pakkuvatele perevanematele (kaks
eesti ja Uks vene keeles). Kokku I6petas koolitusega 58 perevanemat.

Vanemlusprogrammide kattesaadavuse suurendamiseks korraldasime uute grupijuhtide
valjadpe, mille labis 15 grupijuhti. Programmi vérgustikku kuuluvad aasta 16pu seisuga 111
grupijuhti, kellest neli on labinud ka peer-coach'i valjadppe ja on peer-coach'ideks
programmi labiviimisel vaiksema kogemusega grupijuhtidele. Programmi kvaliteedi
hoidmise eesmargil toimusid regulaarsed supervisioonid, peer-coachingl’'ud ja

30


https://www.tai.ee/et/uudised/sigarexit-2021
https://www.tubakainfo.ee/
https://www.tubakainfo.ee/
https://tai.ee/et/valjaanded/tubaka-ja-nikotiinitoodete-tarvitamine-eestis-infoleht
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/178/tubaka-voi-nikotiinitoodetest-loobumise-noustamine
https://www.tai.ee/et/valjaanded/tuberkuloosihaigestumus-eestis-2014-2019
https://tarkvanem.ee/koolitused/imelised-aastad/

korraldasime grupijuhtide sertifitseerimisi rahvusvahelisel tasandil koostdds programmi
arendajaga USAst.

Tegime lapsevanematele suunatud teavituskampaaniaid: eriolukorra kampaania ,Kuidas
keerulisel ajal ennast ja oma peret hoida?", teavitus koroonakriisist kurnatud
lastevanematele koostdds Lasteabiga, PR-kampaania vanematele ,Enda vajadused, ja
teavituskampaania ,Lase lapsel juhtida!”.

Ajakohastasime veebilehe www.tarkvanem.ee. E-nduandlas vastasime 125 Kkirjale.
Veebikulastuste arv suurenes prognoositust enam ja ka Facebook'i lehe jalgijate arv on
Uhtlaselt kasvanud.

Vanemlusprogrammiga kaib kaasas jarjepidev andmekogumine ja anallus, mis toetab
arendustegevusi. Aasta alguses valmis 2020. aasta tulemuste raport, kus olid tahelepanu all
esmakordsed e-Oppe kogemused COVID-19 pandeemia tingimustes. Lisaks koostasime
lUhikokkuvotted KOVidele oma piirkonna gruppide tulemuste kohta.

Soénastasime vanemluse valdkonna strateegilised tegevussuunad ja alaeesmargid
2022-2026 aastaks ja koostasime strateegiadokumendi mustandi. Samaaegselt
vanemluse strateegia koostamisega tegime uuringu avaliku sektori koostdédpartnerite
hinnangutest ja vajadustest vanemluse valdkonna praegusele seisule ja arenguvajadustele.
Tutvustused ja arutelud koostdopartneritega on planeeritud 2022. aastasse.

TAl vahi sdeluuringute register (VSR) osaleb kolme rahvastikupohise soéeluuringu
(jAmesoolevahk, emakakaelavahk ja rinnavahk) korraldamisel ja kutsete/korduskutsete
saatmisel. Koostasime séeluuringutele kutsutavate nimekirjad ja koostods Tervise ja Heaolu
InfosUsteemide Keskusega (TEHIK) [6ime digiloos saatekirjad. Tegime regulaarseid
paringuid tervise infosUsteemi uuringuandmete laekumiseks, kodeerisime
paringutulemusi ja tegime andmekvaliteedi kontrolli. Linkimine teiste andmebaasiga
toimus vastavalt VSR pohimaarusele. Saatsime kokku 467 440 individuaalset ja
korduskutset, sh 130 840 rinnavahi, 186 400 emakakaelavahi ja 150 200 jamesoolevahi
sdeluuringu kutset, 62% kutsetest olid e-kutsed. TAIl terviseuuringute ja tervisestatistika
andmebaasis avaldasime peamised séeluuringute tulemusindikaatorite anallUusi
tulemused vastavalt avaldamiskalendrile.

Seoses uue sdeluuringute tulemus- ja kvaliteedinditajate kogumise suUsteemi
ettevalmistamisega taiendasime VSRi pohimaarust TEHIKu maaramisega VSRI volitatud
tootlejaks (maarus joustus 07.01.2022).

Koostdds Pdhjamaadega jatkasime vahi sdeluuringute andmete avaldamist projektis
Nordscreen nordscreen.org platvormil. Avaldasime Tervise tehnoloogiate hindamise
raporti TTH48 (11) ja alustasime ettevalmistusi katseprojekti labiviimiseks Tartu maakonnas.

Toetasime kahe mammograafiabussi teenust (SA Tartu Ulikooli Kliinikum ja AS
Mammograaf) ja Vahiliidu ennetus-, koolitus ja néustamistegevusi.

Seoses Vahitérje tegevuskavaga 2021-2030 tellisime tervisetehnoloogia raporti
sooneutraalse HPV-vastase vaktsineerimise kohta (valmib juunis 2022), koostasime
kommunikatsioonistrateegia teadlikkuse tostmiseks varaste vahisumptomite kohta,
koostasime lahteulesande analuusimaks vahikirurgia optimaalset korraldust ja vahikirurgia
alast spetsialiseerumist Eestis ning teise lahtellesande kiiritusravi tegeliku ja optimaalse
kasutuse ja vajaduse analUusiks.
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Alates 2019. aastast viime koos TEHIKu, TU, EHK ja SoMiga ellu projekti ,Personaalmeditsiini
rakendamine Eestis". See projekt aitab terviseandmetest laialdasemalt kasutusele votta
geneetilised andmed. Vajalikud eeldused luuakse 2023. aasta | poolaastaks, et riik saaks
seejarel alustada personaalmeditsiini teenuste pakkumist. Esimeste geneetilisi andmeid
laialdasemalt kaasavate teenuste seas on personaalsed ravimisoovitused ning rinnavahi
ennetus ja varajane avastamine.

Arendame IT-taristu, mis voimaldab geneetilise teabe Ilaialdasemat kasutamist
tervishoiutdootajate seas ning loome odigusraamistiku ja susteemi teenusepakkujate
kvaliteedinbuetele vastavuse tagamiseks, koolitame tervishoiutdétajaid ja teavitame
rahvastikku.

Saime valmis geneetiliste andmete infosUsteemi, geneetiliste riskimudelite halduse ja seire
keskkonna ning personaalmeditsiini arvutuskeskkonna funktsionaalsused ja esmased
liidestused. Loime rinnavahi ennetusteenuse ja farmakogeneetika teenuse Kirjeldused, et
taiendada taristus olevaid komponente. Valmis eelndu valjatodtamiskavatsus, heaks kiideti
lahenduse arhitektuur ning tehti arenduste aluseks vajalikud otsused nii ndusolekute
infosUsteemi kui personaalsete tervise- ja ravisoovituste keskkonna jaoks. Alustati
tervishoiutodtajate koolitusi, samuti tehti arstidele ja 6dedele teavitustéodd projekti ja
personaalmeditsiini arengutest.
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TAI eestvedamisel valmis Eesti riiklik vahitorje tegevuskava aastateks 2021-2030, mille
kinnitas tervise- ja tdominister 30.04.2021. Vahepeal Ule viie aasta ilma vahistrateegiata
olnud Eesti sai endale uue tegevuskava, mis hdlmab kdiki vahitérje valdkondi alates
ennetusest, diagnostikast ja ravist kuni vahijargse perioodini inimese elus. Tegevuskava
eesmark on vahijuhtude ja -surmade arvu vahendamine ning vahipatsientide elukvaliteedi
parandamine. Ara hoitud ja edasi lUkatud vahijuhtude ning vahisurmadega mdjutab
vahitorje tegevuskava kogu Eesti rahvastikku.

Tegevuskava valmis rekordkiirusel vahem kui Uhe aastaga ja vaga paljude oma valdkonna
parimate ekspertide laiapindses koostdos. Rohkem kui poole aasta jooksul kohtusid 16
temaatilises téoruhmas kokku 100 koosolekul enam kui 100 eksperti, sh perearstid, vahi
diaghoosimise ja raviga tegelevad arstid ja teised spetsialistid, patsientide esindajad, TU,
EHK, SoMi ja TAIl esindajad. Kogu seda td6d planeeris, toetas ja kontrollis epidemioloogia ja
biostatistika osakond.

Lisaks osalesime mitmete riiklike strateegiate, arengukavade ja muude oluliste
dokumentide koostamisel.

e Alushariduse riiklik dppekava

e COVID-19 vaktsineerimise t&6riuhm

e Doktoridppe reform

e Eesti Bioeetika ja Inimuuringute Noukogu

¢ EHK ndukogule nbuandev komisjon

e Eesti Maaulikooli riskihindamisuksuse toiduohutuse ekspertrihm

e Eesti narkopoliitika aastani 2030

e Euroopa Horisondi Eesti nduanderihm

e Farmaatsiaterminoloogia komisjon

e Kvaliteediindikaatorite tdo6ruhm (patsiendi rahulolu indikaatorite eestikeelne
terminoloogia)

e Personaalmeditsiini nbukogu

e Personaalmeditsiini arendamise projekti juhtrihm

e Pohjamaade toitumissoovituste uuendamise tdO6rihm

e Rahvastiku Tervise Arengukava 2020-2030 eelndu

¢ Ravijuhendite ndukoda

e SoMi COVID-19 kriisi reguleerimismeeskonna juhtrdhm

e SoMiravimistrateegia tééruhm

e SoMiriikliku vahitdrje tegevuskava juhtruhm

e SoMi sotsiaal- ja tdovaldkonna uuringute ja anallUuside hindamise ajutine
eetikakomitee

e TU inimuuringute eetika komitee

e Teadus- ja arendustegevuse korralduse seaduse muutmise ettevalmistamise erinevad
téoruhmad

e Tervise infosUsteemi klassifikaatorite halduse t66rihm

e Tervisetehnoloogiate hindamise ndukogu

e Toiduohutuse teadmussiirde pikaajalise programmi néukogu

e Uue poblvkonna tervise infosusteemi (UpTIS'i) kavandamise ja loomise
ettevalmistustddde juhtrihm
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https://www.tai.ee/sites/default/files/2021-05/V%C3%A4hit%C3%B5rje_tegevuskava_2021%E2%80%932030.pdf

Lisaks rahvastiku tervise arengukava 2020-2030 tegevustele olid tdédés mitmed
rahvusvahelised projektid.

ASAP-Koolitused: ennetuse tohustamine Euroopas, mis pohineb ennetus-siisteemide
anallsil ja koolitustel (Building effective drug prevention results across Europe, based on
prevention systems analysis and widespread professional training — ASAP-Training) (2019-
2021)

o LOppes ASAP projektis toimunud koolitusprogramm, kus osales 18 inimest, e-
koolituse |dpetas 13 inimest. Projekti I6pulritusel toimus Eestis todtuba teemal
.Kuidas parandada ennetuse kvaliteeti Eestis labi t&66jou arendamise”, osales 40
inimest. Koolitajate vorgustikuga liitus neli koolitajat.

e Euroopa ennetuse 0ppekava koolitusprogrammi (EUPC) otsustegijatele |6petas 13
inimest.

Best-ReMaP - ELi koostdoprojekt parimate toitumise valdkonna praktikate rakendamiseks
(Joint Action on implementation of validated best practices on nutrition) (2020-2023).
Projekti peamine eesmark on sekkumiste kohandamine ja rakendamine, mis on osutunud
tohusateks toidu koostiste parendamisel, lastele suunatud toitude turundamise piiramisel
ja tervist toetavate toiduhangete koostamisel Kodeerisime 2018. aastal kogutud toidu
pakendipdhised andmed ELi Ulese andmebaasi loomiseks ja toidu reformuleerimise
hindamiseks. Osalesime WHO ja ELi toitainete profiili koostamisel lastele suunatud
turunduse piiramisel.

COST Action Burden of Disease - koostdoprojekt tervisekaotuse (burden of disease)
metoodikate Uhtlustamiseks Euroopa riikide vahel (2019-2023). Projekti eesmark on
Uhtlustada Global Burden of Disease Study metoodikal pdhinevad riiklikud lahenemised
tervisekaotuse analUusideks. Luuakse tervise riskitegurite hindamiskriteeriumite materjalid
ning Uhtlustatakse riskinhindamise kriteeriumid. Samuti luuakse too6riistad tervisekaotuse
indikaatorite integreerimise vdoimalustest tervishoiustUsteemide hindamiseks.

Euroopa Ennetusuuringute Uhingu aastakonverents - koostdds Justiitsministeeriumi,
Avaliku Sektori Innovatsioonitiimi ja Euroopa kolleegidega EUSPRIst (European Society for
Prevention Research - EUSPR, www.euspr.org) ning EUCPNist (European Crime Prevention
Network) viisime EUSPR 2021 konverentsil (29.09.2021) labi kaks tootuba:

e Howto build bridges between agile development, ethics and impact in prevention?
(osales 41 inimest)

e Restorative justice and prevention of sexual violence (osales 36 inimest)

Euroopa Ennetusuuringute Uhinguga koostdds korraldame 28.09-30.09.2022 Tallinnas
ennetusteemalise teaduskonverentsi. Konverentsi labiviimist toetab Ettevotluse
Arendamise Sihtasutus Euroopa Regionaalfondi rahvusvaheliste konverentside toetuse
meetmest.

INTEGRATE - ELi Uhisprogramm HIVi, viiruslike hepatiitide, TB ja STLIde ennetamise,
testimise ja ravile suunamise strateegiate integreerimine Euroopas (Joint Action on
integrating prevention, testing and linkage to care strategies across HIV, viral hepatitis, TB
and STls in Europe) (2017-2021)

Koostdds teiste partneritega oli eesmargiks todtada valja soovitused 16imitud teenuste
kasitlemiseks riiklikes valdkondlikes strateegiates ning praktilised juhised [&imitud
teenuste osutamiseks riiklike tervise- ja sotsiaalsusteemide osana. Seejuures keskendusime
projektis alustatud piloottegevuste toetamisele. Eestis oli selleks tegevuseks
kogukonnapdhise HIV-testimise andmete isidumine riikliku seiresisteemiga.
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JAHEE - ELi Uhisprogramm suurendamaks eri Uhiskonnagruppide vahel vordsust tervises
(Joint Action Health Equity Europe) (2018-2021). Planeeritud tegevused Eestis jaid nii
COVID-19 kui ka projektiperioodi jooksul TAls toimunud inimeste vahetumiste tottu
taitmata.

PaRIS - Majanduskoostéd ja Arengu Organisatsiooni (OECD) koordineeritav
Perearstikeskuste patsiendikogemuse uuring (Patient-Reported Indicators Survey of
Patients with Chronic Conditions) (2021-2023). Rahvusvaheline uuring, mille eesmark on
moota perearstiabiasutustes ravitud krooniliste haigustega patsientide (vanuses 45+
aastat) hinnanguid oma tervisetulemile ja teenusekogemusele. Uuring viiakse labi
paralleelselt 21 riigis. PaRIS uuring on vahend tervishoiuslUsteemi inimkesksemaks
muutumise hindamiseks. Tolkisime tervishoiuteenuse osutajate ja patsientide
kUsimustikud eesti ja vene keelde ning alustasime klsimustike kognitiivsete testimistega.

PHIRI - Euroopa riikide koostdoprojekt teadusuuringute ja andmevahetuse taristu
loomiseks (Population Health Information Research Infrastructure) (2020-2022), mille
eesmargiks on Uleeuroopalise COVID-19 seotud teadusuuringute ja andmevahetuse taristu
loomine.

Rahvatervishoiu valdkonna voéimekuse ja kompetentside suurendamine KOVides.
Euroopa Majanduspiirkonna ja Norra toetusest 2014-2021 rahastatud programm Local
Development and Poverty Reduction (2020-2024). Projekti tegevuste kohta saab lugeda
peatUkkidest ,Laste ja noorte tervise edendamine” (Seikluste laegas) ja ,Tervise
edendamine paikkonnas ja tdokohal® (KOV vdimestamine, uuringud, analtusid ja
juhendid).

SO-PREP - Strengthening Synthetic Opioids health systems’ preparedness to respond to
the potential increases in prevalence and use of Synthetic Opioids — rahastab Euroopa
Komisjon (2020-2021). Eesmargiks oli aidata ELi liikmesriikidel arendada valja meetmed
kiireks reageerimiseks suUnteetiliste opioidide ohule. TAIl viis labi juhtumiuuringu
LFentanuuli tarvitamine Eestis" ja intervjueeris kohalikke valdkonna eksperte.

STOP-projekt - Lapseea Ulekaalulisuse levikut pdhjustavate tegurite kaardistamiseks
osaleme projektis teadus ja tehnoloogia lapseea Ulekaalulisuse poliitikas (Science and
technology in childhood obesity policy) (2018-2022). Projekt koondab mitmeid tervishoiu-
ja toidusektori osapooli, et luua teaduslikult pdhjendatud ja poliitiliselt asjakohased tdéendid
tegurite kohta, mis on madjutanud lapseea Ulekaalulisuse levikut Euroopa riikides ning
samuti alternatiivsete poliitikavalikute moju kohta. Projektis osaleb 24 asutust eri riikidest.
Tervisliku toidukeskkonna indikaatorite hindamiseks tegime kusitluse (Food-EPI) ja raporti.
Food-EPI kusitluste tulemuste pdhjal on koos konsortsiumi partneritega (STOP, Policy
Evaluation Network) ette valmistatud publikatsioon Policy implementation and priorities
to create healthy food environments across eleven European countries using the Healthy
Food Environment Policy Index avaldamiseks valjaandes Bulletin of the World Health
Organization. STOP projekti raames viisime labi ka kuUsitluse Healthy Lifestyle sekkumiste
rakendatavuse hindamiseks (Assessment of the viability of the Healthy Lifestyle
intervention in other European Countries), mille tulemuste anallusiga jatkame 2022. aastal.

Meie todtajad esindavad Eestit ja TAld paljudes rahvusvahelistes toériihmades,
sealhulgas:

e Council of Europe Pompidou Group

e East Europe and Central Asia Union of People Living with HIV (ECUO) Advisory Board

e European Centre for Disease Control and Prevention (ECDC) Dublin Declaration
advisory group

e ECDC HIV network

e ECDC Tuberculosis surveillance network
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ECDC Vector-borne and emerging diseases

EU High Level Group on Nutrition and Physical activity

EUROCARE Steering Committee

ECDC HIV Coordination Commitee

European Food Information Resource (EuroFIR)

European Food Safety Authority's Scientific Network on Food Consumption Data
European High Resolution Study Steering Committee

European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction

European network of cancer registries (ENCR)

European network on reducing marketing pressure on children

Expert group on reformulation (EU high level group on nutrition and physical activity)
International Association of Cancer Registries (IACR)

International Association of Public Health Institutes, including European network
Monitoring and reporting on the health sector response to HIV/AIDS

Network of WHO National TB Programme Managers of European Region

Nordic food analysis network

Northern Dimension Partnership in Public Health and Social Wellbeing (NDPHS)
Expert groups of non-communicable diseases and HIV, TB and associated infections
OECD Health Care Quality and Outcomes

OECD Health Care Statistics

OECD Expert Group on the Economics of Public Health

Scientific network on food consumption data

The Council of European Union, The Horizontal Working Party on Drugs (HDG)
UNAIDS Global AIDS Response Progress Monitoring

WHO Action Network on Reducing Marketing Pressure for children and adolescent
WHO Action Network on Salt Reduction in the European Region (ESAN)
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Terviseandmete kogumise ja analUUsiga tegelevad TAls tervisestatistika osakond ja seitse
riiklikku rahvastikupdéhist isikustatud meditsiiniregistrit:

¢ Narkomaaniaraviregister (NARIS)

¢ Raseduse Infoslisteem (RIS), mis hdlmab kaht registrit: meditsiiniline siUnniregister
ning meditsiiniline raseduse katkemise ja katkestamise register

e Surma pohjuste register (SPR)

¢ Tuberkuloosiregister (TBR)

e Vahiregister (EVR)

e Vahi séeluuringute register (VSR)

TAl on SPRi volitatud ja teiste registrite vastutav tootleja. Taiendasime VSRI pohimaarust ja
TEHIKust sai VSRI volitatud tootleja, et vahi sdeluuringute efektiivsuse hindamiseks tagada
parem ja optimaalsem andmete laekumine tervise infosUsteemist.

VSR ja SPR koguvad andmeid ainult elektroonselt linkimise teel teistest andmekogudest
(TIS, EHK, rahvastikuregister), teised registrid koguvad andmeid nii elektroonselt, kui
pabervormidelt. Alates 2021. aastast laekuvad vahiregistri andmed X-tee kaudu Pdhja-Eesti
Regionaalhaiglast, aasta I6pul alustati arendusi teiste haiglatega elektroonseks andmete
vahetuseks. TAIl registrid ja tervisestatistika osakond edastavad Eesti andmeid mitmetesse
rahvusvahelistesse andmebaasidesse (nt Eurostat, WHO, ECDC, OECD, URO AIDSi
programm, Euroopa Narkootikumide ja Narkomaania Seirekeskus, Euroopa vigastuste
andmebaas), projektidesse (nt ,Vahielulemus ja laste vahihaigestumus maailmas”,
Nordscreen) ning vastavalt kokkulepetele eesti koostdopartneritele, sh Statistikaametile ja
Terviseametile jt.

Tervisestatistika ja registrite kogutud andmed on avaldatud tervisestatistika ja
terviseuuringute andmebaasis ning andmebaasi andmeid uuendatakse vastavalt
avaldamiskalendrile.

Tervisestatistika osakonna podhillesanne on regulaarselt koguda ja analUUsida
terviseandmeid ja koostada tervisestatistikat, avaldada tulemused ja arendada
metoodikaid.

Andmeid kogume haigestumuse, tervishoiuteenuste kasutamise, ravi pohjuste ning
tervishoiu ressursside kohta. Haldame tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaasi, mis
koondab tervisega seotud statistika ja erinevate tervisekaitumise uuringute tulemused.
Andmebaasis avaldame lisaks TAl kogutud ja analUusitud andmetele veel lisaks tervisega
seotud teiste asutuste hallatavat statistikat, nt ravimituru andmed Ravimiametist,
nakkushaigustesse haigestumise Ulevaade Terviseametist, haigestumine agedasse
muokardiinfarkti muokardiinfarktiregistrist, toddnnetused Todinspektsioonist, oodatav
eluiga ja tervena elada jaanud aastad Statistikaametist jne. Andmelbaasis oli aasta |6puks
kokku avaldatud 1765 tabelit. Andmebaasi lisasime vdi uuendasime (aegrea pikendamine)
kokku 516 andmetabelit, nendest 40 olid uued ja 476 uuendatud tabelid. Andmebaasi
kUlastatavus kasvas 2021. aastal joudsalt — kokku oli 38 677 kulastust aastase kasvuga 54%
(vordlusena 2020. aastal oli 11%-ne kasv).

Moéo6dunud aastal panustasime andmete visualiseerimisele. Naiteks valmisid
interaktiivsed graafikud surmapdhjuste voi Eesti taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise
uuringu pdéhinaitajate kohta TAl Tableau keskkonnas. Infograafika Oendustédtajate
ambulatoorsed kontaktvastuvotud ja koduvisiidid 2009-2019 vditis Statistikaameti
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konkursil ,Andmeparl 2021" esikoha. Graafikaga soovisime valja tuua O&dede ja
ammaemandate tehtud t6d suurt kaalu ja olulisust tervishoius.

Méodunud aastal avaldasime kaks analUusi: Tervishoiukulud 2019 ja Esmashaigestumus
raviarvete pdhjal. Metoodika kirjeldus diabeedi naitel.

Tervishoiukulude arvestus pohineb OECD, WHO ja Eurostati valjatédtatud Uhtsel
metoodikal ja on oluline nii riigisiseselt Ulevaate saamiseks tervishoiuslUsteemi
rahastamisest rahastamismudelite ja tervishoiuteenuste jargi kui rahvusvahelises
vordluses. Koostods SoMiga alustasime pikaajalise dendus- ja hooldusabi andmestike
Uhtlustamisega. Seoses muudatustega pikaajalise hoolduse tervishoiukuludesse
arvestamisel korrigeerisime pikaajalise hooldus- ja &endusabi kulude andmeid
tervishoiukulude arvestuses ka tagasiulatuvalt alates aastat 2014.

Jatkasime terviseinfosliisteemi andmete holmatuse ja kvaliteedi hindamisega, et
tulevikus votta need statistika tarbeks kasutusele. Samuti jatkasime 2020. aastal alustatud
uue esmashaigestumuse statistika metoodika vilja t66tamist, mis véimaldaks kasutada
statistika tegemiseks isikupdhiseid andmeid EHKIle esitatud raviarvetelt ning seega
loobuda esmashaigestumuse andmete kogumisest aruandega. Esimesena avaldasime
2021. aastal diabeedi esmashaigestumuse statistika aastate 2016-2020 kohta ja avaldasime
metoodika Kkirjelduse diabeedi naitel. Metoodikat kohandame edaspidi ka teistele
haigustele, mille kohta statistikat jark-jargult avaldama hakkame.

Alustasime anallUsiga, milles hindame tervishoiutéotajate ja nende sissetulekuga
seotud riikliku statistika tegemise kasutusele votmise véimalusi Maksu- ja Tolliameti
tulu- ja sotsiaalmaksu deklaratsioonide ning tdotamiseregistri Uhendandmete pdhjal.
Teema on oluline, et vdimalusel loobuda tervishoiuteenuse osutajatelt kogutavatest
tervishoiutodtajate aruannetest, mis Uhtlasi vahendaks nende halduskoormust ja votta
kasutusele statistika tegemiseks uued andmeallikad. Analtusi tulemused valmivad 2022.
aastal.

Koostdds lastearstidega vaatasime Ule vastsindinute haigestumise statistika -
|6petasime nende andmete kogumise tervishoiustatistika aruandega. Uus andmeallikas on
raseduse infosUsteemi sUnnikaardi andmed, mille pdhjal saab sinnitusabi teenuse osutaja
registreeritud vastsindinu kuni seitsme paeva haigestumuse esmased diagnoosid ja teine
andmeallikas on EHK raviarvete andmekogu andmed, kust saab Ulevaate vastsUndinute
(kuni 28 paeva vanuste laste) haigestumuse esmastest diagnoosidest.

Viisime labi tarkvara R koolituse TAI to6tajale — tutvustasime tarkvara voimalusi statistilise
anallusi korraldamiseks ja visualiseerimiseks. Tervisestatistika osakonna matemaatilise
statistika analUutik ndustas TAl teisi osakondi statistilise analtUsi tegemisel.
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Pakume erinevaid taienduskoolitusi, valjadpet ja intervisioone (kolleegidevaheline dpe),
mille peamisteks sihtrihmadeks on:

e koolide ja lasteasutuste todtajad

e lastekaitsetodtajad

e asendus-, pere- ja turvakodu todtajad

e hoolduspere vanemad, lapsendajad ja eestkostjad

e HIVi, TB ja sbltuvuste valdkonna spetsialistid

e tervishoiutodtajad, sh apteekrid

e KOV todtajad, vanglateenistuse tdoétajad, politseiametnikud

Tulenevalt COVID-19 pandeemiaga seotud piirangutest toimusid paljud koolitused
veebipdhiselt voi siis vOimalusel pdimodppes. Alljargnevalt esitame sotsiaalvaldkonna
peamised koolitustegevused, teiste, eelnevalt nimetatud sihtrGhmade koolitused, on
mainitud valdkonna arendustegevuste juures.

Lastekaitse valdkonnas toimus koolitusvajaduse anallus, sh nii kirjanduse anallUus kui
kusitlus sihtruhma seas. Koostasime 36-tunnise koolituskava suurema abivajadusega ja
riskikditumisega noorte teemal ning pilootkoolituse teemal ,Lapse toetamine
asendushooldusel”. Lastekaitsetodtajatele tegime 17 koolitust erinevatel teemadel ja
suvekooli koostdos Lastekaitse Liiduga. REACT-projekti raames pakkusime laste vaimse
tervise teemalisi koolitusi ka laiemalt lastega tdotavate spetsialistide vorgustikele
(seksuaalse vaarkohtlemise ja inimkaubanduse teemal).

Asendushoolduse valdkonnas |0petas hooldus- ja lapsendajaperedele suunatud PRIDE
(Parent resources for information and education) eelkoolituse Uheksa koolitusgruppi (112
osalejat) ning supervisioonid toimusid seitsme grupiga. Toimus kaks venekeelset PRIDE
pdhikoolitust ,Konfliktide lahendamine laste ja noortega“ 24 akad/h (osalejaid 10) ja ,Lapse
vaimne tervis“ 24 akad/h (osalejaid 8). PRIDE eelkoolituse koolitajate koolituse Idpetas 12 uut
PRIDE koolitajat (kaks venekeelset koolitajate paarija neli eestikeelset koolitajate paari).

Perevanema ja kasvataja taienduskoolitusi korraldasime kuuele grupile, neist kaks vene
keeles ja neli eesti keeles. Kokku oli osalejad 121. Perevanemate ja kasvatajate lisakoolitusi
oli kokku kimnele grupile.

Asenduskodu keskastme juhtide koolitusel (I6plik maht 90 akad/h) osales 22 inimest, kellest
koolituse I6petas 19. Laste seksuaalse vaarkohtlemise ja inimkaubanduse koolitusel osales
22 inimest, kellest koolituse 16petas 18.

Jatkasime hoolekandeasutustele suunatud dementsuse teemalise 10-moodulise
koolitusprogrammiga, kus koolitame asutustesse sisekoolitajaid, et tagada sel teemal
padevus ka kaadri voolavuse tingimustes. Programmis osales 14 asutust.
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Kommunikatsioon

Meediakajastused

Avaldasime 91 pressiteadet (2020. aastal 97). Nimeliselt TAlle viidatud meediakajastusi oli
eestikeelses meedias 1916 (2020. aastal 1875 ja 2019. aastal 1867 kajastust). Proaktiivse
kommunikatsiooni osakaal pressiteadete naitel oli 41%.

Meedias enim levinud pressiteadete teemade tippu kuulusid Ulemaarase kehakaaluga on
30% algklasside Opilastest (81 avaldamist), Kaks kolmandikku Eesti puukidest on
nakkusekandjad (43 avaldamist) ja TAIl uuring: taiskasvanud hindavad oma tervist
varasemast paremaks (41 avaldamist). Toetudes Balti Meediamonitooringu Grupi
eksperthinnangule on need tuntavalt kdrgemal asutuste poolt saadetud ja avaldatud
keskmise pressiteadete leviku naitajatest, keskmine on umbes 25 avaldamiskorra juures
(TAI kommunikatsiooni meeskonna isiklik suhtlus Balti Meediamonitooringu Grupiga).

Meediakanalitest kajastasid TAIl tegevusi 2021. aastal kdige enam Raadio Kuku, Vikerraadio
ning portaal tervis.postimees.ee (joonis 5).
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Joonis 5. Aktiivsemad TAIl tegevusi kajastanud meediakanalid 2021. aastal

Meediakajastuste keeleline jaotus puUsis varasema aastaga vorreldes enam-vahem samas
suurusjargus — venekeelsete meediakajastuste osakaal oli 12% (2020. aastal 14%).

Balti Meediamonitooringu Grupi koostatud TAl kommunikatsiooni ja meediakuvandi auditi
personaalse tagasiside kohaselt vahenes 2021. aastal meediakanalite arv Uhiskonnas ning
suurenes konkurents uudiskinnise Uletamise osas. Kui arvestada juurde veel ka kriisidest
sUnnitatud pdhiteemadega konkureerimist (COVID-19 pandeemia, valitsuskriis ja valitsuse
vahetus, energiakriis jms), véib hinnata TAlI nahtavust ja joudmist meediakajastuste
tabelisse kas heaks voi isegi vaga heaks. IImselt mangib siin suurt osa ka uuendus TAI
kommunikatsioonistrateegias — aasta algul asus todle eraldi teaduskommunikatsiooni juht,
kelle Uheks uUlesandeks ongi meie teadusuuringute ladusam ja joulisem meediasse
edastamine ning avalikku teaberuumi toomine.

Mdjusate meediakajastuste osakaal oli koikidest kajastustest 452% (joonis 6).
Meediakajastus on hinnatud mdjusaks juhul kui TAId oli mainitud kajastuse pealkirjas; TAI
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domineeris artikli esildikudes; TAl oli raadios ja teles uudisléikude peategelane; sdna sai TAl
koneisik. Ka TAI voi TAI kdneisikute autorlusega lood margiti mdjusaks.

B Mdjusad kajastused
m Korvalroll

. M66daminnes mainitud

Joonis 6. Mdjusate kajastuste osakaal koikidest TAl meediakajastustest 2021. aastal

Kuivaadelda eraldi TAl fookusteemasid, olime meediapildis Ulekaalukalt tervislike eluviiside
kujundajatena (kokku 1233 kajastust), joonis 7.

TAI tervislike eluviiside kujundajana 1233

TAIl teadust6o tegijana

TAI terviseandmete pakkujana

TAI haiguste ennetamise ja ravi valdkonnas

Muud mainimised

TAl ja personaalmeditsiin | 17
0

200 400 600 800 1000 1200

kajastuste arv

Joonis 7. TAl fookusteemade kajastuste arv 2021. aastal

Mullu oli senisest suurema tahelepanu all Facebook ja TAlI sdnumite aktiivsem levitamine
sotsiaalmeedias. Aktiivsem tegutsemine Facebook'is (lisaks tavapostitustele tegime
uuendusena ka otselUlitusi ning harivaid minutivideoid olulisematel teemadel) kajastus ka
lehe endale meeldivaks markinud inimeste arvus. Kui 2019. aasta I16pu seisuga oli TAll
FacebookK'is jalgijaid 11 620 ja 2020. aasta I6puga 14 008, siis 2021. aasta |16puks oli see naitaja
kerkinud juba 15 167 jalgijani (+1159).

Eraldi sotsiaalmeedia leht loodi 2021. aasta sugisel ajakirjale Sotsiaaltdéd (vt taiendavalt
juurde eraldi alapeatUkis) ning uue kanalina siseneti LinkedIn'i keskkonda (peamiselt
todkuulutuste levitamise eesmargil).
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Lisaks instituudi pdhitegevusi tutvustavale veebilehele www.tai.ee haldame ja arendame
kaheksat rahvastikule mdeldud interaktiivsete kasutusvdimalustega temaatilist veebilehte
ning ka toitumise infosUsteemi NutriData. Viimane vdimaldab anallUlsida menuUude
energia- ja toitainete sisalduse vastavust Eesti riiklikele ea- ja soopdhistele
toitumissoovitustele. Moddunud aastal votsime kasutusele toitumisprogrammi mobiilse
versiooni, mis on tavakasutajate seas suurt poolehoidu leidnud oma toitumise jalgimise
mugavama vOimaluse tottu. Tabelis 2 on kajastatud Eesti territooriumilt tehtud
veebilehtede kulastuste arv.

Tabel 2. TAI hallatavate veebilehtede kulastatavus 2021. aastal

alkoinfo.ee 156 046
hiv.ee 47 654
narko.ee 120383
nutridata.ee 137 834
puugiinfo.ee 45762
statistika.tai.ee 35225
tarkvanem.ee 171 829
terviseinfo.ee 84 467
toitumine.ee 328472
tubakainfo.ee 53 806
vepa.ee 679

Korraldame rahvastiku tervisekaitumise edendamiseks regulaarselt teavituskampaaniaid
nii kogurahvastikule kui kitsamatele sintrihmadele, kasutades nii massimeedia kui tapselt
sihtriUhmale sihitud kanaleid. Kampaaniad toimusid eelmisel aastal seitsmes valdkonnas.

Jatkasime 2019. aastal alanud tasakaalustatud toitumise kampaaniaga, mille eesmark oli
tutvustada tasakaalustatud toitumise pohimotteid ja tdsta toidupuUramiidi tuntust.
Kitsamalt juhtis kampaania tahelepanu vajadusele stiUa rohkem taimset toitu.

Lapsevanematele suunatud teavituskampaaniaid toimus neli; eriolukorra kampaania
,Kuidas keerulisel ajal ennast ja oma peret hoida?", teavitus koroonakriisist kurnatud
lastevanematele koostdds Lasteabiga, PR-kampaania vanematele ,Enda vajadused” ja
teavituskampaania ,Lase lapsel juhtida!”.

Alkoholi liigtarvitamise kampaanias ,Kus on sinu piir?" tutvustasime uuendatud madala
alkoholitarvitamise riski piire ja kutsusime oma riske hindama. Traditsioonilise
kampaaniaga ,Septembris ei joo" edendasime eluviisi, kus vahene alkoholitarvitamine ja
alkoholist pausi pidamine on normaalsus. Aastatega votab aktsioonist osa aina enam
inimesi, 2021. aastal osales 51 550 inimest.

Aastavahetusel algas Sigarexit kampaania, mis kutsus loobuma kdikidest tubakat ja
nikotiini sisaldavatele toodetest, nii tavasigarettidest kui ka alternatiivsetest toodetest nagu
e-sigaret, huuletubakas jt uudsed tubakatooted.

Suvel kutsusime inimesi Ules tegema koostd6dd kaasava teaduse projektiga ,Margi puuk
kaardile”, kus Ule Eesti koguti teavet puugileidude kohta.

42


http://www.tai.ee/
https://www.nutridata.ee/et/

Narkomaania valdkonnas toimus kampaania narkootikumide tarvitajate lahedastele, kus
kogusime lahedaste lugusid ja pakkusime neile tuge koostd6s Peaasjadega. Samuti toimus
Uhistranspordivahendites kampaania kanepitarvitajatele méeldud ndéustamisteenuse
tutvustamiseks.

HIVi ja STLI leviku tokestamiseks meestega seksivate meeste seas viisime |abi tapselt
sihtrUhmale sihitud teavituse tasuta testimise teenuse tutvustamiseks ja kampaania
riskikaitumise vahendamiseks ning uuendasime sihtruhmale mdeldud veebi hiv.ee lehel.

Andsime valja 28 rahvastikule voi spetsialistile mdeldud brosuuri voi teabematerjali ja viis
juhendmaterjali (Lisa 3). Kéik materjalid on leitavad TAIl veebist.

Anname valja ajakirja Sotsiaaltdo, 2021. aastal ilmus neli numbrit, mis joudsid 906 tellijani.
Lugejakusitlusest selgus, et ajakirjaga ollakse rahul ning ajakiri on sotsiaalvaldkonna
tdotajate jaoks uute teadmiste ja usaldusvaarse teabe allikas, samas kasutusel ka
tudengitele dppematerjalina, praktikutele todalase toe pakkujana, erialase identiteedi
kujundajana ja vorgustiku kooshoidjana. Ajakirja soovitakse ka edaspidi lugeda paberil ja
veebilehte nahakse lisavaartusena. Moddunud aastal kasitlesime nii Eesti jaoks kui ka
rahvusvaheliselt olulisi teemasid: sotsiaalvaldkonna todtajate professionaalsus ja
sdilendtkuse toetamine kriisioludes, pikaajaline hooldus, eakate ja tegevuspiirangutega
inimeste koduse toimetuleku toetamine, isikukeskne erihoolekanne, perepdhine
asendushooldus, ennetustod, séltuvuse ja vaimse tervise probleemide ennetamine jom.

Uuendasime ajakirja veebilehte, kus on voimalik tutvuda ajakirjas ilmunud artiklite ja
lisalugudega, avaldatud on ka sUndmuste ja koolituste kalender. Veebilehe kulastatavuse
naitajad kvartalite 16ikes olid: | kv 979, Il kv 638, Il kv 607 ning VI kv 964 unikaalset kulastajat.
Eelnevalt toodud numbrid ei sisalda valjaannete ja trukiste rubriigis avaldatud numbrite ja
Uksikartiklite lugejaid. Alates septembrist on ajakirjal oma Facebook'i leht, mis vahendab
teavet veebis avaldatud artiklite kohta ja erialauudiseid. Aasta |6pu seisuga oli lehel 580
jalgijat. llmus 1 ajakirja Sotsiaaltod uudiskirja, mis saadeti andmebaasis olevale 2215
aktiivsele kontaktile. Uudiskirja avamisprotsent (keskmiselt Ule 40%) naitab lugejate
jatkuvat huvi selle vastu.
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Tervise Arengu Instituudi inimuuringute eetikakomitee hindab plaanitavaid uurimistdéode
projekte, milles uuritakse inimesi. Komitees on 11 liiget, neist kolm on TAIl todtajad.
Aruandeaastal peeti 13 koosolekut.

Kokku esitati 127 uuringuprojekti, neist seitse ei saanud eetikakomitee kooskdlastust (neli
uuringut ei vastanud noéudmistele, kahe puhul loobuti eetikakomitee taiendavatele
kUsimustele vastamast, Uks voeti tagasi ja Uhe puhul ei peetud kooskdlastuse andmist
vajalikuks).

Eetikakomitee kooskdlastuse saanud 119 uuringust:
e 37 olid Kkliinilised ravimiuuringud (2020. aastal 28)
e 82 olid Eestis algatatud uuringud (2020. aastal 76)
e 17 TAl uuringut (2020. aastal 15)

e 49 tervishoiuasutustes ja kérgkoolides (nt Pdhja-Eesti Regionaalhaigla, Ida-Tallinna
Keskhaigla, TalTech) tehtavat omaalgatuslikku uuringut (ilma tudengite osaluseta)
(2020. aastal 46)

e 16 olid pohiliselt Ulidpilaste ja magistrantide tehtavad ning enamasti arstide
juhendatavad uuringud ja muude asutuste (Riigikantselei, Kaitsevagi, Praxis)
uuringud (2020. aastal 15)
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Meditsiiniterminoloogia kompetensikeskus (MTK) Ulesanded jagunesid mitme teema
vahel, millest suurema osa saab kokku vétta valdkonnallese terminoloogiahalduse ja
Ulejaanu valdkonna terminoloogia korrastamise alla.

Eri  asutuste vahel moodustatud  terminoloogiahalduse  té6rihm  joudis
terminoloogiahalduse visioonidokumendi arutelude |6ppfaasi. Sellest dokumendist
koorus kaks peamist terminoloogiahalduse suunda, mistottu jagunes ka téoruhm 2021
aasta Il poolel kaheks temaatiliseks t66rihmaks: standardterminoloogia ehk Contsysi
téoriahmaks ja terminoloogiaalaste kokkulepete raamistiku toériithmaks.

Contsysi tdéorihmast kasvas valja tldine koost66lepe TAl ja TalTechi vahel, mille peamine
eesmark on terviseinformaatika (st teenuste disaini, e-tervise tdoriistade) jaoks vajaliku
standardterminoloogia loomine. Td6ruhma otsusel alustati ISO 13940:2016 Health
Informatics — System of Concepts to Support Continuity of Care (Terviseinformaatika -
moistesiisteem tervishoiu ja ravi jarjepidevuse toetamiseks) tolkimist, eesmargiga see
tulevikus Eesti tervisesUsteemis tdlkemeetodil kasutusele votta. Standardi tdlge valmib
2022. aasta keskel, mil see esitatakse Eesti Standardikeskusele ja osapooltele
kommenteerimiseks. Tegemist vajaliku sdnavaraga tervishoiuprotsesside nimetamiseks ja
kirjeldamiseks ning Uhtsete protsessimudelitega patsiendikesksete ja jarjepidevust
toetavate tervishoiuteenuste loomiseks.

Terminoloogiaalaste kokkulepete raamistiku to6érihmas pandi paika terminoloogiliste
arutelude ja kokkulepete sélmimise pohimoétted, sh pdhjenduste kaalukuse skaalad.
Dokumendi eesmark on tagada tervise ja meditsiini valdkonnas selliste sdnade
kasutuselevottu, mis vastaksid moiste sisule, keelenormidele ja oleksid pdhjendatud ning
Uhtlasi anda toorihmadele Uhtsed reeglid labipaistvaks terminitodks.

Jatkus ka TAI tervisesonastiku haldusmooduli ja avaliku sonastikuvaate arendamine.
Haldusmooduli arendus on testimisfaasis, pooleli on TAI pdhivaldkondade, nagu
tervisestatistika, toitumine, séltuvuste valdkond, vaimne tervis ja ennetus, tervisedendus jt
terminoloogia kaardistamine ja korrastamine, et importida korrastatud oskussdnavara TAl
uude tervisesdnastikku.

Rahvusvahelise haiguste klassifikatsiooni (RHK-T1) tolkimiseks  vajalikud
ettevalmistustdodd on tehtud: rahastus saadi EHK innovatsioonifondist, peeti kohtumised
WHOga tdlkimise Uksikasjade arutamiseks, labiraakimised ekspert-terminoloogidega ja
erialaseltsidega, koostati RHK-11 juhismaterjalid jms.

MTK poole pooérduti terminoloogia-alaste paringutega nii Euroopa Komisjonist, Eesti
Keele Instituudist, TEHIKust jm, vastati ka mitmele TAI tédtaja paringule ning abistati TAI
teadusartiklite ja aastaraamatute autoreid modisteloendite koostamisel ja terminoloogia
tapsustamisel (nt TB aastaraamat, diabeedi metoodikaraport, PaRIS kusimustik).

MTK osales TAl ennetuse valdkonna todruhmas terminoloogia kaardistamisel ja
defineerimises, personaalmeditsiini t&6riUhmas valdkonna moistete kaardistamisel ja
edasise 166 juhendamisel.

Osaleti ka sotsiaalkindlustusameti tiimis RFK uue versiooni tolkimisel terminoloogilise
noustajana ning abistati klassifikaatori sisu ja kasiraamatu Ulevaatamisel. MTK too6tas
farmaatsiaterminoloogia téoéruhma jaoks valja meditsiinilUhendite loomise pdhimotete
dokumendi ja osales haigla apteekidele mdeldud manustamisviiside IUhendite
valjatodtamisel.

SOMI, TEHIKuU, EHK ja TAI Uhises Kklassifikaatorite to6riithmas to6tati valja tervise valdkonna
klassifikaatorite haldusmudel. Koostdds TEHIKuga osales MTK SNOMED CT piiritlese loendi
korrastamises, Kkirurgiliste protseduuride klassifikaatori NCSP versiooniuuenduste
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Ulevaatamises, koos EHK, SOMi ja TEHIKuga ambulatoorsete vastuvottude loendi
korrastamises ja uue loendi ettepanekute tegemises, haiglate kvaliteedijuhtide ja EHKga
PREM-PROM-PRIM maoistestiku tapsustamisel ja tolkimisel.

MTK tegemistest ja plaanidest ilmus Ulevaateartikkel Eesti Arsti juuni-juuli koondnumbris
ja keelenduartikkel COVID-19 vormistusreeglite kohta Postimehe arvamusrubriigis.
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Lisa 2 Teadustoo juhendamine ja kaasjuhendamine, Oppetoo
ja TAIl tootajate kraadiope

Teadust66 juhendamine ja kaasjuhendamine

Juhendaja ees- ja Juhendatava ees-  Ulikooli nimi Vaitekirja teema Kraadioppe
perekonnanimi ja perekonnanimi aeg

Diva Eensoo, PhD Merle Purre TU Reducing the stigma of mental illnesses using medical humanities 20716-? (akad
Anu Aluoja, PhD (PsUUhikahairete stigma vahendamine meditsiinihumanitaaria abil) puhkusel)
Diva Eensoo, PhD Tonis Tokko TU Autokoolide sekkumiste longituudne maoju autojuhtide riskeerivale 2018-2022
Jaanus Harro, PhD liikluskaitumisele ning sekkumiste seos bioloogiliste eelsoodumustega

Jaan Soplepmann, PhD Heigo Reima TU Quality of care in colorectal cancer — evaluation and possibilities for 2013-2022
Kaire Innos, PhD improvement in Estonia

Jana Jaal, PhD Aleksandra Savrova TU Voéimalused emakakaelavahi elulemuse parandamiseks: sotsiaalsed, 2020-2024
Kaire Innos, PhD kliinilised ja kasvajamarkerite ekspressiooniga seotud tegurid

Jana Jaal, PhD Sandra Kase TU Incidence and survival of head- and neck cancer patients in Estonia in 2021-2025
Kaire Innos, PhD relation to sociodemographic and clinical factors and p16 overexpression

(Pea- ja kaelakasvajate haigestumus ja elulemus Eestis seoses
sotsiaaldemograafiliste- ja kliiniliste teguritega ning p16 Uleekspressiooniga)

Julia Geller, PhD Maria Vikentjeva TalTech Eestis ringlevate puukide ja puukidega Ulekantavate haigusetekitajate 2017-2023
Irina Golovljova, PhD omadused: puugiliigivaheline looduslik hdbridiseerimine, puukide ja

puukidega levivate haigusetekitajate vahelised seosed ning genoomsed

meetodid puukide hubriidide maaramiseks

Kaire Innos, PhD Gerli Kuusk TU Seedetrakti pahaloomuliste kasvajate diagnostika ja ravi kvaliteet Eestis ja 2020-2024
Jaan Soplepmann, PhD seos elulemusega
Kaire Innos, PhD Keiu Paapsi TU The epidemiology of cancer in children and young adults in Estonia: data 20162022
Katrin Lang, PhD quality, incidence and survival (Laste ja noorte taiskasvanute vahi

epidemioloogia Eestis: andmekvaliteet, haigestumus ja elulemus)
Kaire Innos, PhD Aleksei Baburin TU Rinnavahihaigestumus, -suremus ja -elulemus Eestis tervishoiusUsteemi 2020-2024
Katrin Lang, PhD arengu ja sdéeluuringu kontekstis
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Juhendaja ees- ja
perekonnanimi

Kenn Konstabel, PhD
Aave Hannus, PhD

Leone CA Craig, PhD
Janet Kyle, PhD

Eha Nurk, PhD
Margus Viigimaa, PhD
Mall Leinsalu, PhD

Terje Elias, PhD
Eha Nurk, PhD

Juhendatava ees- Vaitekirja teema Kraadloppe
ja perekonnanimi

Theo Noordover

Kadri Bobrovski

GCrete Talviste

Sirje Jalakas

Aberdeeni
Ulikool

TalTech

Eesti
Maaulikool

Towards a physically more active lifestyle based on one’s own values: a
randomized controlled trial among physically inactive students

Development and validation of a short dietary assessment tool for assessing
overall healthiness of dietary intake among adults (>18 years) in high income
countries

Treatment Compliance and Lipid Control in Patients with Dyslipidemia in
North Estonia Medical Centre (Ravisoostusmus ja lipiidide ohjatus
duslipideemia patsientidel P6hja-Eesti Regionaalhaiglas)

Toidu todtlemisega seonduvad keemilised ohud — nitritid, polUtstklilised
aromaatsed susivesinikud, akrttlamiidid ja furaan ning seonduvad
terviseriskid

2020-2024

20212024

2019-2023

2019-2023

Kaire Innos, PhD
Katrin Gross-Paju, PhD

Kaire Innos, PhD
Piret Veerus, PhD

Kaire Innos, PhD
Piret Veerus, PhD

Karin Streimann

Karin Streimann, PhD
Karin Streimann, PhD

Katrin Saks

Karin Streimann, PhD
Keiu Paapsi, MSc
Aleksei Baburin, MSc
Merle Havik, MSc
Carolina Murd, PhD

Fereshteh Farahani

Eliisa Soome

Oskar Nomm

Erle Mehine

Pille Prey

Triinu Reedik

Brith Kupper

Marika Soomlais

Helen Saidla

TalTech

TU

TU

TLU

TLU

TLU

TU

TU

TU

The availability of radiation therapy for breast cancer patients in Estonia

Emakakaelavahi suremusandmete voimaliku vaarklassifitseerimise
hindamine

Pap-testi ja emakakaelavahi seos Eestis: rahvastikupohine juhtkontrolluuring

Opetajate ja riikliku hariduspoliitika planeerijate hinnangud pdhikooli |
kooliastme &pilaste sotsiaalsete oskuste arendamise hetkeolukorrale,
vajadustele ja voimalustele

Il kooliastme &pilaste arusaamad koolidhkkonnast ja selle mdjust nende
vaimsele heaolule

Kooli voimalused &pilaste vaimse heaolu toetamisel Uleminekul klassidpetaja
Opetuselt ainedpetajate dpetusele

Kutsekoolide valmisolek uimastiennetuse elluviimiseks — sekkumisuuring
Uhe Eesti kutsekooli naitel

Sekundaarsete kasvajate esinemine lapseeas vahidiagnoosi saanud isikutel

COVID-19 piirangutest tingitud moju Eesti noorte vaimsele tervisele

Kaitses 2021

2018-2022

Kaitses 2021

2021-2022

2021-2022

2021-2022

Kaitses 2021

2020-2022

2021-2022
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Juhendaja ees- ja
perekonnanimi

Piret Veerus, PhD
Kaire Innos, PhD
Rainer Reile, PhD

Sigrid Vorobjov, PhD
Anneli UuskUla PhD
Sigrid Vorobjov, PhD
Heti Pisarev MSc

Reeli Hallik

Lembe Kullamaa

Liise Eiber

Triin Kondoja

TU

TU

TU

HPV kodutest emakakaelavahi séeluuringus mitteosalenud naistele:
randomiseeritud teostatavusuuring

Valisparitolu rahvastiku vaimse tervise probleemid ja katmata
tervishoiuteenuste vajadused

HIV ja C-hepatiidi levimus ning riskikaitumine amfetamiini ja fentantuli
sUstivate narkomaanide seas,

Eesti taiskasvanud rahvastiku vaimse tervise seos uimastite tarvitamisega

Juhendatava ees- Vaitekirja teema Kraadloppe
ja perekonnanimi

Kaitses 2021

Kaitses 2021

Kaitses 2021

2018-2022

Anu Aaspollu, PhD
Ants Kurg, PhD

Esta Kaal, MA

Helen Noormets, MA

Helen Noormets, MA

Helen Noormets, MA

Helen Noormets, MA

Katre Seema, MSc

Kristel Kivimets, MA

Kristel Kivimets, MA

Cristopher-Kevin
Kunila,
bakalaureusetoo

Angela Korela,
bakalaureusetoo

Anna-Liisa Raidjoe,

bakalaureusetoo

Laure Paldrok,
bakalaureusetoo

Minna Raty
bakalaureuset6o
Mirjam Noémm,
bakalaureusetdo
Saale Kivikangur,
diplomitdo
Angela Randmets,
Maris Sink,
Kerstin Allikberg,
diplomitdo

Ave Sepp,

Eve Nelis,
diplomitéo

TU

TLU

TLU

TLU
TLU

TLU

TLU Haapsalu
Kolledz

Tallinna
Tervishoiu
Kdérgkool

Tallinna
Tervishoiu
Kdérgkool

DNA profileerimine isikute tuvastamiseks

Esimese tuubi diabeedi patsiendi infovajadus ja —allikad diagnoosijargsel
aastal.

SleepAngeli brandi assotsiatsioonide uuring

Tootepaigutuse kontekst Eesti telesarjas ,Padjaklubi”
Anglitsismide esinemine eesti reklaamikeeles 2020. aasta valireklaamide

naitel

Tiktokis turundamise eriparad Eestis

Terviseharitus Parnumaal

Odede valmidus ja teadmised tegelemaks séltuvusprobleemidega
patsientidega (illegaalsed narkootikumid)

Odede valmidus tegelemaks kroonilise kurbusega patsientidega

Kaitses 2021

Kaitses 2021

Kaitseb 2022

Kaitses 2021

Kaitses 2021

Kaitseb 2022

Kaitseb 2022

Kaitseb 2022

Kaitseb 2022
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Juhendaja ees- ja Juhendatava ees- Viitekirja teema Kraadioppe
perekonnanimi ja perekonnanimi aeg

Kristel Kivimets, MA Sirli Tamm, Tallinna Odede teadmised opioidide kasutamisest valuravis ja e Ulesandeid patsiendi = Kaitseb 2022

diplomitdo Tervishoiu ndustamisel
Kdérgkool

Kulli Luuk, MA Eha Pank, TLU Haapsalu  Klienditeenindajate tédheaolu tajumine Kaitses 2021
diplomitéo Kolledz jaekaubandusettevétte naitel

Kulli Luuk, MA Margit Viilmaa, TLU Haapsalu = Head naited vaimse tervise edendamisel tervishoiuvaldkonnas Kaitseb 2022
diplomitdd Kolledz

Maria Vikentjeva, MSc Olga Kotova, TalTech In search of intraspecies hybridization origin: mating ticks species study Kaitses 2021
diplomitéo received during national wide crowdsourcing campaign

Tagli Pitsi, PhD Aili Saar, TLU Haapsalu | Toitumisteemad inimesedpetuse dpikutes ja inimesedpetuse dpetajate Kaitses 2021
diplomitéd Kolledz hinnang toitumisteemade kasitlemisele koolides

Tagli Pitsi, PhD Kadi Roosenbaum, TLU Haapsalu = Toidu ja s66mise temaatika kasitlemine tervist edendavates lasteaedades Kaitses 2021
diplomitéd Kolledz ning praktilise 6ppevahendi toiduptramiidi protottubi loomine

Tagli Pitsi, PhD Maria Bogomolova, TLU Haapsalu = Ulevaade Eestis toitumisndustamise teenust pakkuvatest spetsialistidest Kaitses 2021
diplomitdo Kolledz

Tagli Pitsi, PhD Monika Straukaite, TLU Haapsalu = Opilaste toitumis- ja liikumisharjumused ning teadlikkus tGhe Tallinna Kaitses 2021
diplomitéd Kolledz kesklinna gimnaasiumi 1l kooliastme naitel

Tagli Pitsi, PhD Silva Sildmaa, TLU Haapsalu = Vahekindlustatud inimeste toitumine Kaitses 2021
diplomitdo Kolledz

Oppet6od ldbiviimine diplomieelses- ja kraadidppes

Ees- ja perekonnanimi Ulikooli ja ppetooli nimi Kursuse pealkiri Oppetd6 vorm

Anu Aaspollu TalTech, Keemia ja biotehnoloogia Instituut =~ Molekulaardiagnostika (YTDOOT1) (forensilise DNA Loengud
osa), bakalaureuse tudengitele

Anu Aaspoliu TalTech, Keemia ja biotehnoloogia Instituut = SUsteemibioloogia (YSX9020, doktorantidele Loengukursus

Helen Noormets TLU, Balti filmi, meedia ja kunstide instituut = Bakalaureuset®d eriseminar | ning Seminar
Bakalaureusetdo eriseminar |l

Kaire Innos TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu Epidemioloogia doktorantidele (ARTHO03.014) Loengud ja seminarid

instituut
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Ees- ja perekonnanimi

Kaire Innos

Kaire Innos
Aleksei Baburin
Maris Salekesin

Piret Veerus

Sigrid Vorobjov
Sigrid Vorobjov
Sigrid Vorobjov

Tagli Pitsi
Tagli Pitsi
Tagli Pitsi
Tagli Pitsi
Ann Jégi

Ulikooli ja 6ppetooli nimi

TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu
instituut

TalTech Tehnomeedikum

TU, Meditsiiniteaduste valdkond, farmaatsia
instituut (ARFA.01.059)

TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu
instituut

TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu
instituut

TU peremeditsiini ja rahvatervishoiu
instituut

TalTech, keemia ja biotehnoloogia instituut
TalTech, keemia ja biotehnoloogia instituut
TLU, Haapsalu kolledz
TLU, Haapsalu kolledz

Rapina Aianduskool

TAI tootajate 2021. aastal kaitstud vaitekirjad

Ees- ja
perekonnanimi

Karin Streimann

Pealkiri

Preventing mental health problems in elementary schools:
effectiveness of a universal classroom-based preventive

intervention (PAX GBG) in Estonia

Kursuse pealkiri

Uuringute kavandamine terviseteadustes
(ARTH.03.035), magistrantidele

Epidemioloogia (DMKI1010), magistrantidele,
ingliskeelne

Farmakoepidemioloogia ja -6konoomika

Epidemioloogia doktorantidele (ARTHO3.014)

Kvantitatiivsete andmete
kogumine ja analtus (MVPT.02.008)

Magistritod seminar (MVPT.02.009)

Toitumisuuringud
Toitumisdpetus
Toitumisdpetus
Toitumise ealised eriparad

Nouetekohane toitlustamine lasteasutustes
NutriData toitumisprogrammi abil

Ulikool Juhendajad

TLU Merike Sisask,

Karmen Toros

Loengud ja seminarid

Loengud ja seminarid, eksam

Loengud, seminarid, eksam

Loengud ja seminarid

Loengud ja seminarid

Seminarid

Magistridpe
Bakalaureusedpe
Diplomidpe
Diplomidpe

Loengud, praktikumid

Omistatud teaduskraad

20152021
Filosoofiadoktor (sotsiaaltdo)
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Ees- ja Pealkiri Ulikool Juhendajad Omistatud teaduskraad
perekonnanimi

Betty-Maria Mark Oppiva organisatsiooni, ppimisele orienteerituse ja tajutud TLU Raili Juurikas 2019-2021 MSc

kaasatuse seosed Sotsiaalkindlustusameti naitel organisatsioonikaitumises
(tervishoiuorg. suunal)

Lembe Kullamaa Valispéritolu rahvastiku vaimse tervise probleemid ja katmata TU Rainer Reile 2019-2021 MSc terviseteadustes
tervishoiuteenuste vajadused (rahvatervishoid)

Maria Suurna Pap-testi tegemine ja sellega seotud tegurid: Eesti TU Kersti Parna 2019-2021 MSc terviseteadustes
taiskasvanud rahvastiku tervisekaitumise uuring 2004-2020 (rahvatervishoid)

Oskar Nomm Pap-testi ja emakakaelavahi seos Eestis: rahvastikupohine TU Kaire Innos, 2019-2021 MSc terviseteadustes
Jjuhtkontrolluuring Piret Veerus (rahvatervishoid)

Reeli Hallik HPV kodutest emakakaelavahi séeluuringus mitteosalenud TU Kaire Innos, 2019-2021 MSc terviseteadustes
naistele: randomiseeritud teostatavusuuring Piret Veerus (rahvatervishoid)

TAI tootajatest teaduskraadide taotlejad

Ees- ja perekonnanimi, Teema/pealkiri Ulikool Juhendajad Kraadioppe
senine kraad aeg

Aleksei Baburin, MSc Rinnavahihaigestumus, -suremus ja -elulemus Eestis tervishoiusUsteemi TU Katrin Lang, 2020-2024
arengu ja sGeluuringu kontekstis Kaire Innos
Jane Idavain, MSc Polevkivisektori moju elanike tervisele TU Hans Orru, 2015-2022
Kaja Julge,
Aavo Lang
Kadri Bobrovski, MSc Development and validation of a short dietary assessment tool for assessing ~ Aberdeeni Leone CA Craig, @ 2021-2024
overall healthiness of dietary intake among adults (>18 years) in high income | Ulikool Janet Kyle,
countries Eha Nurk
Katre Sakala, MA Interactions of socialenvironment and genetic factors to antisocial TLU Jaanus Harro 2019-2023
behaviour
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Ees- ja perekonnanimi, Teema/pealkiri Juhendajad Kraadloppe
senine kraad

Keiu Paapsi, MSc

Kristel Kivimets, MA
Maria Vikentjeva, MSc

Maris Salekesin, MSc

Merle Havik, MA

The epidemiology of cancer in children and young adults in Estonia: data
quality, incidence and survival

Kroonilised ja nakkushaigused vangistatute seas Eestis

Features of ticks and tick-borne pathogens circulation in Estonia: natural
hybridization between tick species, ticks and tick-borne pathogens
interaction and genomic methods for ticks hybrids detections

Morbidity and mortality among people who inject drugs in Estonia

Impulsiivsuse uurimiseks kasutatavate erinevate mdodtvahendite
omavahelised seosed, nende seosed Suure Viisikuga ning impulsiivset
kaitumist vahendavate tegurite selgitamine

TU
TalTech

TU

TU

Kaire Innos,
Katrin Lang

Anneli UuskUla

Julia Geller,

Irina Golovljova,

Andres Veske
Anneli Uuskula

Kairi Kreegipuu,

Jari Allik

2016-2022

2014-2022
2017-2023

2019-2023

2012-2022

Kristel Kivimets, MA

Liisi Panov, MSc

Merlin Mitt, MA

Rainer Reile, PhD

Katre Seema, MSc
Maia-Triin Kanarbik, BA
Ann Jégi, MSc

Anne Rannaveski-Poola, BA

Kairiin Nuudi, BA

Suitsidaalne kaitumine vangide seas ning riskitegurid

Kinnitamata
Kinnitamata

Kinnitamata

Kodukeskkonna vigastuste analUUs ja ennetamisvdimalused

Magusa tarbimine ja selle seosed flUusilise ning vaimse tervisega

Kinnitamata

Narkootikume tarvitavate ja lastega elavate emade tugimeetmete vajadus.

Erialaajakirja tahendus sotsiaaltdo professioonile Eestis

Sisekaitse-
akadeemia

TU
TLU
TU
TU
TU
TU

Tallinna
Tehnika-
koérgkool

TU

Indrek Saar,
Rait Kuuse

Kinnitamata
Kinnitamata
Kinnitamata
Triin Vihalemm
Inga Villa
Kinnitamata

Helen Kool

Reeli Sirotkina

2015-?

2020-2023
2020-2022
2020-2022
2019-2022
2019-2022
2020-2023
2019-2022

2013-2022
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Teabematerjalid rahvastikule ja spetsialistidele:

1.

©ONOUAWN

o

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

20.

21.

22.
23.

24.

25.
26.
27.
28.

Alkoholi liigtarvitamine — mis see on ja kust saab abi? / YpesmepHoe
ynoTpebneHumne ankorond. Yto aTo Takoe 1 rae noayYmTb MOMOLLb
Alkoholivoorutussindroomi raskusastme hindamise skaala CIWA-Ar
Alkoholithikute kalkulaator

Alkopéaevik / ANKOronbHbIM OHEBHUK

Andmed ja analtus on moistlike otsuste eeldus. Tervise ja heaolu profiil
Mis on diabeet? / YTo Takoe onabet?

Eesti dpilaste kasvu-uuring 2018/19. 6a

Ettevaatust, puuk! / Attention, tick! / OcToposkHO, KneLw!

Kahjude vahendamine

. Lihtsad soovitused tervislikuks toitumiseks / MpocTbie pekoMeHaaumm rno

300POBOMY MUTAHUIO

Lihtsad toitumissoovitused alkoholi liigtarvitamisest taastujale

Lahedane joob. Mida teha? / Bnuskunin yenosek nbeT. YTo genartb?
LUhisekkumise etapid

Mineraalained / MuHeparnsi

NARIS — milleks ja kellele?

Narkomaania olukord Eestis 2020

Narkomaania ravi ja rehabilitatsioon

Narkootikumide Uledoosist tingitud surmade ennetamise programm Eestis
Oled proovinud kanepist loobuda? Néustamisprogramm VALIK / MbiTaelwubes
3aBs3aTb C KOHOoMMéM? MNporpamma BbIBOP

Suhkrud / Caxapa

Sool / Conb

S6b6mise ja liikumise soovitused eakamatele

Targaks vanemaks ei stnnita! Selleks saab dppida — Tunded / MyopbiMu
pPOOUNTENAMU He POXKAATCA. DTOMY MOXXHO Hay4nTbca! — YyBCTBa

Targaks vanemaks ei siinnita! Selleks saab 6ppida - Lapsega suhtlemine /
MyapbIMU pOAUTENAMM HE POXKOATCHA. DTOMY MOXXHO HayumTbcs! — ObLeHme ¢
pebeHKOM

Toidurasvad / MuLLEeBbIE XMPbI

Tubaka- ja nikotiinitoodete tarvitamine Eestis

Vitamiinid / BUTaMUHbI

Vahem alkoholi. Kas ja kuidas? / MeHblle ankorosns. Bo3MOXHO N1 1 Kak?

Juhendmaterjalid:

1.

»

Alkoholi liigtarvitamise varajane avastamine ja lihisekkumine / PaHHee BbigBNeHmne
YpesMepHoro yrnoTpebrneHns ankoroas U KPaTKoCpPoOYHOe BMeLaTeNbCTBO

Mis toimib ennetuses ja mis mitte? / Yto paboTaeT B npodunakT1Kke, a uYto He
paboTaeT?

Seksuaalkasvatus Il ja Il kooliaste

Tagasilanguse ennetus

VEPA Kaitumisoskuste Mangu dpetaja kasiraamat
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