Kontrollkiaik SA-sse Jogeva Haigla

(1) Oiguskantsleri ndunikud kontrollisid 13.12.2012 etteteatamata SA Jdgeva Haigla
hooldusravi osakonda (hooldusravi osakond).

SA Jogeva Haigla on kohalik haigla, mis osutab muude teenuste kdrval ka hooldusraviteenust.
Terviseameti andmetel® v3ib SA Jdgeva Haigla tegevusloa jirgselt osutada hooldusraviteenust
kuni 50 voodikohal.

Kontrollkéigu ajal viibis hooldusravi osakonnas to6tajatelt saadud info kohaselt 17 isikut.
Oiguskantsler varasemalt SA Jogeva Haigla hooldusravi osakonda kontrollinud ei olnud.

(2) Oiguskantsler kontrollis, tdites iihtlasi piinamise ning muu julma, ebainimliku voi
inimvédrikust alandava kohtlemise ja karistamise vastase konventsiooni fakultatiivse
protokolli artiklis 3 sdtestatud riigi ennetusasutuse funktsiooni, kas hooldusravi osakonnas on
tagatud teenust saavate isikute pohidigused ja -vabadused.

(3) Kontrollkdigu kestel kiilastasid diguskantsleri ndunikud hooldusravi osakonna ruume ning
vestlesid ringkiigu ajal hooldusravi osakonna tootajatega. Oiguskantsleri ndunikud pdorasid
korgendatud tdhelepanu liitkumisvabaduse ja privaatsuse tagamisele. Tédiendavalt tutvusid
ndunikud tiksikute hooldusraviteenusel viibivate isikute denduslugudega.

(4) Oiguskantsleri seisukoht

Kontrollkdigu tulemusel tuvastas diguskantsler jargnevad probleemid:
1) SA Jdgeva Haigla juht on kinnitanud ohjeldusmeetmete rakendamise korra Jogeva
haiglas (p 4.1);
2) hooldusravi osakonnas puudub oe véljakutse siisteem (p 4.2).

(4.1) Ohjeldusmeetmete rakendamise korra olemasolu

Kontrollkdigul hooldusravi osakonda ilmnes, et SA Jogeva Haigla juhataja on 29. oktoobril
2010 Kkinnitanud ohjeldusmeetmete rakendamise korra Jogeva haiglas. Viidatud korra kohaselt
on selle eesmirgiks médrata kindlaks tootajate tegevused psiilihikahdirega patsientidele
ohjeldusmeetmete rakendamiseks, ldhtudes psiihhiaatrilise abi seaduse § 11 13ikest 1 ja §-st
14. SA-1 Jogeva Haigla oli kontrollkdigu ldbiviimise ajal ambulatoorse psiihhiaatriateenuse
osutamise tegevusluba, kuid puudus tegevusluba statsionaarse psiihhiaatriateenuse
osutamiseks.? Lisaks olid hooldusravi osakonnas olemas magnetrihmad.

Oiguskantsler leiab, et ohjeldusmeetmete rakendamise korra ja magnetrihmade olemasolu
voib tekitada SA Jogeva Haigla tootajates viadrkujutelma ohjeldusmeetmete rakendamise
lubatavusest haiglas ning viia ohjeldusmeetmete digusvastasele rakendamisele SA-s Jogeva
Haigla, sealhulgas hooldusravi osakonnas. See aga kujutab potentsiaalselt ohtu isikute
pohidiguste ja -vabaduste tagatusele.

! Terviseametilt saadud andmed 04.12.2012 seisuga.

2 Terviseameti tegevuslubade registri andmetel (kontrollitud 18.02.2013) ei ole SA-1 Jogeva Haigla statsionaarse
psiihhiaatriateenuse tegevusluba olnud ka varasemalt. Terviseameti tegevuslubade register on kittesaadav
aadressil http://mveeb.sm.ee.



http://mveeb.sm.ee/

Ohjeldusmeetmete rakendamine riivab intensiivselt isiku pohidigusi, Sealhulgas digust
vabadusele (pShisecaduse (PS) § 20), Gdigust vabale eneseteostusele (PS § 19) ja digust
inimvairsele kohtlemisele (PS § 10). Nimetatud digused on iihed olulisemad pdhidigused, mis
on aluseks muude pohidiguste ja -vabaduste teostamisele.

Selleks, et isikute pohidiguste ja -vabaduste piiramine oleks pohiseadusega kooskdlas, on
seadusandja ette ndinud konkreetsed juhud, mil ohjeldusmeetmete rakendamine on lubatud.

Psiitihikahdiretega isikutele ohjeldusmeetmete rakendamist reguleerivad psiihhiaatrilise abi
seadus (PsAS) ja sotsiaalhoolekande seadus (SHS). Neist viimane lubab ohjeldusmeetmena
kasutada ainult eraldamist (SHS § 20% Ig 1) ja seda vaid 66péevaringsel erihooldusteenusel
oleva isiku suhtes sotsiaalhoolekande seaduses sitestatud juhtudel ja korras (SHS § 20%). SA-I
Jogeva Haigla aga 66paevaringse erihooldusteenuse osutamiseks tegevusluba puudub.

Psiihhiaatrilise abi seadus reguleerib ohjeldusmeetme rakendamist psiihhiaatrilise abi raames.
Ohjeldusmeetmete rakendamine on lubatud PSAS § 14 16ike 1 kohaselt vaid juhtudel, kui
1) esinevad samaaegselt koik tahtest olenematule ravile votmise asjaolud (isikul on raske
psiitihikahdire, mis piirab tema vdimet oma kditumisest aru saada vdi seda juhtida;
haiglaravita jatmisel ohustab isik psiilihikahdire tottu iseenda voi teiste elu, tervist voi
julgeolekut ja muu abi ei ole kiillaldane);
2) isiku psiitihikahdire tottu on otsene oht enesevigastuseks voi végivallaks teiste isikute
suhtes ja
3) muud vahendid ohu korvaldamiseks, sealhulgas vestlus, veenmine ja suuline
rahustamine, ei ole osutunud kiillaldaseks.

Seega ei ole lubatud psiihhiaatrilise abi seaduses reguleeritud ohjeldusmeetmete rakendamine
muudel juhtudel, kui tahtest olenematu véltimatu psiihhiaatrilise abi raames. Kuna sellist abi
saab anda vaid haigla psiihhiaatriaosakonnas (PsAS § 11 Ig 1) ning psiihhiaatrilise abi seaduse
mdttest tulevalt vaid statsionaarse psiihhiaatrilise abi korras,* ei ole psiihhiaatrilise abi seaduse
jargi lubatud SA-s Jogeva Haigla kui statsionaarse psiihhiaatriateenuse tegevusloa
mitteomajal ohjeldusmeetmeid rakendada.

Eelnevast tulenevalt teeb diguskantsler SA-le Jogeva Haigla ettepaneku:
- tunnistada kehtetuks 29.10.2010 Kinnitatud ,,Ohjeldusmeetmete rakendamise
kord Jogeva haiglas“;
- tagada, et magnetrihmu ei kasutata ohjeldusmeetmena ning
- tidiendavalt selgitada tootajatele, et ohjeldusmeetmete rakendamine ei ole
hooldusravi osakonnas lubatud.

(4.2) Oe viljakutse siisteem

Ringkéigul hooldusravi osakonnas selgus, et hooldusraviteenusel viibivate isikute palatites
puudub Oe véljakutse siisteem. Oe viljakutse siisteemi rakendati hooldusravi osakonna

® Majandustegevuse registri andmed seisuga 26.02.2013.

* Asjaolule, et tahtest olenematut viltimatut psiihhiaatrilist abi saab osutada vaid statsionaarse psiihhiaatrilise abi
korras, viitab PsAS § 11 16ike 1 sOnastus ,,vOetakse ravile haigla psiihhiaatriaosakonda®. Lisaks sdtestab
PsAS § 6 16ige 6, et psiihhiaatrilist haiglaravi rakendatakse juhul, kui isiku terviseseisundist ldhtuvalt ei ole
haiglaviline abi piisavalt tohus voi kui isik on temal esineva psiilihikahdire tottu muutunud endale voi teistele
ohtlikuks. Kuna ohtlikkuse kriteerium on iiks tahtest olenematule ravile paigutamise kriteeriumeid, tuleks asuda
seisukohale, et tahtest olenematu viltimatu psiihhiaatriline abi on lubatud vaid statsionaarse psiihhiaatrilise abi
korras.



tootajate sonade kohaselt aga tasulises hooldusteenuse osakonnas (osutatav teenus oli
tootajate sonul sotsiaalteenus), kus oli kasutusel n-6 uksekellasiisteem.

Oe viljakutse siisteemi puudumine on tekitanud diguskantsleris kiisimuse, kuidas saavad
vajadusel patsiendid kiirelt abi kutsuda, kui nende voi palatikaaslase tervise osas ilmneb
halvenemise maérke.

Hooldusraviteenust osutatakse patsientidele, kellel on tdenéoliselt tdsine tervisekahjustus voi
haire,” mille kulg v3ib ettearvamatult areneda (pahatihti on tegu voodihaigetega). Vattes
arvesse nende terviseseisundit, on tervise kaitse seisukohast oluline tagada patsientidele
vOimalus abi vajadusest kiirelt teada anda. Abi kutsumine peaks ndudma minimaalset
pingutust, kuna igasugune fiilisiline liigutamine voib patsiendi olukorrast tulenevalt olla
raskendatud.

Oe viljakutse siisteem on patsiendi kieulatuses olev tehniline lahendus, mis vdimaldab
patsiendil oma abivajadusest tervishoiuteenuse osutaja tootajale operatiivselt teada anda.
Selline teavitusvoimalus on asendamatu lamavatele voodihaigetele ning teistele patsientidele
voodis vdi tualetis kdrvalise abi kutsumiseks. Oe viljakutse siisteem suurendab patsiendi
voimalusi saada kiiret ja adekvaatset abi ning see aitab realiseerida PS §-st 28 tulenevat
igaiihe Oigust tervise kaitsele. Tervise kaitse pohimdte hdlmab ohu vihendamist isiku elule ja
tervisele.

Lisaks aitab Kiire abi kutsumise voimaluse olemasolu tagada inimvéddrse hoolduse
patsientidele, kes ise ei ole suutelised oma igapdevatoimingutega toime tulema (nt joogivee
kéttesaadavus, tualeti kasutamine, litkumine voodist ratastooli ja vastupidi). Olukorras, kus
patsiendil puudub voimalus oma hooldusvajadusest distantsilt teada anda, jddb patsiendi
hooldus tiksnes asutuse tOOtajate otsustada. Jittes arvestamata patsiendi individuaalsed
hooldusvajadused, voib tekkida oht isiku piinavaks, julmaks voi véirikust alandavaks
kohtlemiseks, mis on PS § 18 jéargi keelatud.

PS § 18 tuleneva keelu alusvdirtuseks on inimvédrikus. Lisaks pohiseadusele kaitseb
inimvédrikust piinamise keelu kaudu inimdiguste iilddeklaratsiooni artikkel 5, inimdiguste ja
pdhivabaduste kaitse konventsiooni art 3, URO piinamise ning muude julmade, ebainimlike
voi inimvéadrikust alandavate kohtlemis- ja karistamisviiside vastane konventsioon ning
kodaniku- ja poliitiliste diguste rahvusvahelise pakti art 7. Siinjuures margib diguskantsler, et
Euroopa Inimdiguste Kohus on seisukohal, et vdérikust alandavaks kohtlemise tuvastamiseks
ei ole tahtluse olemasolu méirav.°

Oe viljakutse siisteemi kasutamise ndude tiitmise kohustus lasub tervishoiuteenuse osutajal
Eesti Haigekassaga (haigekassa) solmitud ravi rahastamise lepingust tulenevalt. Nimelt on
ravikindlustuse seaduse (RaKS) § 68 1g 1 jargi tervishoiuteenuse osutaja, kellega haigekassa
on sdlminud ravi rahastamise lepingu, kohustatud tagama kindlustatud isikule statsionaarse
tervishoiuteenuse saamise ajaks majutuse standardtingimustes. RaKS § 68 lg 2 tditmiseks

® Hooldusravi teenust osutatakse haigele, kellel on piisiv tervisekahjustus ja viljakujunenud funktsionaalne hiire,
kellel puudub perspektiiv tervenemiseks ning toimetulekuvéime oluliseks paranemiseks (sotsiaalministri
19.08.2004 madruse nr 103 ,,Haigla liikide nduded* § 73 Ig 2).

® Nii on Euroopa Inimdiguste Kohus oma lahendis Price vs Uhendkuningriik leidnud, et abivajava isiku
pidamine tingimustes, mis ei vasta tema hooldusvajadusele, vib kujutada inimdiguste ja pohivabaduste kaitse
konventsiooni artiklist 3 tuleneva alandava kohtlemise keelu rikkumist. Seda isegi siis, kui puudub otsene tahtlus
isiku alandavaks kohtlemiseks. Vt Euroopa Inimdiguste Kohtu 10.07.2001 lahend Price vs Uhendkuningriik, p
30. Kéttesaadav aadressil: http://hudoc.echr.coe.int/sites/eng/pages/search.aspx?i=001-59565.



http://hudoc.echr.coe.int/sites/eng/pages/search.aspx?i=001-59565

vastu voetud sotsiaalministri  15.11.2002 midruse nr 132 ,Haiglate majutuse
standardtingimused § 319 4 jargi peab haigla igas palatis ja tualettruumis, vilja arvatud
psiihhiaatriaosakonnas, olema de véljakutse siisteem.

Seadusandja pole vastu votnud hooldusraviteenuse osutamise tildiseid tingimusi ning koikidel
institutsionaalset hooldust vajavate patsientide hooldajatel ei ole seadusest tulenevat kohustust
tagada Oe véljakutse slisteemi olemasolu. Seega haigekassaga ravi rahastamise lepingu
sOlminud tervishoiuteenuse osutajal peab olema Oe véljakutse siisteem, kuid nimetatud
lepingu mittesdlminud tervishoiuteenuse osutajatel on pdhidiguste tagamise voimalikud viisid
jéetud enda otsustada.

Oiguskantsler leiab, et patsientide tervise kaitse ning inimvéirikus peavad hooldusravi
teenuse osutamisel olema tagatud sdltumata teenuse rahastamise allikast. Selle eesmargi
taitmiseks peab hooldusravi patsientidel olema vdimalus kiireks hooldusvajadusest teada
andmiseks.

Olukorras, kus viivitamatu abi saamise vdoimalused on piiratud, voib tekkida korgendatud oht
isiku elule, tervisele ning inimvéérikale hooldusele. Seepérast on diguskantsler seisukohal, et
efektiivse teavitussiisteemi (nt oe viljakutse nupp, kaasaskantavad kédepaelad, hooldaja pidev
kohalolek) puudumine piirab patsiendi voimalusi enda seisukorra halvenemisest voi
hooldusvajadusest operatiivselt teada anda ning kitkeb iihes sellega endas patsiendi
véaidrkohtlemise ohtu.

Tulenevalt eeltoodust teeb oOiguskantsler SA-le Jogeva Haigla ettepaneku tagada
haigekassaga s6lmitud lepingu alusel hooldusravil viibivatele patsientidele de viljakutse
siisteemi kasutamise voimalus. Patsientidele, kes ei viibi hooldusravi teenusel nimetatud
lepingu alusel, tuleb tagada tohusa abivajadusest teatamise siisteemi olemasolu.

(5) Kokkuvote

Oiguskantsler teeb kontrollkdigu tulemusel isikute pdhidiguste ja -vabaduste tagamiseks SA-
le Jogeva Haigla jargnevad ettepanekud:

- tunnistada kehtetuks 29.10.2010 kinnitatud ,,Ohjeldusmeetmete rakendamise kord
Jogeva haiglas®;

- tagada, et magnetrihmu ei kasutata ohjeldusmeetmena;

- taiendavalt selgitada tootajatele, et ohjeldusmeetmete rakendamine ei ole hooldusravi
osakonnas lubatud,;

- tagada haigekassaga sdlmitud lepingu alusel hooldusravil viibivatele patsientidele de
véljakutse siisteemi kasutamise vdimalus. Patsientidele, kes ei viibi hooldusravi
teenusel nimetatud lepingu alusel, tuleb tagada tohusa abivajadusest teatamise
slisteemi olemasolu.

Oiguskantsler palub SA-It Jégeva Haigla teavet tehtud ettepanekute tiitmise kohta
hiljemalt 01.05.2013.



