Kas Eestl Haridusel
on Eestl Tervishoiu
reformimisest
Mmidagl opplidae

THT MEREN
/ SUURE PILDI ARENGUT SEIRATES/






Molemad valdkonnad — pealtndha
edukaks tfunnistatud

» PISA testide alusel Eesti » Laddne analUUtikute
haridus on Euroopa arvates on Eesti meditsiin -
korgliiga Euroopa kuluefektiivseim



HARIDUS

» Opiloste arv - langeb

» Riigi-, munitsipaal- ja erakoolid

» koolivorgu dramaatiline
optimeerimine alles ees ...

Haridusteenus tasu — pearahast |

MEDITSIIN

» Haigete arv - touseb

» Koik haiglad eradiguslikud

> H)oiglovérk |6puni optimeeritud (2000-2015-

> Med.teenuse rahastus - mitte pearahast
vaid teenusepohine ja tuleb haigekassast



Eestl fervisholureform = kontsentreerimine,
monopoliseerimine, I0puks rilgistamine (<)

>
Ule 100 haigla (2000)
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kaks kompetentsikeskust (Sa PERH, Sa TUK)
nendega vorgustunud kolm haiglat
Ulejadnud haiglad ..voitlevad ellujgamis-kursil

meditsiiniteenuse parema geograafilise kattesaadavuse printsiip (2)



Haiglate ... monopoolsusega
kaasnevad ju ammutuntud ohud:

high or low risk?




TERVIS » TERVISHOID

Kirurg: Eesti meditsiini juhivad kahe
suurhaigla ariplaanid

ﬁ Marina Lohk, reporter

Kirurg Tiit Meren. Foto: Joosep Martinson / Ohtuleht

Riigikokku kandideeriva veresoontekirurgi Tiit Mereni hinnangul tuleks Eesti
meditsiinisiisteem imber vaadata, et see lahtuks riigi ja patsiendi huvidest

mitte kahe suurhaigla ariplaanidest.




monopoolsesse seisu mangitud haigla ariplaanid. Sotsiaalministeerium ja haigekassa lohisevad
jarele,» raakis Meren meditsiiniuudiste portaalile antud intervjuus.

«Tervishoidu tuleb optimeerida haigete huvisid silmas pidades, aga tegelikult peetakse silmas ainult
haigla ja erialade arihuvisid. PERHile ja kliinikumile on vorreldes keskhaiglate ja erakliinikutega antud

konkurentsieelis ja nad tunnevad, et on selle mangu peremehed. PERH on vétnud nii suure

eurolaenu, et selle teenindamiseks peab olema rahaline toodang. See tahendab, et ei lhtuta

haigete huvidest, vaid vaadatakse ilksnes rahalisi sissetulekuid ja valjaminekuid. Kui haige satub
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Haiglast Kliinikud ja keskused Patsiendile ja lahedasele

Valimisralli meditsiini ouel

30.01.2015

Regionaalhaigla juhatuse esimees Tonis Allik yastab haigla
blogis dr Tiit Mereni arvamusele, justkui juhiks Eesti
meditsiini ja patsientide ravi kahe suurhaigla ariplaanid.

Tuleb tédeda, et valimised on jdudnud ka tervishoiu duele ja
poliitilised suurtlikid on pandud paukuma. Dr Tiit Meren, kelle
hoogne esinemisstiil on sageli nauditav, Uritab seekordses
tervishoiukriitilises kasitluses suurhaiglatest kui
tervishoiuststeemi pdhiprobleemist, ara kasutada klassikalist
trikki, st patab tugevate riindamisega voita masside poolehoidu.
Kuid sdnaka arsti imago taga kumab valimiseelsel ajal tuntavalt
labi ettevodtja ja poliitiku kiisitavusi tekitav kombinatsioon.

Vaide, et Regionaalhaigla arsti métlemist juhib raviteenuse

L

Regionaalhaigla |

Partnerile Kontaktid ja asukoht

majanduslik kasu vdi et arstid on rakendatud administratiivse sunniga teenima haiglale kasumit ning on seelabi teinud patsiendist
ariobjekti, on ktuniline, ebakollegiaalne ja apelleerib stereottilbile, mida ikka ja jalle ptuttakse meile omistada. Eesti on 90ndate aastate
I6pus labiviidud haiglavorgu reformiga, kus aktiivravi koondati peamiselt seitsmesse suuremasse kesk- ja piirkondlikku haiglasse,
saavutanud olulise kvalitatiivse ja arengulise eelise mitmete teiste, meiega sarnase ajaloolise taustaga, riikide ees. On ilmselge kunstiline

lilaldus vaita, et moni neist raviasutuste

Kompetentsikeskused pakuvad parimat




... Mitte-eelistatud haiglad on jdetud iseomandatud
oskuste, investeeringute ja patsientuuriga
- ellujgdmismangu mangima ...




Mida on oppida suurte vastu
omapdil volflema jaetud haiglatelt?




Meditsiinl

UUDISED v ARVAMUSED ERIALATEEMAD v  PRESSITEATED ARHIIV

Toopakkumised: > Eesti Tootukassa otsib kahte toovéime hindamise EKSPERTARSTI » Pfizer otsib VOTME

Uus haigekassa plaan karbib tildhaigla
teenuseid

Haigekassa plaan liigutada jargmise

kolme aasta jooksul osa arstlikke

erialasid uldhaiglate alt korgema etapi

haiglatesse paistab maakonnahaiglate HAIGLA
juhtidele vastuoluline. Muudatuse

eesmark on tervishoiuteenuste

geograafilise kattesaadavuse

parandamine ja plaan kaib kokku

haiglate vorgustumise protsessiga.




11 Eesti haiglajuhti leiavad tehtud
e ———

poordumises, et haigekassa lepinguga
vg"heneb ravi kattesaadavus
elukohajargsetes uldhaiglates. Riik
soovitab omakorda haiglatel teha

rohkem koostood.

analuutiku Riina Sikkuti jz
_ouna-Eesti haigla juhi Arvi Vase
hinnangul oleks haigekassa pidanud uus

lepinguid haiglatele paremini selgitama, kirjutas ERR.




Toendone areng:

Kaob konkurents , meditsiiniteenuse pakkumise paljusus : kvaliteet
alla, hinnad Ules, arutelu asendubb monopoolse teenusepakkuja
diktaadiga

Poliitikutel, ametnikel kaob konstruktivne arutelupartner
professionaalide seast nii perearstinduses kui haiglas

T80 Ulekoormus monopoolses suurhaiglas suunab inimesed Soome;
sealsetes haiglates hea tdéokorraldus + mitu x kdrgem palk

Monopoolsus suretab Ulejadnud haiglavorgu — noorarstid Tartu
Ulikoolist otse Soome todole

2 Suurhaiglat, teenindades koiki hadalisi, ummistuvad ...juba tana |
Taaskaivitada konkurentsi, kaotatud E. haiglavorku - kordades kallim



Poliitikud tunnistavad eravestluses: moistame,
et ,,pudelikaelad" tervishoius juba nahtavad




v

Voimalikud valjapaadsud :

Raha juurde — kustee?

,Ohu* valjalaskmine teenuste sUsteemist

Haigete omaosaluse tostmine

Riiklik tervishoiuteenus panna vastavusse haigekassa rahakoti voimalustega

Vdalispatsiendid Eesti haiglatesse

Kui rahaline jatkusuutmatus, siis aitab ... innovatsioon



Mida opetab sojakoldes kaimine?

» Teenuseid ja vahendeid el fule
mMotlematult kontsentreerida ...

» vaid moistusekohaselt hajutada !






Enamus kasutatud pildimaterjalist :

» Autorsus kuulub minu Euroopa kolleegidele
veresoontekirurgidele ja parineb ESVS
aastakonverentside ettekannetest!

» Tanud ka neile!



