Riigikogu sotsiaalkomisjoni
istungi protokoll nr 94

Eesti, videosilla vahendusel Esmaspéev, 28. september 2020

Algus 11.10, 15pp 13.00

Juhataja: Tonis Molder (esimees)

Protokollija: Terle Kask (konsultant)

Votsid osa:

Komisjoni liikkmed: Urmas Espenberg, Hele Everaus, Liina Kersna, Helmen Kiitt, Signe
Riisalo, Priit Sibul, Marika Tuus-Laul, Viktor Vassiljev

Komisjoni ametnikud: Tiina Runthal (ndunik-sekretariaadijuhataja), Helgi Kundla (ndunik),
Heidi Barot (ndunik)

Kutsutud: Oiguskantsleri Kantselei sotsiaalsete diguste osakonna juhataja Kirt Muller,
Sotsiaalministeeriumi td6hdive osakonna todtushiivitiste ja todturutoetuste juht Kadi
Kanarbik (2. pdevakorrapunkt); Sotsiaalministeeriumi terviseala asekantsler Maris Jesse (3. ja
4. paevakorrapunkt); Vilisministeeriumi Euroopa kiisimuste asekantsler Mért Volmer ja
Euroopa osakonna ndunik Piret Nommela (3. paevakorrapunkt); pdordumise algataja
esindajad Olev-Andres Tinn ja Aleksander Laane, Sotsiaalministeeriumi tervisesiisteemi
arendamise osakonna ndunik Ingrid Ots-Vaik (4. pdevakorrapunkt)

Pievakord:

1. Nédala tookava kinnitamine

2. Oiguskantsleri mirgukirja ,,Ettevotluskonto kasutaja digus saada pohitdd kaotamisel
tootuskindlustushiivitist™ arutelu

3. Euroopa Liidu asjade komisjonile arvamuse andmine dokumendile ,,Eesti seisukohad
ndukogu soovituse, mis kisitleb koordineeritud 1ahenemisviisi vaba litkumise piiramisele
COVID-19 pandeemiale reageerimisel, eelnou kohta - COM(2020) 499"

4. Kollektiivse podrdumise ,,Seadustame Eestis eutanaasia“ arutelu

5. Info ja muud kiisimused

1. Nadala tookava Kinnitamine

Riigikogu sotsiaalkomisjoni nddala (28.09.2020-04.10.2020) tookava.

Komisjoni istung esmaspéev, 28.09.2020 kell 11.10
1. Nédala tookava kinnitamine

2. Oiguskantsleri mirgukirja "Ettevotluskonto kasutaja digus saada pohitdd kaotamisel
tootuskindlustushiivitist" arutelu

3. Euroopa Liidu asjade komisjonile arvamuse andmine dokumendile Eesti seisukohad
ndukogu soovituse, mis késitleb koordineeritud 1dhenemisviisi vaba litkumise piiramisele



COVID-19 pandeemiale reageerimisel, eelndu kohta - COM(2020) 499"
4. Kollektiivse poordumise "Seadustame Eestis eutanaasia” arutelu

5. Info ja muud kiisimused

Komisjoni istung teisipdev, 29.09.2020 kell 14.00
1. Rahvastiku tervise arengukava 2020-2030 arutelu

2. Info ja muud kiisimused

Helmen Kiitt tegi ettepaneku tdiendada niddala tookava ja lisada paevakorda psiihhiaatrilise
abi seaduse § 3 tdiendamise seaduse eelndu (115 SE) ettevalmistamine teiseks lugemiseks.

Tonis Moélder pani esitatud ettepaneku hédletusele.

Ettepaneku poolt hédletas 4 komisjoni liiget: Hele Everaus, Liina Kersna, Helmen Kiitt ja
Signe Riisalo. Ettepaneku vastu hééletas 5 komisjoni liiget: Urmas Espenberg, Tonis Molder,
Priit Sibul, Marika Tuus-Laul, Viktor Vassiljev. Ettepanek ei leidnud toetust.

Liina Kersna tegi ettepaneku arutada 2021. aasta sotsiaalvaldkonna riigieelarvet.

Tonis Molder markis, et 2021. aasta sotsiaalvaldkonna riigieelarve tutvustamine on
planeeritud oktoobrikuu esimesele istunginédalale.

Otsustati:
1.1. Kinnitada nédala to6kava (konsensus: Urmas Espenberg, Hele Everaus, Liina Kersna,
Helmen Kiitt, Tonis Molder, Signe Riisalo, Priit Sibul, Marika Tuus-Laul, Viktor Vassiljev).

2. Oiguskantsleri mirgukirja ,,Ettevotluskonto kasutaja digus saada p6hit66 kaotamisel
tootuskindlustushiivitist* arutelu

Kéirt Muller mérkis, et diguskantsleri poole podrdus isik, kes juhtis tdhelepanu
tootuskindlustuse seadusele, mille kohaselt ei saa oma pohito6 kaotanud inimene taotleda
tootuskindlustushiivitist, kui tal on ettevotluskonto. Ta selgitas, et Riigikohus on juba
tunnistanud sarnase regulatsiooni nn juhatuse litkmete té6tuskindlustuse asjas
pohiseadusvastaseks. Riigikohus leidis, et kindlustatud riskiks ei ole mitte toise tegevuse, vaid
toise sissetuleku kaotamine. Seetdttu ei saa hiivitise maksmist vélistada ainuiiksi pohjusel, et
isikul on olemas tdine tegevus.

Ettevotluskonto loomise eesmérk oli soosida mikroettevatlust ja seeldbi parandada
mikroettevotjate maksukohustuse tditmist. Konto loomine ja sulgemine ei ole keeruline voi
kulukas, kuid kiisimus on selles, et kui isik on kord juba pidanud kindlustushiivitise saamiseks
ettevatluskontost loobuma, siis ei ole ta tdendoliselt hiljem enam motiveeritud seda uuest
kasutama ja selle kaudu riigile makse tasuma. Seda enam, et ettevotluskonto kasutamise kohta
on riigil viga hea lilevaade. Samuti on alates kiesoleva aasta 1. septembrist lubatud teha nn
tooampse. Tootutel on seda lubatud teha muuhulgas pohjusel, et nad ei langeks t66tuna
vaesusesse. Seega on todtutel voimalik edaspidi t66d otsides samal ajal ka tooga veidi tulu
teenida. Siit tekib kiisimus, millega on digustatud see, et ettevotluskonto kasutaja on jaetud
ilma digusest saada tootuskindlustushiivitist pelgalt ettevotluskonto omamise tdttu. Samuti
jaéb selgusetuks, miks ei voiks oma pohilise sissetulekuallika kaotanud inimesel, kellel on
ettevotluskonto, olla samamoodi voimalus saada to6tuskindlustushiivitist ja todotsingute ajal
viikeses mahus ettevotluskonto kaudu tegutseda. Oiguskantsler palub oma kirjas kaaluda
komisjonil seaduse muutmise eelndu algatamist voi kui komisjon leiab, et seadus on
pohiseaduspérane, siis seda pohjendada.



Kadi Kanarbik markis, et viljatdotamiskavatsus, mis puudutas kogu
tootuskindlustussiisteemi muutmist, saadeti kevadel arvamuse avaldamiseks. Muudatused,
mis puudutavad nt asendusmaééra ja liihiajalist tootamist todtuse perioodil, on Riigikogu juba
vastu votnud ning niiiid liigutakse edasi jargmiste teemadega. Uheks suureks teemaplokiks on
iseendale tooandjaks olijate to6tuskindlustussiisteemiga hdlmamine, nn traditsiooniline
todtamine todlepingu ja VOS alusel vs ettevdtluse kaudu tédampsude voimaldamine.
Kiisimus puudutab nii ettevotluskontot, fiitisilisest isikust ettevotjaid kui dritihingu juhtimis-
voi kontrollorgani litkmeid. Ta selgitas, et iseendale to6andjate kindlustamine on alati seotud
erinevate moraaliriskidega, kuna nende t66tus on oma olemuselt vabatahtlik. Praeguseks on
vilja tootatud erinevad alternatiivid, millised voiksid olla kindlustustingimused ning kuidas
iseendale to6andjaid kindlustussiisteemi tuua. Sotsiaalpartneritega ei ole selles osas veel
kokkulepet, kuid nendega on plaanis kohtuda jargmisel nddalal, et arutada erinevate
alternatiivide iile. Kui erinevad sihtgrupid otsustatakse hdlmata to6tuskindlustussiisteemi, siis
toob see automaatselt kaasa ka to6tuna arvelevotmise tingimuste iile vaatamise ehk siis peaks
muutuma nende kdigi kolme sihtriithma t66tuna arvelevotmise tingimused. Ta lisas, et mis
puudutab tdoampsude tegemist, siis eelndu koostamisel jdi ettevotluskonto teadlikult vélja,
kuivord vilja jii ka vdimalus tegeleda ettevotlusega. To6ampsude osas toimub jarelhindamine
ning seda teemat (kas on tekkinud maksustamise voi kuritarvitamise probleeme, millistes
valdkondades t66ampse tehakse jne) analiiiisitakse.

Tonis Mélder kiisis, millal on plaanis eelndu Riigikogule esitada?

Kadi Kanarbik vastas, et see soltub sellest, millised saavad olema kokkulepped jargmisel
néddalal. Esmane ajahinnang oli, et eelndu saab valmis sellel aastal ning kooskdlastamisele
saadetakse see kdesoleva aasta 10pus voi jargmise aasta alguses.

Helmen Kiitt kiisis, mida peaksid need inimesed tegema, kellel on pohitdo ja kes on avanud
ettevotluskonto? Kas neid on sellest teavitatud, et nad ei saa ettevotluskonto omamisel
tootuskindlustushiivitist taotleda, kui nad pohit6o kaotavad?

Kadi Kanarbik vastas, et kehtiva seaduse kohaselt tuleks t6otuskindlustushiivitise saamiseks
ettevotluskonto sulgeda. Ta selgitas, et konto sulgemine ei ole aegandudev ja ei too kaasa
lisakulu. Samuti ei takista miski hiljem uuesti kontot avamast. See on sama lihtne nagu
arvelduskonto avamine.

Signe Riisalo arvas, et ettevotluskonto sulgemise soovitus ei ole inimeste seisukohalt
moistlik. Ta mérkis, et kui inimene on kaotanud pohitdo ja tal on niditeks 100 euro suurune
sissetulek 14bi ettevotluskonto, ei peaks ta ettevatluskontot sulgema pohit6o kaotamise tottu.
Riik peab saavutama isikute voimalikult madala koormamise ebavajalike toimingutega. Samal
ajal saaks riik ise teha toiminguid, mis sellises olukorras lahendust pakuksid. Ta lisas, et
jarjest enam toGtatakse erinevate tdoandjate juures, erinevate toovormide ja lepingutega ning
paindlikkus regulatsioonides ongi asja eesmérk. Et inimesed saaksid véljakujunenud praktikat,
mis enam ja enam to6turul levib, viljeleda ja oma sissetulekuid pere heaks suurendada.
Praegune regulatsioon on selleks selgelt takistav, mistdttu tekib kiisimus, kas paindlikkus
tooturul ja erinevate t0Ovotjate juures todtamine on prioriteet voi mitte.

Kadi Kanarbik selgitas, et absoluutse tootuse ndue kehtib Eestis koigile. Ta ndustus, et
paindlikkus on oluline, kuid alati tuleb seejuures hinnata ka riske ja voimalusi.

Tonis Molder kiisis, kui palju on neid, kellel on ettevatluskonto?

Kadi Kanarbik vastas, et loodud on ligikaudu 1700 ettevotluskontot LHV-s, kes pakub
ainukese pangana Eestis nimetatud teenust.

Kaért Muller juhtis tdhelepanu, et seadus ei seo to6tuna arvelevotmist tingimusega, et
ettevotluskonto ei ole aktiivses kasutuses ning seetdttu jdéb inimene
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tootuskindlustushiivitisest ilma juba ainuiiksi seetdttu, et tal on ettevotluskonto. See, kas sinna
laekub tulu voi1 mitte, ei ole olemuslikult tahtis. Teisalt, kui kontole lackub tulu, siis saab riik
sellest kohe teada ja riigil on oluliselt lihtsam sellele reageerida kui néiteks nende inimeste
puhul, kelle kohta ei ole teada, et nad tegelikult millegagi tegelevad.

Tonis Molder mérkis Iopetuseks, et tegemist on olulise teemaga ning diguskantsleri esindaja
poolt vilja toodud kitsaskoht, et ainuiiksi ettevotluskonto omamise tottu jadb inimene
tootuskindlustushiivitisest ilma, vajab lahendust. Ta lisas, et kui Sotsiaalministeerium on
valmis esitama eelndu, mis nimetatud olukorra kdigile sobivalt lahendaks, on Riigikogu omalt
poolt valmis, et seda eri huvigruppidega suheldes kiiresti menetleda. Ta palus ministeeriumil
anda komisjonile Kkirjalikult tagasisidet sotsiaalpartneritega kohtumise jargselt ning edasistest
plaanidest digusakti eelndu véljatootamisega seonduvalt.

3. Euroopa Liidu asjade komisjonile arvamuse andmine dokumendile ,,Eesti seisukohad
noukogu soovituse, mis kisitleb koordineeritud lihenemisviisi vaba liikumise
piiramisele COVID-19 pandeemiale reageerimisel, eelnéu kohta - COM(2020) 499"

Komisjon arutas Eesti seisukohti ndukogu soovituse, mis kisitleb koordineeritud
lahenemisviisi vaba liikkumise piiramisele COVID-19 pandeemiale reageerimisel, eelndu
kohta. Eesti seisukohti tutvustasid Sotsiaalministeeriumi terviseala asekantsler Maris Jesse,
Vilisministeeriumi Euroopa kiisimuste asekantsler Mért Volmer ja Euroopa osakonna ndunik
Piret Nommela. Kuulanud dra Sotsiaalministeeriumi ja Vilisministeeriumi esindajate
ettekanded, esitasid komisjoni litkmed tdiendavaid kiisimusi.

Signe Riisalo kiisis, millised on Eesti eri seisukohad vorreldes Euroopa Liidu poolt pakutud
ettepanekutega?

Maris Jesse vastas, et Eesti seisukohad on praegu sellised, et toetatakse iihtsemat lahenemist.
Liikmesriigile voiks jadda paindlikkus otsustada, kas piirangumeetmeid rakendatakse regiooni
voi riigi tasandil. Kiinniste regionaalne kohaldamine voiks olla iga litkmesriigi otsustada.

Urmas Espenberg kiisis, miks Eesti seisukohtades ei ole fikseeritud numbrilisi kriteeriume
litkmesriikide vaheliste iihtse kiinnise osas 14 pdeva kumulatiivse COVID-19 juhtumite
suhtarvu 100 000 elaniku kohta?

Maris Jesse vastas, et 1abirdadkimisi on alustatud muude tehniliste kiisimustega (nt meetmed
ja testide vastastikune tunnustamine) ning numbrite juurde tullakse varsti tagasi. Kogutud on
esimesed tunnetused, aga oodatakse ka seda, kas Euroopas diagnoositute arvu Kiire kasv
pidurdub voi stabiliseerub selliselt, et saaks fikseerida, et see on tase, mille juures ollakse
valmis piiriiilese litkumise riske aktsepteerima ja millised oleksid tdiendavad meetmed, mida
kasutada, kui nakatumine on suurem.

Signe Riisalo mérkis, et Eesti seisukohtades ei ole fikseeritud konkreetseid numbrilisi
eesmirke ning tegi ettepaneku avaldada toetust EL iihistele liikumisvabadust kaitsvale
eesmaérgile ja kolmele kriteeriumile, kuid mitte numbrilistele kriteeriumide vaartustele, kuna
viimane ei ole teada.

Otsustati:

3.1. Toetada Eesti seisukohti ndukogu soovituse, mis kisitleb koordineeritud ldhenemisviisi
vaba liikumise piiramisele COVID-19 pandeemiale reageerimisel, eclndu kohta
COM(2020)499 (konsensus: Urmas Espenberg, Hele Everaus, Liina Kersna, Helmen Kiitt,
Tdnis Molder, Signe Riisalo, Priit Sibul, Marika Tuus-Laul, Viktor Vassiljev).

4. Kollektiivse poordumise ,,Seadustame Eestis eutanaasia® arutelu



Tonis Molder mirkis, et kollektiivne po6rdumine esitati Riigikogule 2020. aasta 18. mail.
Kollektiivsele poordumisele on lisatud 2246 kontrollitud allkirja. Riigikogu juhatus vottis
kollektiivse poordumise menetlusse 2020. aasta 16. juunil ning edastas selle menetlemiseks
sotsiaalkomisjonile. Ta selgitas, et komisjon peab po6rdumises toodud ettepaneku suhtes
kujundama oma seisukoha. Komisjonil on digus pdérdumises tehtud ettepanekut kas osaliselt
voi tdielikult toetada voi see tagasi liikata.

Olev-Andres Tinn tutvustas Riigikogule esitatud kollektiivset po6rdumist ,,Seadustame
Eestis eutanaasia“. Ta mérkis, et poordumises tehakse ettepanek seadustada eutanaasia, mis
lahtub inimese tahteavaldusest. Muuhulgas to1 ta vélja, et eristada tuleb erinevaid
eutanaasiavorme. Passiivne eutanaasia on eutanaasiavorm, kus loobutakse piinarikka elu
kunstlikust pikendamisest, pakkudes vajaduse korral valuravi. Aktiivne eutanaasia tdhendab
elu 1opetavate ja valutustavate ainete andmist voi voimaldamist meedikute poolt — samuti
patsiendi selgel, dokumenteeritud ja reeglitele vastaval soovil. Ta viitas J. Paberiti juhtumile
ning mérkis, et inimestel peaks olema vdimalus surra véarikalt oma kodumaal, selleks ei
peaks reisima vélismaale. Lisaks juhtis ta tdhelepanu sellele, et iihiskonna suhtumine
erinevatesse eutanaasiavormidesse on erinev ning pidas oluliseks, et eutanaasiast radkides
tuuakse vilja, millisest vormist tdpsemalt rddgitakse. Ta markis, et vib-olla tuleks ka igat
eutanaasiavormi eraldi arutada voi peaksid need tulevases digusaktis olema vélja toodud.
Lopetuseks tdi ta vilja, et eutanaasia kui halastus peaks olema Eestis igal juhul lubatud. See
puudutaks eelkdige inimesi, kes on raskelt ja po6rdumatult haiged, kelle haigusel ei ole ravi.
Oigus elada, ei tdhenda, et on kohustus elada.

Aleksander Laane lisas, et Eesti on ammu valmis, et eutanaasia seadustamise osas edasi
litkkuda. Eutanaasia teemadel on arutatud erinevatel aegadel ja erinevates toorithmades viga
palju, kuid mingisugust edasiliikumist seadusandlikul tasandil ei ole seni toimunud. Ta
markis, et inimeste eest ei saa dra otsustada, kui palju keegi jaksab kannatust kanda. Samuti ei
saa vOtta vastutust, et kellegi elu pikendatakse vastu tema tahtmist olukorras, kus ta ise ei saa
selle lile enam otsustada. See on ebaeetiline, ebainimlik ja ei ole mitte kuidagi humaanne.

Aleksander Laane mirkis, et tegemist on selgelt viga isikliku ja raske otsusega. Riikides, kus
eutanaasia on lubatud, on ka teatud eeldused selle tegemiseks. Nendeks on inimese enda tahe
ja eeldus, et inimese mdistus on otsuse tegemisel piisavalt selge (nt ei ole tal depressiooni, mis
voib kallutada teda negatiivsete otsuste tegemisele). Tema tervislik seisund on podrdumatu,
lootusetu vdi ta on eelnevalt avaldanud soovi, et teda ei elustataks voi ravitaks. Uhiskondlik
kontroll saavutatakse sellega, et need otsused tehakse eelnevalt ning riigiorganeid, sugulasi ja
omakseid teavitatakse sellest. Ta rohutas, et kindlasti peab see olema inimese enda selge
otsus.

Lisaks ti Aleksander Laane vilja, et passiivse eutanaasia 0igus ja ka selline tihiskondlik
kokkulepe, et sellele vaadatakse n-6 14bi sormede, on suhteliselt levinud. Seda voib delda
nditeks Soome kohta, kus elustamiskeeld on viga levinud. Kdige tuntum aktiivse eutanaasia
maa on Sveits, kus sellel on pikk ajalugu. Sveitsis on see legaalne olnud juba aastast 1943,
kuid ka seal on omad tingimused eutanaasia tegemiseks. Eelkdige see, et abistaja teeb seda
altruistlikel kaalutlustel. Vastasel juhul, kui seda tehakse muudel eesmaérkidel, kui inimese
aitamine, on see endiselt kriminaalkuritegu. Vahem on teada, et selle sajandi algusest on
aktiivne eutanaasia patsiendi teadlikul soovil ning kindlatel tingimustel lubatud ka Belgias ja
Hollandis. Mdlemas riigis on eraldi range kord ka laste eutanaasia jaoks. Lisaks on abistatud
enesetapp erinevatel tingimustel lubatud Luksemburgis, mitmetes USA osariikides,
Saksamaal ning ilmselt ka Austraalias, Hispaanias, Uus-Meremaal ja veel paljudes teistes
riikides saab eutanaasia ldhiajal seadustatud. Lopetuseks mirkis Laane, et Erakonna Eestimaa
Rohelised seisukoht 1dhtub inimvéarikusest ja humaansusest.
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Maris Jesse lausus, et moistetavalt on tegemist {ilimalt keerulise ja tundliku teemaga. 2010. ja
2011. aastal kéisid koos mitmed erinevad to6riihmad, kuid seadusandlikke muudatusi sellele
ei jargnenud, mis néditab omakorda selle teema detailide paikapaneku keerulisust. Eelmisel
aastal tellis Sotsiaalministeerium uuringu, mis sisaldas kiisimust, milline on inimeste
suhtumine eutanaasiasse. Ulekaalukas enamik vastanutest leidis, et raske ravimatu haiguse
korral voiks eutanaasia olla moeldav. Asekantsler lisas, et hiljuti Arstide Liidus toimunud
arutelul toodi vilja vdga selgelt ka teine pool. Ei piisa vaid inimese soovist, vaid digus
eutanaasiale (aktiivse eutanaasia votmes) tdhendab tegelikult ka kellegi kohustust see 14bi viia
ja eutanaasia protseduuri ldbiviimiseks ei ole Eesti arstkond veel valmis. Mistdttu on nendest
kolmest erineva ulatusega kisitlusest valitud praegu edasiminek eelkdige teemal
tulevikujuhiste andmine, mida inimene saab oma edasise ravi kohta jitta. Tulevikujuhiste
to0grupil on plaanis koguneda juba oktoobrikuus. Seadusandlike muudatusi otseselt vaja ei
ole, vaid kokku tuleb leppida protseduuris (kuidas seda vormistatakse ning kus need peaksid
olema ravi teostavatele arstidele ja ldhedastele kittesaadavad). Aktiivse eutanaasia kiisimust
Sotsiaalministeerium kéesoleval ajahetkel avalikule arutelule ei paneks. Pigem tuleks minna
edasi esimeste sammudega ehk suurema selguse loomisega tulevikujuhiste osas.
Asekantsler kiitis Riigikogu Kantselei digus- ja analiiiisiosakonna vérskelt valminud analiiiisi
“Eutanaasia seadustamine Euroopa riikides”.

Marika Tuus-Laul mérkis, et teda teeb ettevaatlikuks just see, et

praegu on vaid loetud riikides eutanaasia lubatud. Passiivne eutanaasia on mones mdttes
Eestis lubatud, kui arstide konsiilium jouab iihisele otsusele, et loobutakse kunstlikust elu
pikendamisest. Ta kiisis, kas ei kardeta seda, et inimene jouab sellele otsusele 16puks ikkagi
kellegi mojul ja ta on sunnitud seda titlema?

Aleksander Laane vastas, et see on {isna levinud mdtteviis ja tdiesti loomulik, et sedasi
moeldakse. Neid riike ei ole sugugi vihe, kus iiks vdi teine eutanaasiavorm on lubatud. Ta
juhtis tdhelepanu sellele, et riigid, kus eutanaasia erinevad vormid on lubatud, on kdik véga
tugeva tervishoiusiisteemiga. Seal on kdik voimalused valu dra votmiseks, elu pikendamiseks
jne, aga ometi otsustavad inimesed eutanaasia kasuks. Pohjus on selles, et inimese elu 15peb
lihtsalt mingil hetkel idra, ta ei jaksa seda koormat kanda. Ka valuravi ei ole 1dputute
voimalustega. Ta selgitas, et otsuse tegemine ja kirjapanemine ei ole tegelikult kuigi lihtne
protseduur. Kui seda tehakse notari juures, arstide heakskiidul ja tunnistajate juuresolekul, kes
ei ole sugulased, vaid sdltumatu osapool, siis selline surve avaldamise argument kaob éra.
Neid inimesi, kes otsustavad eutanaasia kasuks, ei ole palju, aga neile on vaja lahendust.

Olev-Andres Tinn lisas, et paljudes riikides on inimestel voimalus teha isiklik tahteavaldus.
Seda saab teha siis, kui inimene on téiesti terve ning aastate jooksul tuleb tahteavaldust uuesti
kinnitada. Ta pidas oluliseks, et inimene saaks ise oma elu ja surma iile otsustada. Teatud
tingimustel peab inimestel olema lubatud lahkuda tsiviliseeritult ning iikski Eesti riigi kodanik
ei peaks surmaturistina kuhugi teise riiki reisima. On véga oluline, et arstideni jouaksid
inimeste soovid, mis tihtipeale jddvad tdna tdhelepanuta. Ta juhtis tdhelepanu, et Eestis
tehakse 200 enesetappu aastas. Kas ei ole moeldud sellele, et voib-olla juhtub neid ka seetdttu,
et eutanaasia ei ole seadustatud.

Tonis Molder kiisis, milline on Eestis patsienditestamendi praktika, kuidas on praegu sellised
olukorrad lahendatud ning mis on testamendi kitsaskohad?

Ingrid Ots-Vaik vastas, et praegu ei ole voimalik tervise infosiisteemis tahteavaldust
registreerida, kiill aga on soovitatud anda juhised oma ldhedastele. Ka mitmes haiglas on
voimalik nt operatsioonile voi monele muule protseduurile minnes oma soovidest teada anda,
mis registreeritakse sealsetes infosiisteemidest. Praegu saab tervise infosiisteemis teha
tahteavaldust elundidoonorluse ja vereiilekande lubamise voi keelamise kohta. Tulevikus
ollakse valmis veel etteantavaid tahteavaldusi tervise infosiisteemi arendama.



Sotsiaalministeeriumi esindaja lisas, et tulevikujuhiste toorithm hakkab arutlema selle {ile,
kuidas praktilises elus vdladigusseaduses ettendhtud voimalusi paremini realiseerida. Ehk
millises situatsioonis saab patsient oma tahet avaldada, kuidas see vormistatakse ja kuidas
saab see kiiremini tervishoiutdotajale kéttesaadavaks. Teisalt arutleb tulevikujuhiste toorithm
ka selle iile, mis on arsti digused ja kohustused selles situatsioonis. Usna tihti tuleb praktikas
ette ka selliseid olukordi, kus otsustusvdimetus seisundis oleva patsiendi ldhedased jaévad
eriarvamusele patsiendi endaga voi vaieldakse selle iile, mis oli patsiendi tegelik soov. Praegu
keskendutakse eelkdige sellele, et voladigusseaduses ettendhtud voimalused saaksid paremini
rakendatud. Sotsiaalministeeriumi esindaja pidas oluliseks mitte unustada, et kellegi digus on
alati kellegi kohustus.

Hele Everaus lausus, et tulevikujuhiste andmist on voimaldatud Ameerikas alatest 1968.
aastast ning seda ennekdike selleks, et oleks teada inimese otsus, kui ta ei ole ise enam
voimeline seda edasi andma. Hoolimata sellest, et selline voimalus on loodud, kasutatakse
seda endiselt vdga vihe (maksimaalselt 10%). Ta lisas, et kui eelnevalt mainiti Belgiat ja
Hollandi, siis nende maade kogemus on véga pikk ning tdna saab lugeda juba analiiiise selle
kohta, mis selle tee 1abimine on siiani toonud. Naiteks vdivad eutanaasiat nduda tile 70-
aastased inimesed, kes ei ole isegi parandamatult haiged, vaid on lihtsalt elust vasinud. Samuti
on kohe varsti eutanaasia lubatud lastele, ilma vanemate ndusolekuta. Ta mérkis, et inimesed
on tegelikult vdga kriitilised ja hirmul, eriti teatud vanusegrupp, sest neile tundub, et kui nad
on teatud vanuses ja hakkavad tervishoiukulusid liigselt tdstma, siis oodataksegi neilt, et nad
soovivad eutanaasiat. Sageli 6eldakse ka, et eutanaasia seadustamise poolt on noored ja terved
inimesed, kes kergekaeliselt annavad jah sona ja allkirja sellele, mida nad tegelikult ei tea.

Hele Everaus toi lisaks vilja, et on arstina olnud raskete ja iiliraskete haigete kdekdigu juures
ja nendega véga palju suhelnud, kuni surivoodi viimaste tundideni. Mitte iikski neist ei ole
kiisinud eutanaasiat. Ta mérkis, et ei eita, et neid keerulisi situatsioone ei oleks, aga kui
inimesed tunnevad, et nad ei ole kellelgi ees ega tiiliks, siis ei ole eutanaasia selline asi,
millele keegi kergekéeliselt motleb. Ta avaldas heameelt Sotsiaalministeeriumi plaanide iile
tulevikujuhiste osas, et inimesed saaksid soovi korral oma tahet avaldada.

Urmas Espenberg tinas teema tostatamise eest ning markis, et tegemist on viga siigava
filosoofilise ja eetilise kiisimusega. Eutanaasia voimaldamise suhtes on EKRE skeptiline.
Kaaluda voiks patsienditestamenti.

Aleksander Laane mairkis, et eutanaasia kiisimusega kaasneb palju legende ja loomulikult ei
kiisi patsiendid arstilt eutanaasiat, sest nad teavad, et seda voimalust ei ole. Ta lisas, et
kindlasti on paljudel tuttavaid voi teatakse inimesi, kes on teinud enesetapu selle kohutava
16pu kartuses. Paljud enesetapud ndevad tdenéoliselt vilja autoavarii moodi. Kindlasti ei
tohiks selle kiisimuse arutelu taaskord maaramatusse tulevikku liikkata. Tegemist ei ole
ainuiiksi eutanaasia teemaga, vaid kiisimusega inimese digusest elule ja surmale. Ta markis, et
ei ole kindel, et Sotsiaalministeeriumi valitud tee viib kuidagi sellele lahendusele palju
lahemale, sest tegemist on jdlle viga pikkade aruteludega. Samuti ei mdista ta, miks peaks
kogu arutatav temaatika olema voladigusseaduses.

Tonis Molder tinas rahvaalgatuse esindajaid ning andis teada, et komisjonil tuleb kujundada
oma seisukoht kollektiivse pdérdumise osas hiljemalt 6 kuu jooksul arvates pdérdumise

menetlemisse votmisest, s.0 2020. aasta 16. detsembriks.

5. Info ja muud kiisimused

Péevakorrapunkti ei arutatud.
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