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hindamist

Eleri Lapp

tervisesiisteemi arendamise
osakonna ndéunik

Sotsiaalministeerium

epidevat

Tervisestisteemi arendamiseks on vaja teada,

milline on slsteemi tervis,

kuidas sUsteem

toimib, millised valdkonnad toimivad hasti,

millistes slisteemi osades on kitsaskohti ja
vajavad edasiarendamist ning seejuures toetudes

téenduspdhisele teabele.

ervisesiisteemi toimi-
mise jirjepidev hin-
damine aitab siisteemi
parendamise suunas
muudatuste modjule
tagasi vaadata, teha jdreldusi ja
jargnevaid samme paremini sihita-
tult ellu viia. Hindamine ise otse-
selt lahendusvariante ei paku, aga
annab kindlust, kas iiks voi teine
ellu viidud tegevus voi meede on
oige lahendustee.
Tervisesiisteemi toimivuse
hindamine moodustub sonadest
,Health®, ,System®, ,Performance*ja
»Assessment” ning lithendina HSPA
laialdaselt tuntud ja kasutusel. Tege-
mist on metoodilise lihenemise,
raamistiku voi todvahendiga, mis
on kasutusel tervisesiisteemide toi-
mivuse hindamisel paljudes riikides

ja rahvusvahelistes organisatsiooni-
des (OECD, WHO ja Euroopa Liit)
juba paar aastakiimmet. Enamikus
Euroopa riikides on samuti tervi-
sesiisteemi toimivuse hindamiseks
koostatud oma raamistikud (Health
System Performance Assessment,
HSPA), mille pohjal tehakse hin-
damisi juba aastaid.

Eesti HSPA raamistiku (Health
System Performance Assessment
framework for Estonia) koostami-
seks taotles Sotsiaalministeerium
abi Euroopa Komisjoni reformide
ettevalmistamise rahastu meetmest
(Technical Support Instrument —
TSI) ning ligi kaks aastat kestnud
projekti kdigus juhendasid, nous-
tasid ja toetasid meid Majandus-
koost66 ja Arengu Organisatsiooni
(OECD) tervisesiisteemi eksperdid.
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Projekt, mis kidivitus septembris
2021 ja kestis kuni 2023. aasta juuli
16puni, koosnes kahest etapist.

+ Esimese etapi kiigus jagasid
teised riigi oma kogemusi ter-
visesiisteemi toimivuse hin-
damise raamistiku loomise ja
kasutamise kohta. Koostasime
raporti, milles kirjeldasime ter-
viseandmete allikad, nende kiit-
tesaadavuse ja kvaliteedi ning
terviseandmete taristu praegust
olukorda.

+ Teise etapi kdigus koostasime
Eesti tervisesiisteemi toimivuse
hindamise raamistiku ja selle
rakendamise kava koos juhti-
mismudeliga ja kirjeldasime jir-
jepidevuse tagamiseks vajalikud
tegevused.

Projekti kidigus koostasime
hindamissiisteemi, mis annab
siistematiseeritud, tervikliku ja
jirjepideva iilevaate koikidest olu-
listest tervisesiisteemi komponen-
tidest. Teisalt aga t66vahendi, mis
aitab:

+ seada siisteemi osapooltel iiht-
semad eesmirgid ja prioriteedid
rahva tervise olukorra paranda-
miseks;

+ juhtida sihipidraseid muudatusi
tervisesiisteemis koos tegevuste
moju seire ja hindamisega;

+ tosta thiskonna teadlikkust
rahvastiku tervise olukorrast
ja tervisesiisteemi toimivusest;

+ suurendada tervisesiisteemi
libipaistvust ja osapoolte vas-
tutust.

+ eesmirgistada terviseandmete
kogumist ja kasutamist.
Tervisesiisteemi osapooltega

toimunud t66tubade, fookusgrup-
pide ja arutelude tulemusena val-
mis Eesti HSPA raamistik. Sellesse
on koondatud Eesti jaoks olulise-
mad komponendid, mille kohta
hinnangut soovime ja vajame (vt
joonis).

Raamistikus on viis indikaato-
rite valdkonda — rahvastiku ter-
vis, tulemus, protsess, struktuur
jalabivad tegurid -, mis on jagatud
18 komponendiks ja 64 alakom-
ponendiks.

Rahvastiku tervise indikaa-
torite valdkonda ja komponenti
timbritsevad kolm indikaatorite
valdkonda: tulemus, protsess ja

=Y
TOIMIMINE (¢)]

ESUSTEEMI




TOIMIMINE

TERVISESUSTEEMI

kG
2
=
LY
(0}
9

(oF
g

Joonis.
Eesti HSPA raamistik

struktuur. Neid koiki omakorda
imbritseb viies indikaatorite vald-
kond - ldbivad tegurid -, ilmesta-
des nende komponentide libivat
moju kogu tervisestiisteemile.
Rahvastiku tervise valdkond ja
komponent on raamistikus kesk-
sel kohal, mis annab iilevaate
rahvastiku tldisest tervisest, ja
seda hinnatakse subjektiivsete
voi objektiivsete niitajate kaudu,
milleks on tervena elada jadnud
aastad, oodatav eluiga ja enese-
hinnanguline terviseseisund. Need
on tiihtlasi ka rahvastiku tervise
arengukava 2020-2030 pohiees-
mirgid ja ka tildisemalt tervisesiis-
teemide peamised niitajad. Samuti
on rahvastiku tervise valdkonna ja
komponendi kesksele kohale pai-
gutamisega esile toodud Eesti ter-
visepoliitika inimkesksuse suund.
Tulemuse indikaatorite vald-
konna komponente on viis: tervi-
setulemid, tervist toetavad valikud,
tervist toetav keskkond, teenuste
kittesaadavus, patsiendiohutus ja
teenuste kvaliteet. Seega keskendu-
takse indikaatoritele, mis kajasta-
vad {iildist inimese vdi elanikkonna
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tervist, heaolu ja patsiendiohutust.
Teenuste kittesaadavuse, patsien-
diohutuse ja teenuste kvaliteedi
komponendid kajastavad tulemusi
eelkdige tervisesiisteemi vaates.

Protsessi indikaatorite vald-
konna alla kuuluvad terviseha-
rituse, inimkesksuse, teenuste
integreerituse ja juhtimise kom-
ponendid. Need komponendid
keskenduvad tervisevaldkonna
juhtimisele ja sellele, kuidas stis-
teem inimest toetab. Tervisehari-
tus kisitleb seda, kuidas inimesed
tervisealast teavet moistavad ja
kasutavad ning milline on nende
vastastikune suhtlus tervisetee-
nuste osutajatega.

Struktuuri indikaatorite vald-
kond holmab tervisetaristu, t66jou,
rahastamise, digitaliseerimise ja
innovatsiooni komponente, mis
kirjeldavad tervisesiisteemi voi-
mekust ja hindavad voimalikke
liinki teenuste pakkumisel. Samuti
on nende eesmirk hinnata inno-
vaatiliste lahenduste kasutamist
terviseteenuste osutamisel ning
digitaalsete tervisetehnoloogiate
(sh programmide ja tarkvara) aren-

Apteekrid on eelkdige
terviseslisteemi toimivuse
hindamise (HSPA) raamistiku
pd&hjal tehtud hindamise
tulemuste kasutajate hulgas,
kuid kitsamalt ja konkreetse-
malt apteekritele suunatud
osi on pigem vahem. Kiill
aga voib valja tuua, et
hindamise tulemusi on
plaanis lisaks terviseslisteemi
toimivusest tervikiilevaate
andmisele ja saamisele
kasutada ka Ravimipoliitika
2030 ja selle rakenduskavas
kokkulepitud tegevuste
elluviimise seiramiseks.
Ravimipoliitika on tervishoiu-
poliitika oluline osa, mille
tegevuste elluviimise kaudu
on apteekrid tihedalt seotud
tervisevaldkonna arendami-
sega. Raamistikus on mitmeid
indikaatoreid, nii farmatseu-
tide ja proviisorite olemasolu
indikaatoritest kuni ravimite
kattesaadavuse ja kasutami-
seni valja. Detailsem loetelu
on valja toodud Eesti
terviseslisteemi toimivuse
hindamise raamistiku raportis.

damist ja kasutamist tervisesiis-
teemis.

Viies indikaatorite valdkond on
ldbivad tegurid ja koosneb kompo-
nentidest nagu vordsus, tohusus ja
sdilenotkus. Need komponendid
kisitlevad sotsiaalmajanduslikke
tegureid, tervisesiisteemi eri tasan-
dite ressursikasutust, voimekust
ja paindlikkust. Eesmirk on anda
iilevaade jirjepidevuse ja teenuste
osutamise kvaliteedi tagamisest.

Iga komponendi alla valisime
indikaatorid, millega asume tervi-
sestisteemi hindama. Kokku vali-
sime vilja 212 indikaatorit, millest
38% puhul (arendamist vajavad
indikaatorid) on vaja veel edasisi
tegevusi teha (nt andmeid koguma
hakata), et neid saaks arvutada ja
hindamisel kasutada.

Nii HSPA raamistiku koostami-
sel kui ka indikaatorite valimisel
arvestasime nii rahvastiku tervise
arengukavas seatud eesmirke kui



ka selle iilesehitust. Enamik kompo-
nente, mis on HSPA-s, on olulisena
vilja toodud nii rahvastiku tervise
arengukavas kui ka tervisesiistee-
mis tildiselt, nt terviseharitus, tervist
toetavad valikud, tervist toetav kesk-
kond, inimkesksus, patsiendiohutus
ning teenuste kvaliteet ja kittesaada-
vus. Lisaks po6rasime HSPA raamis-
tiku loomise kiigus tihelepanu ka
teistele prioriteetsetele teemadele ja
valminud strateegilistele dokumen-
tidele (nt vaimne tervis, Ravimipo-
liitika 2030, Vihitorje tegevuskava
2021-2030). Eesmirk oli, et indi-
kaatoreid ja andmeid taaskasutatakse,
hoidutaks dubleerivatest tegevustest
ehk vilditaks mitmete eraldiseisvate
seiresiisteemide arendamist ja hinda-
miste tegemist.

Eestis on tervisesiisteemi toimi-
vuse hindamist tehtud ka varem.
Esimene HSPA raamistik ja hin-
damise tulemused avaldati 2009.
aastal, kuid sellele ei jirgnenud
regulaarset hindamist vilja vali-
tud indikaatorite pohjal. Oppimaks
eelnevast olukorrast, po6rasime
projekti kdigus olulist tihelepanu
jirjepidevuse ja regulaarse tervi-
sesiisteemi toimivuse hindamise
tegemise tagamisele. Seetottu
leppisime kokku ja kirjeldasime
HSPA juhtimisstruktuuri ja rollid.

Projekti l6ppedes asusimegi
juhtimisstruktuuri ja tegevusi ellu
viima. Praegu on kdimas indikaa-
torite kirjeldamine, millele jirgneb
andmete koondamine, arvutamine
ja analiiisimine ning tulemuste
tolgendamine. Plaanitud on, et esi-
mene Eesti tervisesiisteemi toimi-
vusest tervikiilevaate andev raport
valmib 2025. aasta alguseks. Val-
miv raport annab tilevaate koigist
HSPA raamistikus olevatest tervi-
sestisteemi komponentidest, kuid
olulisim on hindamisest saadud
teadmise kasutamine strateegiliste
eesmirkide seadmiseks, tegevuste
planeerimiseks, elluviimise pohjen-
damiseks ja prioriseerimiseks ning
moju hindamiseks, saavutamaks
rahvastiku parem terviseseisund ja
tugevam tervisesiisteem. ¥
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