Eesti Arstide Liidu iildkogu avalik poordumine Vabariigi Valitsuse ja Eesti Haiglate
Liidu poole

Arstkond soovib ennetada olukorda, kus patsiendid ei saa enam arstiabi Eesti arstidelt
ja odedelt. Meie eesmirk on anda tervishoiutootajatele motivatsioon kodumaal haigeid
ravida.

Eestis on iiks efektiivsemaid tervisesiisteeme Euroopas, kuid rahastamine ei vasta ravimahule.
Arstiabi kvaliteeti on suudetud siilitada ainult arstide iilekoormuse hinnaga.

Eesti seaduste jargi loetakse normaalseks, kui eriarsti vastuvottu peab ootama kuus néddalat ja
plaanilist haiglaravi kaheksa kuud. Isegi neist normidest ei suuda haiglad enam kinni pidada.

Uleméira pikki ravijirjekordi pdhjustab nii raha kui todtajate vihesus. Uha sagedamini piirab
ravile padsemist eriarstide puudus. Haiglates jéetakse aasta 10pus haigekassa lepinguraha
16ppemise tottu dra sadu operatsioone ja patsiendid peavad ootama jargmise aastani. Samuti
on paljud inimesed kas tildse ilma perearstita voi siis votab neid vastu asendusarst voi
peredde. Jarjekordi lithendada ei ole voimalik, sest arstide ja ddede lahkumine vélismaale
kasvab ja siiajdédnute to6koormust ei saa enam tdsta.

Arstide lahkumise peamised pohjused on iilekoormus ja palk. Noored tahaksid niha, et
arstiametit vairtustatakse ja tervisesiisteemi jatkusuutlikkus on riigile oluline ning seda
toestatakse ka tegudega.

Haigekassa reservidesse on kogutud iile 230 miljoni euro. Arstkond toetab ametiiihingute ja
todandjate seisukohta, et reservide liitmine riigikassaga tekitab ohu, et selle rahaga hakatakse
katma riigi teisi kulusid. Ravikindlustuseks kogutud raha tuleb kasutada ainult haigete
ravimiseks.

Tervishoiutootajate palgatousuks ei ole seisvatest reservidest kavandatud iihtegi senti. Eesti
Arstide Liit ja Eesti Tervishoiutootajate Kutseliit soovivad kollektiivlepinguga kehtestada
selged reeglid tookoormuse arvestamiseks ja iiletunnitdd hiivitamiseks ning tdsta arstide,
odede ja hooldajate to6tasu alammaéédra. Haiglate liit ja sotsiaalminister on I&birddkimistest
sisuliselt keeldunud, rohkem kui poole aasta jooksul ei ole tervishoiutdotajate ndoudmistele
vastatud. Kaks kuud tagasi poordusime riikliku lepitaja kohusetditja poole, kuid
kollektiivlepingu sisulise arutamiseni ei ole joutud. Mone pédeva eest peatas lepitaja seadust
eirates lepitusmenetluse.

Kindlustunde loomiseks vajavad arstid ja 6ed koormuse vihendamiseks ja palgatdusuks
pikaajalist kokkulepet, mis tuleks sdlmida vdimalikult kiiresti. Kutsume veelkord valitsust ja
haiglajuhte pidama konstruktiivseid labirddkimisi, et sdilitada toorahu. Hea arstiabi tagamine
Eesti elanikele peab olema riigi, haiglajuhtide ja arstkonna iihine eesmérk.

Vastu voetud Eesti Arstide Liidu iildkogul 3. detsembril 2011.a



