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MTU Eesti Arstide Liit
aadress: Pepleri 32, 51010 Tartu
e-posti aadress: arstideliit@arstideliit.ece

Vaide esitaja

RESOLUTSIOON:
Avaliku teabe seaduse (AVTS) § 45 loigete 1 — 3, § 51 Idike 1 punktide 4 ja 7,
haldusmenetluse seaduse (HMS) § 85 punkti 2 ning Vabariigi Valitsuse seaduse § 75' 15ike 3
alusel

otsustan:

1. rahuldada vaie ning teha Terviseametile ettekirjutus — Terviseametil iile vaadata
juurdepiisupiirangu alused 26.06.2015 Eesti Arstide Liidu poolt esitatud
poordumises soovitud andmete osas, mis jéeti viljastamata;

2. maédran ettekirjuse tiitmise tihtajaks 26.10.2015;

3. teha vaideotsus teatavaks vaide esitajale ja teabevaldajale.

AVTS § 52 kohaselt peab teabevaldaja ettekirjutuse saamisest alates viie toopieva
jooksul votma Kkasutusele abindud ettekirjutuse tditmiseks ja teatama sellest
Andmekaitse Inspektsioonile

VAIDLUSTAMISVIIDE:
Vaide esitaja saab kidesoleva otsuse vaidlustada 30 pédeva jooksul, esitades
halduskohtumenetluse seadustiku kohase kaebuse Tallinna Halduskohtusse. Vaideotsuse
tithistamist saab nouda iiksnes koos teabevaldajalt teabe véljastamise ndudega, mis jii
vaideotsusega rahuldamata.

VAIDLUSTAMISVIIDE:
Vaide esitaja saab 30 pédeva jooksul podrduda Tallinna halduskohtusse iiksnes vaideotsuse
rahuldamata jddnud osas voi juhul, kui Andmekaitse Inspektsioon rikkus menetlemisel vaide
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esitaja Oigusi muul viisil. Seejuures saab vaideotsuse tiihistamist nduda iiksnes koos
teabevaldajale esitatud ndudega, mis jdi vaideotsusega rahuldamata.

Teabevaldaja saab kéesoleva haldusakti vaidlustada vaidega Andmekaitse Inspektsiooni
peadirektorile voi Vabariigi Valitsuse seaduse §-s 101 toodud korras.

Ettekirjutuse vaidlustamine ei peata selle tditmise kohustust ega tditmiseks vajalike abindude
rakendamist.

HOIATUS:
Kui teabevaldaja jitab Andmekaitse Inspektsiooni ettekirjutuse tditmata, voib Andmekaitse
Inspektsioon podorduda teabevaldaja korgemalseisva asutuse, isiku voi kogu poole

teenistusliku jarelevalve korraldamiseks voOi ametniku suhtes distsiplinaarmenetluse
algatamiseks. (AvTS § 10 1diked 1 ja 4, § 53 1dige 1).

AVALDAMINE:
Vaideotsus tehakse teatavaks vaide esitajale, teabevaldajale ning AvTS § 28 Ig 1 punkti 14
kohaselt avaldatakse Andmekaitse Inspektsiooni vorgulehel www.aki.ee.

FAKTILISED ASJAOLUD:

1. Vaide esitaja edastas Terviseametile 26.06.2015 teabendudena pealkirjastatud podrdumise,
milles sooviti jérgnevat teavet: ,,Palume esitada jargmised andmed 2004.—2015.a Eesti
tervishoiutootajate registrisse kantud arstide kohta, kes ei ole arstikutset ja eriala omandanud
Tartu Ulikoolis: nimi, arstikood, eriala, registreerimise kuupdev, tookoht Eestis, arsti ja
eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus ja viljaoppe kestus, eriarstina toétamise
kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul, registreerimise alus — kutsekvalifikatsiooni
tunnustamine esitatud dokumentide alusel, kohanemisaja Idbimine voi sobivustesti
sooritamine.”

2. Terviseamet vastas vaide esitajale 23.07.2015 ning maérkis, et osa soovitud teabest
(arstikood, arsti nimi ja perenimi, kutse, eriala, Terviseametile viimati teatatud tookoht Eestis)
on kéttesaadav Terviseameti kodulehekiiljelt http://mveeb.sm.ee/Tervishoiutootajad, kuid
iilejddnud teabe osas soovitud teavet ei viljastatud — vastuses oli mérgitud: ,, Teie poolt
kiisitavad muud andmed (registris registreerimise kuupdev, arsti kvalifikatsiooni omistanud
asutuse nimi ja vdljaoppe kestus, registreerimisele eelnev todstaaz, kohanemisaja ldbimise voi
sobivustesti  sooritamise andmed) on riikliku tervishoiutootajate registri andmed
Tervishoiutéotajate riikliku registri pohimddruse tdihenduses, milliseid viljastataks iiksnes
selleks oigustatud isikule pohjendatud kirjaliku taotluse alusel. Terviseamet on Eesti Arstide
Liidule varasemalt selgitanud, viimati 10.07.2014 nr 1.3-7/4720 ja 1.3-/7 1990-3, registri
andmete viljastamise asjaolusid, seetottu ei korda siinkohal varasemalt esitatud vastuseid.”
Terviseamet kisitles saadud poordumist selgitustaotlusena.

3. MTU Eesti Arstide Liit edastas 21.08.2015 Andmekaitse Inspektsioonile puudustega vaide,

mis puudutab Terviseameti tegevust teabendude tditmisel. Vaie registreeriti 24.08.2015.

Puudused said korvaldatud 07.09.2015.

4. Inspektsioon esitas 09.09.2015 Terviseametile jarelepdrimise seoses esitatud vaidega.

5. Terviseamet vastas jareleparimisele 16.09.2015.

6. Inspektsioon esitas 23.09.2015 tdiendava idrelepdrimise seoses esitatud vaidega.

7. Terviseamet vastas jareleparimisele 01.10.2015.

8. Inspektsioon esitas 09.10.2015 vaide esitajale vaide tépsustuse.

9. Vaide esitaja vastas vaide tépsustusele 12.10.2015.

VAIDE ESITAJA NOUE JA POHJENDUSED:

Vaide esitaia on 21.08.2015 esitatud vaides mdrkinud idrenevat:

.. Tervishoiutootaiate registris on arstide kohta avalikud idremised andmed: nimi, arstikood,
eriala, tookoht FEestis, pddevuse hindamise Ildbimine. Eesti Arstide Liit palus esitada
vilisriikides kvalifikatsiooni omandanud arstide kohta tdiendavalt idremisi andmeid:
registrisse kandmise kuupdev, eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus ja
villiaovve kestus. eriarstina tootamise kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul.
registreerimise alus — kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel,
kohanemisaja voi sobivustesti ldbimine [...].

[Terviseamet (TA)] on korduvalt keeldunud andmete esitamisest pohjendusega, et TA on
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kehtestanud neile juurdepddsupiirangu avaliku teabe seaduse [§ 35 lg 1 punkti 12] alusel /...].
Seega leiab TA. et arstide hariduse ja tookogemuse ning kutsekvalifikatsiooni tunnustamise
andmetele juurdepddsu voimaldamine kahjustaks oluliselt nende eraelu puutumatust.

Sotsiaalministeeriumi siseauditi osakonna audit nr 7-2014 [...] mdrgib ..Avalikustamata on
osa selliseid andmeid. mida registri erinevad kasutaiad meie hinnangul oma igapdevaseks
t60ks vaijavad ja mille kohta info saamiseks praegu TA registriosakonda toendoliselt
erinevaid pdringuid esitatakse. Nditeks: arvestades, et tervishoiutoétajad tohivad téotada
tiksnes registreerimistoendil mdrgitud erialal, oleks meie arvates pohjendatud, et
kvalifikatsiooni ja eriti lisakvalifikatsiooni (nt eriarst) omandamise aeg oleks registrist
avalikult kdttesaadav info. Vordluseks: audiitortegevuse portaali avalikus osas on koikide
vastava kutsetunnistuse omandanud sise- ja vilisaudiitorite kohta avalikult kéittesaadavad nii
kvalifikatsiooni kui tdiendopet puudutavad andmed, s.o oluliselt rohkem infot, kui
tervishoiutootajate registri  avalikus osas. Registrisse kantud info senisest laiem
avalikustamine aitaks meie hinnangul suurendada registri igapdevastele kasutajatele vajalike
andmete kdttesaadavust. Register muutuks selle kasutajate jaoks iseseisvalt kasutatavaks ilma,
et kasutajad peaksid TA-le pdiringuid esitama. Uhtlasi vihendaks see meie arvates ka TA
registriosakonna tootajate tookoormust, kes praegu registrist andmete vilja votmisega teisi
asutusi sisuliselt teenindavad.

Lisame, et Tartu Ulikool annab teavet residentuuri (eriarstioppe) lopetanute kohta, seega
Eestis  eriarsti  kvalifikatsiooni omandanud arstide andmetele juurdepddsupiirangu
kehtestamist vajalikuks ei peeta.

Sotsiaalministeeriumi audit tuvastas, et TA senine tegevus, kus kolmandates riikides
kvalifikatsiooni omandanud arstide, kes on FEestis tihtajalise elamisloa alusel,
mittenouetekohast haridust kompenseeritakse nende pikaajalise erialase téokogemusega, ei
ole kooskolas kehtiva oigusega. TA on tervishoiutéotajate registrisse kandnud arste, kelle
kvalifikatsioon ei vasta tervishoiuteenuste korraldamise seaduse nouetele.

Eesti Arstide Liidu tegevuse tiks pohisuundi on arstiabi kvaliteedi edendamine. Leiame, et
piisava viljaoppeta ja kontrollimata kvalifikatsiooniga arstide Eestis toole lubamisel ei ole
kvaliteetne ravi tagatud ja tegemist voib olla patsiente ohustava olukorraga. Seetottu on teave
Eestis tootavate arstide kvalifikatsiooni ja nende registrisse kandmise aluste kohta viga
vajalik nii arstide liidule kui ka patsientidele, kellel meie hinnangul on oigus teada andmeid
neid ravivate arstide kvalifikatsiooni omandamise kohta.

Avaliku teabe seaduse § 45 loike 3 punktid 3 ja 4 sdtestavad, et Andmekaitse Inspektsioon
teostab teabevaldajate iile riiklikku ja haldusjdrelevalvet nende poolt teabenouete tditmisel ja
teabe avalikustamisel, jdrelevalvet teostades selgitab Andmekaitse Inspektsioon, kas
teabenoude tditmisest keeldumine on seadusekohane ning kas teabele on kehtestatud
Jjuurdepddsupiirang seaduses sdtestatud korras.

Palume teostada jirelevalvemenetlus ja selgitada vilja, kas Terviseameti keeldumine
teabenoude tiitmisest ja kehtestatud juurdepddsupiirang arstide hariduse, tookogemuse
ning kutsekvalifikatsiooni tunnustamise andmetele on seadusekohane.”

Vaidele oli lisatud Terviseameti 10.07.2014 vastuskiri nr 1.3-7/4720, milles mdrgiti jargnevat:
., Vastuseks Teie poordumisele Terviseamet teatab, et Eesti Arstide Liidu poolt kiisitud
andmetele on kehtestatud juurdepddsupiirang avaliku teabe seaduse § 351g 1 p 12 jargi.
Terviseamet ei saa viljastada 25.06.2014 péordumises kiisitud andmeid.” Toona sooviti samu
andmeid, mis kdesolevas vaides on toodud.

Vaide esitaja on 07.09.2015 vaides esinevate puuduste korvaldamise kirjas mdrkinud
jargnevat:

LEAL on 21.08.2015 poordumises ning ka varasemalt (eelmine podrdumine esitatud
29.05.2015) edastanud AKI-le andmeid ja dokumente TA tegevuse kohta vdlisriikides
kvalifikatsiooni omandanud arstide kohta andmete esitamisest keeldumisel. EAL on
muuhulgas korduvalt rohutanud, et teave Eestis tootavate arstide kvalifikatsiooni kohta on
kvaliteetse ravi tagamiseks viga vajalik nii EAL-le kui ka patsientidele, kellel on oigus teada
andmeid neid ravivate arstide kvalifikatsiooni omandamise kohta.

EAL on 21.08.2015 podrdumises selgitanud, et sotsiaalministeeriumi auditist ndhtuvalt ei ole
TA tegevus kooskolas kehtiva oigusega ning TA on kandnud tervishoiutootajate registrisse
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arste, kelle kvalifikatsioon ei vasta tervishoiuteenuste korraldamise seaduse nouetele.

Selgitame, et AKI-le esitatud dokumentide ja andmete alusel peab EAL viga toendoliseks, et
TA annab oigusvastaselt eriarstina téotamise oigused kolmandatest riikidest tulevatele
arstidele, kes ei ole ldbinud vajaliku kestusega eriarstiopet. Kuivord TA on korduvalt
keeldunud EAL-le vajalikke andmeid andmast, puudub EAL-l voimalus kontrollida, kas ning
milliste konkreetsete arstide puhul on TA on tditnud voi rikkunud kolmandatest riikidest
Eestisse tulnud arstide eriarstina registreerimisel kehtivaid oigusakte.

Eestis saab eriarstina registreerimiseks vajalikku kvalifikatsiooni omandada ainult Tartu
Ulikoolis vastava eriala residentuuri libides. Suur osa EAL liikmeid on eriarstiks saamiseks
pidanud oppima 3-5 aastat residentuuris, osa EAL liikmeid omandab eriarsti kvalifikatsiooni
kiesoleval ajal. Leiame, et Terviseamet kohtleb arste FEestis eriarstina registreerimisel
ebavordselt, soltuvalt sellest, kas kvalifikatsioon on omandatud Eestis voi vilisriigis — Eestis
oppinud arstidele esitatakse eriarstina registreerimiseks korgemaid noudmisi.

Leiame, et TA rikub EAL liikmete pohidigusi, sh oigust vordsele kohtlemisele ning oigust
vabale elukutse, tegevusala voi tookoha valikule.

Pohikirja jdrgi on EAL isikute vabatahtlik mittetulunduslik iihendus ja ametiiihing, mille
tiheks eesmdrgiks on arstide t66- ja kutsealaste, majanduslike ja sotsiaalsete oiguste ja huvide
esindamine ning kaitsmine (punkt 3.2) ja iiks tegevuse pohisuundi on arstide oiguste ja huvide
esindamine riigivéimu- ja valitsemisorganites (punkt 4.3). AUS § 17 punkt 7 alusel on EAL
pddevuses oma liikmete esindamine ja kaitsmine suhetes riigi- ja kohalike omavalitsuste
asutustega.

Seetottu oleme seisukohal, et EAL-il on oigus ja kohustus esindada oma liikmeid juhul, kui
riigiasutus (TA) rikub nende pohioigusi.

Oma liikmete oiguste ja huvide kaitsmiseks, samuti patsientide huvide kaitsmiseks, on EAL-I
hddavajalik saada TA-It asjakohaseid andmeid Eesti tervishoiutootajate registrisse kantud
arstide kohta, kes ei ole arstikutset ja eriala omandanud Tartu Ulikoolis. TA keeldumise tottu
EAL-le andmete esitamisest, sh viimati 23.07.2015 esitatud vastuses péordumisele nr 1.3-
7/4149, on EAL tegevus oma pddevuse teostamisel oluliselt takistatud.”

Inspektsiooni 09.10.2015 esitatud vaide tdpsustusele vastas vaide esitaja jdargnevalt:

., Eesti Arstide Liit (EAL) on vastavalt ametitihingute seaduses sdtestatud pddevusele esitanud
26.06.2015 poordumise Terviseametile ning kdsitlenud seda teabenoudena avaliku teabe
seaduse tihenduses.”

TEABEVALDAJA POHJENDUSED:

Terviseamet andis 16.09.2015 jirgnevad selgitused:

., Enne kirjas esitatud konkreetsete kiisimustele vastamise juurde minemist tahaks péorata
tihelepanu asjaolule, et isikuandmete kaitse seaduse kohaselt on isikuandmete téotlemine iga
isikuandmetega tehtav  toiming, sealhulgas isikuandmete kogumine, salvestamine,
korrastamine, sdilitamine, muutmine ja avalikustamine, juurdepddsu voimaldamine
isikuandmetele, pdringute teostamine ja vdljavotete tegemine, isikuandmete kasutamine,
edastamine, ristkasutamine, tihendamine, sulgemine, kustutamine voi hdvitamine, voi mitu
eelnimetatud toimingut, soltumata toimingute teostamise viisist ja kasutatavatest vahenditest.
Isikuandmete tootlemine on lubatud iiksnes andmesubjekti nousolekul, kui seadus ei sdtesta
teisiti.

Haldusorgan voib isikuandmeid toodelda tiksnes avaliku iilesande tditmise kdigus seaduse,
vdlislepingu voi Euroopa Liidu Noukogu voi Euroopa Komisjoni otsekohalduva oigusaktiga
ettendhtud kohustuse tditmiseks.

Asjaolu, et Terviseamet tootleb arstide isikuandmeid mahus mis on ette ndhtud seadusega
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avalike iilesannete tditmiseks, ei tee isikuandmeid avalikuks mittetulundusiihingule EAL. EAL
on mittetulundusiihing, mille litkmeks voib olla iga fiiiisiline voi juriidiline isik, kes vastab
pohikirja nouetele ehk litkmeks voivad astuda koik Eesti Vabariigis arsti kutset omavad isikud.

EAL on isikute vabatahtlik mittetulunduslik iihendus, mille eesmdrgiks on arstide tihendamine
rahva tervise kaitseks, tervishoiupoliitika kujundamiseks ja meditsiinikultuuri edendamiseks.
EAL tegutseb ka ametitihinguna, mille eesmdrgiks on arstide t66- ja kutsealaste, majanduslike
ja sotsiaalsete oiguste ja huvide esindamine ning kaitsmine. Liidul on ametiiihingute
seadusest tulenev ametiiihingu pddevus ja oigused. Seega esindab EAL oma liikmeskonda ega
oma puutumust nende arstidega kes ei kuulu ametiiihingusse.

Samuti on neil voimalus otse voi arstide toéandjate kaudu péorduda vastavate pdringutega
andmesubjektide poole oma uudishimu rahuldamiseks.

EAL ei tiida talle seadusega pandud iilesandeid isikuandmete toétlemisel ega oma ilma
andmesubjekti loata oigusi neid andmeid téodelda. EAS noue, et Terviseamet avaldaks
kolmandate isikute eraelulisi andmeid on olnud seadusevastane.

Nimetatud asjaolud on pohilised, miks Terviseamet on avaldanud ainult isiku kohta seaduse
alusel avaldamiseks moeldud teavet.

Jdrgmisena vastame esitatud kiisimustele:

1. Kas Terviseameti arvates oli Eesti Arstide Liidu poolt 26.06.2015 Terviseametile edastatud
poordumise puhul tegemist teabendudega? Pohjendage vastust.

Tegemist ei olnud teabenoudega. Pohjendame pikemalt:

Vastavalt tervishoiuteenuste korraldamise seaduse (TTKS) § 27" lg 1 asutab Vabariigi
Valitsus tervishoiutootajate registreerimiseks mddrusega tervishoiutéotajate riikliku registri.
Tervishoiutéotajate riikliku registri hetkel kehtiv pohimddrus on kinnitatud Vabariigi Valituse
poolt 09.10.2008 mddrusega nr 148. Registri pohimddruse §-s 8 on sdtestatud andmed, mis
tuleb iga registreeritud tervishoiutootaja kohta registreerimisel kanda registri digitaalsesse
andmebaasi, Registri pohimddruse §-s 9 on sdtestatud, mis on §-s 8 nimetatud andmete
alusdokumentideks. Registri pohimddruse §-st 16 ndhtub, et Terviseamet on kohustatud
tagama registri digitaalse andmebaasi kantud andmete ja alusdokumentide sdilitamise. EAL
[26.06.2015] taotluses on nimetatud aga andmed, mis ei kuulu tervishoiutéotajate riikliku
registri koosseisu. Seda soltumata sellest, kas tegemist on TTKS tihenduses kolmandas riigis
voi Tartu Ulikoolis kutsekvalifi katszoom omandamisele. Need andmed on ’tervishoiutéotaja
vdljaoppe kestus arsti ja eriarsti oppes’, samuti 'eriarstina tootamise kestus registreerimisele
eelneva 5 aasta jooksul’. Asjaolu, et Vabariigi Valitsuse 09.10.2008 mddruse nr 148 § 9
tihenduses ’'registri alusdokumentidel’ voib olla ka muid andmeid, sealhulgas EAL taotletud
andmeid, ei oma antud juhul teabenoude voi avaliku teabe seaduse modistes tdhendust.
Selliseid andme kidttesaadavaks tegemine eeldab alusdokumentide analiitisimist ja andmete
siinteesimist, sealhulgas seoste loomist EAL taotletud avalikult kdittesaadavate andmetega.
Vastavalt avaliku teabe seaduse (AvTS) § 2 Ig 2 p-le 3 ei kuulu sellised andmed avaliku teabe
seaduse reguleerimisalasse ja seega ei saa selliseid andmeid pdrida ka teabenoude abil.

‘Registreerimise alus — kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel,
kohanemisaja ldbimine voi sobivustesti sooritamine’ on teave, mida ei kanta
tervishoiutootajate riiklikusse registrisse, see on teave, mis tiksnes osaliselt sisaldub seoses
registreerimistoimingutega antud kdskkirjades, mida ei ole samuti ilma tdiendava analiiiisita
voimalik esitada. Ndhtuvalt kehtivast seadusest (TTKS §§ 28-30) on eranditult koik
registreerimise ehk kutsekvalifikatsiooni tunnustamise menetlused dokumendipohised.

2. Kas Terviseamet oli soovitud teabe osas teabevaldaja?

Koikide andmete, vilja arvatud eelmises punktis selgitatud andmete ulatuses, mis ei kuulu
vastavalt avaliku teabe seaduse § 2 Ig 2 p-le 3 avaliku teabe seaduse reguleerimisalasse, on
Terviseamet teabevaldaja avaliku teabe seaduse tihenduses ja selgitustaotluse adressaat
mdrgukirjale ja selgitustaotlusele vastamise ning kollektiivse péordumise esitamise seaduse
(MSVS) tihenduses.

3. Kas Terviseameti hinnangul on soovitud teabe puhul juurdepddsupiirangulise teabega?
Kui vastus on jaatav, palume iga soovitud andmekategooria juures mdrkida
Juurdepddsupiirangu alus ning pohjendada juurdepddsupiirangu aluse seadmist.

Koik tervishoiutéotajate andmed (st iga arsti nimi, arstikood, eriala, tookoht Eestis) on
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avalikud andmed. Tervishoiuteenuse osutamisele kehtivad isikulise majandustegevuse nouded.
Eelnimetatud andmed kuuluvad avalikustamisele majandustegevuse seadustiku iildosa
seaduse § 10lg 4ja § 11 1g 1 p 2 alusel ja korras.

EAL taotletud muude andmete osas selgitab Terviseamet jirgmist:

‘tervishoiutéotaja viljaoppe kestus arsti ja eriarsti Oppes’, samuti ’‘eriarstina tootamise
kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul’ ‘registreerimise alus — kutsekvalifikatsiooni
tunnustamine esitatud dokumentide alusel, kohanemisaja libimine voi sobivustesti
sooritamine’ osas vt vastus esimesele kiisimusele.

Arsti ja eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus’ puhul on_teabele isikut tuvastada
voimaldaval viisil juurdepdis piiratud AvTS § 35 lg 1 p 12 alusel. Oppeasutuse valik on iga
isiku vaba tahte avaldus. Kutsekvalifikatsioonide tunnustamine on reguleeritud tegevus ja
protseduur ei lihtu konkreetsest oppeasutusest, kutsekvalifikatsiooni omistanud oppeasutust
puudutava teabe avalikuks tulek voib mojutada subjektiivselt isiku ligipddsu toéturule ja
voimalust pakkuda oma kutsekvalifikatsioonile vastavaid teenuseid vordvddrselt sama
kutsekvalifikatsiooni omavate teiste isikutega.

Isikuandmete kaitse seaduse § 10 jdirgi on isikuandmete tootlemine lubatud iiksnes
andmesubjekti nousolekul, kui seadus ei sdtesta teisiti voi § 11 Ig 1 jérgi kui andmesubjekt on
oma isikuandmed avalikustanud ise, andnud kdesoleva § 12 kohase nousoleku nende
avalikustamiseks voi kui isikuandmed avalikustatakse seaduse, sealhulgas kiesoleva
paragrahvi loike 2 alusel, siis ei kohaldata isikuandmete tootlemisele kiesoleva seaduse teisi
paragrahve.

4. Kas Terviseameti hinnangul esineb soovitud teabe osas teabenoude tditmisest keeldumise
alus(ed) tulenevalt AvTS §-st 23? Pohjendage vastust.

Terviseameti hinnangul on keeldumise alusena kdsitletav AvTS § 23 Ig 1 p 1 - taotletava teabe
suhtes kehtivad juurdepddsupiirangud ja teabenoudjal ei ole taotletavale teabele
Jjuurdepddsuoigust.

5. Kas Terviseametil on voimalik soovitud teave vdljastada voi juhatada juba avalikustatud
teabe juurde? Kui vastus on eitav, siis mis takistab teabe vdiljastamist?

Avalikule teabele on juurdepdds Terviseameti veebilehe vahendusel, sellest teavitas
Terviseamet kirjas 23.07.2015 nr 1.3-7/4149 EAL-i. Teabenoue loetakse tdidetuks vastavalt
AvTS § 20 p-le 3, kui teabenoudjale on selgitatud voimalust tutvuda avalikustatud teabega.
Tdiendavalt viitab Terviseamet oiguskantsleri 18.06.2015 seisukohale, milline oli antud
seoses EAL 17.02.2015 podrdumisega oiguskantsleri poole liidu litkmete ja muus vdlisriigis
omandatud kutsekvalifikatsiooni omandanud isikute ebavordse kohtlemise kiisimuses.
Oiguskantsler tutvunud asjaoludega leidis, et Terviseamet ei riku EAL liikmete pohiocigust
vordsele kohtlemisele [...].

6. Mis pohjusel vastati 26.06.2015 teabenoudena pealkirjastatud poordumisele alles
23.07.2015?

Avaliku teabe seaduse § 2 Ig 2 p 3 jdrgi avaliku teabe seadust ei kohaldata mdrgukirjale ja
selgitustaotlusele vastamise seaduses sdtestatud korras mdrgukirjadele ja selgitustaotlustele
vastamisele, kui vastamine eeldab jdddvustatud teabe analiiiisimist, siinteesimist voi
tdiendava teabe kogumist ja dokumenteerimist. Seetottu lihtus [Terviseamet] EAL 26.06.2015
poordumisele vastamise tihtaja mddramisel MSVS §-st 6. Terviseamet moonab, et oleks
pidanud teavitama EAL-i asjaolust, et poordumist kdsitletakse selgitustaotlusena ja seetottu
vastatakse hiljemalt 30 kalendripdeva jooksul.

7. Uhtlasi palume edastada omapoolsed seisukohad, selgitused ning pohjendused, mida peate
antud asjas vajalikuks lisada.

EAL ei péordu Terviseameti poole sarnase teabenoudega mitte esmakordselt. Nditeks
27.03.2015 poordus EAL noudega viljastada Terviseameti kiskkirjad, millistega otsustati
isiku registreerimist. Terviseamet poordus selles kiisimuses Andmekaitse Inspektsiooni poole
06.04.2015. Lisame Andmekaitse Inspektsioon vastuse (13.04.2015 nr 2.1.-5/5/635) [...].

Eeltoodu alusel ja kokkuvottes on Terviseamet eksinud EAL teavitama jdtmisest asjaolust, et
saadetud kiri ei ole kdsitletav teabenoude. Samas on Terviseamet jéirginud AvIS § 91g 2 p 3
kohustust avalikustada avalikustamisele kuuluv teave seaduses sdtestatud korras ning
keeldunud teabenoude tditmisest AVTS § 23 lg 1p 1 alusel, pohjusel, et taotletava teabe suhtes
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kehtivad juurdepddsupiirangud ja teabenoudjal ei ole taotletavale teabele juurdepddsudigust.”

Teabevaldaja andis 01.10.2015 jdrgnevad tiiendavad selgitused:

., 1.Kas Terviseamet oli kogu soovitud teabe osas teabevaldaja?

Terviseamet oli kogu soovitud teabe osas teabevaldaja avaliku teabe seaduse (AvVIS)
tdhenduses ja selgitustaotluse adressaat mdrgukirjale ja selgitustaotlusele vastamise ning
kollektiivse poordumise esitamise seadus (MSVS) tihenduses, kuid peab vajalikuks mdrkida
jargmist.

,Teabevaldaja’ ja ,avalik teave’ on oigusmoistena sdtestatud tiksnes avaliku teabe seaduses
(AvTS). Samuti on AvTS §-st 1 nihtuvalt AvTS eesmdirk tagada iiksnes iildiseks kasutamiseks
moeldud teabele avalikkuse ja igaiihe juurdepddsu voimalus. Seega ei ole ka AvIS kdsitluses
haldusorgani kdsutuses olev kogu teave samaaegselt ja samas mahus viltimatult ka avalik
teave. Selline tolgendus on kooskolas ka Eesti Vabariigi Pohiseaduse 2012.a kommenteeritud
vdljaande § 44 selgitustega.

Teave, mis on olemas haldusorgani kéisutuses oleval teabekandjal ja mida haldusorgan ise ei
kasuta avaliku voimu iilesannete tditmisel, ei ole samuti kdsitletav iildiseks kasutamiseks
moeldud avaliku teabena. Isikule, kes taotleb avaliku voimu iilesannete tditmist
haldusorganilt, ei ole pandud iihegi seadusega kohustust haldusorganile teabe esitamisel
sellest haldusorgani iilesannete tditmiseks mittevajaliku teabe korvaldamiseks. Samuti ei ole
haldusorganil oigust ega kohustust vastavaid teabekandjaid avaliku voimu iilesande
teostamisel toodelda viisil, et selles oleks olemas ainult ja iiksnes selline teave, mis on vajalik
konkreetse avaliku voimu tilesande tditmiseks.

Teabele, mis ei ole kdsitletav avaliku teabena AvIS tdhenduses ei saa kohaldada ka
Jjuurdepddsupiiranguid avalikule teabele moeldud juurdepddsupiirangute tingimuste ja nouete,
nditeks AvTS § 35 alusel.

Mdrgukirjale ja selgitustaotlusele vastamise ning kollektiivse poordumise esitamise seaduse
(MSVS) regulatsioon ei lihtu AvTS regulatsioonist ning selles ei kasutada oigusmoistet
,teabevaldajat’. MSVS § 1 lg 3 sdtestab aga tihemotteliselt selge eeskirja, mille kohaselt
avalikule teabele juurdepddsu voimaldamise taotlemisel MSVS alusel tuleb kohaldada AvTS.
Sdttest ndhtub, et primaarne on teha kindlaks, mis teabega on tegemist, millele
Jjuurdepddsuoigust taotletakse. Asjaolu, et ka teabenoude sisust ldhtuvalt voib ka avalik teave
vajada analiiiisimist voi siinteesimist teabenoudele selle esitaja soovitud viisil vastamisel ei
tihenda aga samuti seda, et igasugune analiitisimist ja siinteesimist eeldav teave oleks
seetottu samuti kdsitletav avaliku teabena AvTS tihenduses. Selline tolgendus oleks
oiguslikult ebakorrektne. AVIS § 2 lg 2 p 3 vidlistab AvITS regulatsiooni, sealhulgas ka
oigusmoistete kasutamise sellise teabe osas, millisele laieneb MSV'S regulatsioon.

2. Kas Terviseameti hinnangul on viljastamata teabe puhul tegemist juurdepddsupiirangulise
teabega?
Terviseameti hinnangul on EAL vdljastamata teabe puhul (va, milline ei ole ameti poolt
avalikult kitte saadavaks tehtud ameti veebilehe kaudu) tegemist juurdepddsupiirangulise
teabega.

Isikuandmete kaitse seadus (IKS), mille jdrgimine on samuti igaiihele, sealhulgas
haldusorganile, kohustuslik, paraku ei sdtesta voimalust IKS alusel juurdepddsupiirangute
kehtestamist teisiti, kui vaid iildpohimotetena. Sellega kaasneb olukord, kus iiksikute
teabeosade taotlemisel, mis eraldivoetuna on avalik teave, kokkupanekul tekib uus eraeluline
infokogum. Terviseameti arvates vajab selline infokogum kaitset.

Amet on ldhtunud IKS § 6 p 2, p 3 sdtestatud isikuandmete téotlemise eesmdrgipdrasuse ja
minimaalsuse pohimaottest ning sellest, et andmeid ei tuleks edastada no igaks juhuks. Ameti
hinnangul selline ldhenemine vilistab iilemddrase andmete tootlemise ja sellest tulenevalt
amet ei kehtestanud igale kiisitud andmekategooriale juurdepddsu piirangu, vaid kehtestas
Jjuurdepddsu piirangu andmete kogumile.

Vottes aluseks asjaolu, et seaduseandja on ette ndinud kolm menetluslikku erivarianti isikute
kutsekvalifikatsioonide hindamiseks TTKS §§-de 28-30 alusel, vottes arvesse iga
tervishoiuteenuse osutamise tiksiktoimingu eraoiguslikku iseloomu ja selles eraoiguslikus
suhtes vajalikku vastastikust usaldust patsiendi ja tervishoiutéotaja vahel, asjaolusid, et suur
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hulk Eestis praegu tegutsevatest tervishoiutootajatest on oma kutsekvalifikatsiooni
omandanud varem kehtinud reeglite kohaselt (enamus eriarstidest ei ole libinud praegu
noutavat residentuuri), aga samuti pidades realistlikuks, et seoses kvalifikatsiooni
omandamise eripdradega voib isik sattuda tooturul ebavordsesse olukorda ning
kvalifikatsiooni omandamise iiksikasjade teatavakssaamisel voib samuti kaasneda oluline
riive tema eraelule, on Terviseamet AvIS § 35 lg 1 p 12 alusel seadnud koikidele
kutsekvalifikatsiooni omandamise ja registreerimise andmetele, mis ei kuulu avalikustamisele
majandustegevuse seadustiku tildosa seaduse alusel, mistahes kogumis, mis voimaldab need
seostada konkreetse isikuga, juurdepddsupiirangu. Sellisteks andmeteks on ka Teie kirjas
loetletud teave: ’tervishoiutootaja viljaoppe kestus arsti ja eriarsti oppes’, samuti ’eriarstina
tootamise kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul’ ‘registreerimise alus —
kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel, kohanemisaja ldbimine voi
sobivustesti sooritamine’ avalikuks tegemine.

3. Kui vastus eelmisele kiisimusele on eitav, siis kas Terviseametil on voimalik soovitud teave
viljastada, sh kas miski voib takistada teabe viljastamist?

Jah, tegemist on piiratud juurdepddsuga teabega. Viljastamist takistavatest asjaolud on
kirjeldatud varasemas vastuses ja eelnevates punktides.

4. Kas Terviseametile teadaolevalt sooviti andmeid nende arstide kohta, kes on mh Eesti
Arstide Liidu litkmed?

FEesti Arstide Liidu taotlusest ei ndhtu, et andmeid soovitakse tiksnes nende isikute kohta, kes
on samaaegselt (muuhulgas) EAL liikmeks.

5.Uhtlasi palume edastada omapoolsed seisukohad, selgitused ning pohjendused, mida peate
antud asjas vajalikuks lisada.

Oleme nii meie eelmises kui ka kdesoleva vastuse eelnevates osades selgitanud Terviseameti
kdsitlust isikuandmete tootlemisel. Terviseamet on iildkdsitlusena Idhtunud isikuandmete
tootlemisel ja isikuandmete kaitse korraldamisel IKS § 6 p-dest 2 ja 3 sdtestatud isikuandmete
tootlemise eesmdrgipdrasuse ja minimaalsuse pohimottetest. Andmeid ei tuleks toodelda,
sealhulgas edastada, teha kittesaadavaks né igaks juhuks. Ameti hinnangul tuleb vilistada
tilemddrase isikuandmete tootlemise. Andmete tootlemine isikustatud kujul peaks olema
erandlik ja tiksnes siis teostatav, kui sama eesmdrki ei ole voimalik saavutada mitteisikustatud
andemete tootlemisega. EAL kirjast ei ndihtu mitte tihtegi selgitust ega pohjendust, miks EAL
taotletud eesmdrki, mida plaanitakse saavutada isikustatud andmete toétlemisega.”

ANDMEKAITSE INSPEKTSIOONI POHJENDUSED:

1. Avalik teave ning Terviseamet kui teabevaldaja

1.1. Avalik teave on mis tahes viisil ja mis tahes teabekandjale jdddvustatud ja
dokumenteeritud teave, mis on saadud vo1 loodud seaduses voi selle alusel antud digusaktides
satestatud avalikke {iilesandeid tdites (avaliku teabe seaduse (AVTS) § 3 loige 1).
Teabevaldajaks on riigi- ja kohaliku omavalitsuse asutus (AvTS § 5 Ig 1 punkt 1) ning nad on
seda kogu enda loodud teabe osas. Avalikku teavet saab teisisdnu nimetada ka avaliku sektori
teabeks ning ta ei kdtke mitte liksnes dokumente/teavet, mis on loodud asutuses voi tekib
asutuste vahelises suhtluses. Eraisiku kiri asutusele ja asutuse kiri eraisikule on samuti
asutuses talletatud avalik teave, kuigi eraclu kaitseks vaib sellele kehtida juurdepadsupiirang.'

1.2. Vaide kohaselt soovis vaide esitaja saada erinevaid andmeid 2004.-2015. a Eesti
tervishoiutoodtajate registrisse kantud arstide kohta, kes ei ole arstikutset ja eriala omandanud
Tartu Ulikoolis. Soovitud andmeteks olid: nimi, arstlkood eriala, registreerimise kuupdev,
tookoht Eestis, arsti ja eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus ja véljadppe kestus,
eriarstina tootamise kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul ning registreerimise alus
(kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel, kohanemisaja ldbimine voi
sobivustesti sooritamine).

1.3. Terviseamet on tervishoiutdotajate riikliku registri vastutav tootleja. Nimetatud registris
on teavet tervishoiutdotajate kohta, mida soovis ka vaide esitaja. Samuti viib Terviseamet 1dbi

1 Andmekaitse Inspektsioon koostatud avaliku teabe seaduse iildjuhend, § 4 — Kkéttesaadav:
http://www.aki.ee/et/juhised.
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tervishoiutdotajate kutsesobivuse hindamist kui haldusmenetlust. Ka nimetatud teabe osas on
Terviseamet teabevaldaja.

1.4. Arvestades eeltoodut on Terviseamet soovitud teabe osas teabevaldaja ning soovitud
teabe puhul on tegemist avaliku teabega. Iseasi on see, kas soovitud teabe véljastamisel tuleb
lahtuda AvTS-ist vdi madrgukirjale ja selgitustaotlusele vastamise ning kollektiivse
pOordumise esitamise seadusest (MSVS).

2. Eesti Arstide Liidu po6rdumine ning Terviseameti poolt antud vastus

2.1. Teabendue tdidetakse viivituseta, kuid mitte hiljem kui viie toopédeva jooksul (AvTS § 18
16ige 1). Kui teabevaldajal on vaja teabenduet tdpsustada voi kui teabe véljaselgitamine on
aegandudev, voib ta teabendude tditmise tihtacga pikendada kuni 15 tdéopdevani. Téhtaja
pikendamisest koos pohjendustega teatab teabevaldaja teabendudjale viie toOpdeva jooksul
(AVTS § 19).

2.2. Vaide esitaja esitas 26.06.2015 teabendudena pealkirjastatud po6rdumise Terviseametile.
Terviseamet vastas teabendudele alles 23.07.2015, milles muuhulgas maérkis, et kisitles
saadud podrdumist selgitustaotlusena. Vahepeal ei oldud vaide esitajat teavitatud soovitud
teabe viljastamise tdhtajast ning vastamise tdhtaja pikendamisest ega sellest, et Terviseamet
kasitles saadud poordumist selgitustaotlusena.

2.3. Vaide esitaja on vaide tdpsustuses selgitanud, et ta esitas vastavalt ametilihingute
seaduses sitestatud padevusele 26.06.2015 oma podrdumise Terviseametile ning kisitles seda
teabendudena AvTS-i tdhenduses.

2.4. Jarelevalvemenetluses on Terviseamet selgitanud, et vaide esitaja poolt soovitud teabe
véljastamiseks on vajalik tervishoiutdotajate riikliku registrisse kantud andmete aluseks
olevaid alusdokumente analiilisida, siinteesida ning luua seoseid juba avalikult kéttesaadava
teabega ,,Vastavalt avaliku teabe seaduse (AvTS) § 2 Ig 2 p-le 3 ei kuulu sellised andmed
avaliku teabe seaduse reguleerimisalasse ja seega ei saa selliseid andmeid pdrida ka
teabenoude abil.”

2.5. Teabendudega on voimalik kiisida koopiad ning viljavotteid olemasolevatest
dokumentidest. Kui teabendudele vastamine eeldab uue teabe loomist, siis késitletakse seda
poordumist selgitustaotlusena MSVS mdistes. AvTS-i ei kohaldata MSVS-s sitestatud korras
selgitustaotlustele vastamisele, kui vastamine eeldab jdddvustatud teabe analiiiisimist,
slinteesimist voi tdiendava teabe kogumist ja dokumenteerimist (AvTS § 3 Ig 2 punkt 3).

2.6. Arvestades eeltoodut on vaide esitaja poolt Terviseametile teabendudena pealkirjastatud
poordumise puhul tegemist selgitustaotlusega, mille vastamise ning tditmise iile ei teosta
Andmekaitse Inspektsioon jérelevalvet. Samas on inspektsiooni péddevuses kontrollida
kehtestatud juurdepdédsupiirangute seadmise aluseid (vt vaide punkti 3).

2.7. Selgitame tdiendavalt, et AvTS-i alusel antud digus teabe kiisimuseks on igaiihe digus
teabe saamiseks. Kui monest eriseadusest tuleneb erikord teabe kiisimiseks, siis tuleb 1dhtuda
nimetatud erikorrast. Vaide esitajal kui ametiiihingul on ametitihingute seadusest tulenevad
ametilihingu pddevus ja digused. Kui teabe kiisimine toimub ametilihingute seaduse kui
erikorra alusel, siis sellisele tegevusele AvTS ei kohaldu (AVTS § 2 Ig 2 punkt 4) ning
inspektsioonil jirelevalvepddevus sel juhul puudub. Sel juhul ei ole ka vaidlusorganiks
Andmekaitse Inspektsioon.

3. Kehtestatud juurdepédisupiirangud

3.1. Vaide esitaja taotles vaiet esitades, et inspektsioon selgitaks vélja, kas ,, Terviseameti
keeldumine teabenoude tditmisest ja kehtestatud juurdepddsupiirang arstide hariduse,
tookogemuse ning kutsekvalifikatsiooni tunnustamise andmetele on seadusekohane.”

3.2. Jarelevalvet teostades selgitab Andmekaitse Inspektsioon, kas teabendude tditmisest
keeldumine on seadusekohane; ning kas teabele on kehtestatud juurdepaisupiirang seaduses
satestatud korras (AVTS § 45 Ig 3 punktid 3 ja 4). Kéesolevas punktis kontrollitakse, kas
soovitud teabe osas kehtestatud juurdepddsupiirangud soovitud andmetele on kohased.
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3.3. Vaide esitaja oli oma teabendudena pealkirjastatud pdordumises soovinud erinevat teavet
2004.-2015. a Eesti tervishoiutdodtajate registrisse kantud arstide kohta, kes ei ole arstikutset ja
eriala omandanud Tartu Ulikoolis, kuid Terviseameti poolt jéeti Valjastamata jérgnev teave:
registreerimise kuupdev; arsti ja eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus ja
viljadppe kestus; eriarstina tootamise kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul; ning
registreerimise alus (kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel,
kohanemisaja ldbimine v0i sobivustesti sooritamine).

3.4. Terviseamet vastas 23.07.2015 vaide esitajale, et ta ei véljasta koiki andmeid.
Viljastamata andmete osas mdrgiti, et nende puhul on tegemist riikliku tervishoiutddtajate
registri andmetega tervishoiutodtajate riikliku registri pShimiédruse tdhenduses, milliseid
viljastataks tliksnes selleks Gigustatud isikule pdhjendatud kirjaliku taotluse alusel. Samuti
viidati varasemalt vaide esitajale esitatud kirjadele, millest tihes (Terviseameti 10.07.2015
vastus vaide esitajale nr 1.3-7/4720) maérgiti, et vdljastamata andmete puhul on kehtestatud
juurdepadsupiirang AvTS § 35 1g 1 punkti 12 alusel. Samas ei olnud nii 23.07.2015 kui ka
10.07.2015 kirjas toodud selgitusi vaide esitajale, kuidas nimetatud andmete véljastamine
kahjustaks oluliselt isikute eraelu puutumatust.

3.5. Andmekategooria ,,registreerimise kuupdev”.

3.5.1. Sotsiaalministeeriumi siseauditi osakonna auditis nr 7-2014 on leitud. et
tervishoiutdotaiate riikliku registris on andmeid. mis voiksid olla avalikud. . Nditeks:
arvestades. et tervishoiutéotaiad tohivad téotada iiksnes registreerimistoendil mdreitud
erialal. oleks meie arvates pohiendatud. et kvalifikatsiooni ja eriti lisakvalifikatsiooni (nt
eriarst) omandamise aeg oleks registrist avalikult kdttesaadav info.”

3.5.2. Inspektsioon soovis, et Terviseamet pohjendaks iga andmekategooria puhul, kuidas
nimetatud teabe védljastamine voib kahjustada oluliselt isiku eraelu puutumatust AvTS § 35 Ig
1 punkti 12 mdistes. Terviseamet on 01.10.2015 esitatud tdiendavas vastuses mérkinud, et
vaide esitajale véljastamata teabe puhul (v.a. see teave, mis on Terviseameti poolt avalikult
kéttesaadavaks tehtud ameti veebilehe kaudu) on tegemist juurdepédésupiirangulise teabega.
Samas ei toodud eraldi pohjendusi, miks sellise teabe avalikuks tulek riivab oluliselt isiku
eraelu puutumatust.

3.5.3. Kuna viljastamata jéieti ka ,,registreerimise kuupédev”, siis inspektsioon saab aru, et ka
see teave on juurdepéddsupiiranguline teave. Samas jidb inspektsioonile arusaamatuks, kuidas
kahjustab sellise teabe avalikuks tulek oluliselt isiku eraelu puutumatust. Seda enam, kui
arvestada asjaoluga, et tervishoiutdotajate riikliku registri pohiméaruse § 6 kohaselt on registri
andmetel diguslik tdhendus tervishoiuteenuste korraldamise seaduse (TTKS) §-s 27 sétestatud
ulatuses — nimetatud paragrahvi esimese l0ike kohaselt annab registreerimine
tervishoiutdotajale diguse osutada tervishoiuteenuseid kvalifikatsiooni tdendavas dokumendis
ja registreerimisel véljastatavas registreerimistoendis maérgitud kutse vOi eriala piirides.
Sisuliselt tekib tervishoiutodtajal digus osutada tervishoiuteenust peale registrisse kandmist
ning tegemist ei ole eraeluga seotud andmetega.

3.6. Andmekategooria ,,arsti ja eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus”

3.6.1. Vaide esitaja on vaides mérkinud, et ,,7Tartu Ulikool annab teavet residentuuri
(eriarstioppe) lopetanute kohta, seega FEestis eriarsti kvalifikatsiooni omandanud arstide
andmetele juurdepddsupiirangu kehtestamist vajalikuks ei peeta.”

3.6.2. Terviseamet on nimetatud andmekategooria puhul maérkinud jargnevat: ,,'Arsti ja
eriarsti kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetus’ puhul on teabele isikut tuvastada
voimaldaval viisil juurdepdids piiratud AvTS § 35 lg I p 12 alusel. Oppeasutuse valik on iga
isiku vaba tahte avaldus. Kutsekvalifikatsioonide tunnustamine on reguleeritud tegevus ja
protseduur ei lihtu konkreetsest oppeasutusest, kutsekvalifikatsiooni omistanud oppeasutust
puudutava teabe avalikuks tulek voib mojutada subjektiivselt isiku ligipddsu tooturule ja
voimalust pakkuda oma kutsekvalifikatsioonile vastavaid teenuseid vordvddrselt sama
kutsekvalifikatsiooni omavate teiste isikutega.”

3.6.3. Inspektsioonil puudub teadmine selle kohta, kuidas Tartu Ulikool eriarstidppe
1opetanute kohta teavet tépselt ,jagab”, kuid kui siin on modeldud vilistlaste nimede
avalikustamist Tartu Ulikooli poolt nt oma veebilehel, siis tuleb arvestada, et selline andmete
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avalikustamine saab toimuda ainult isiku enda ndusolekul? ning isik saab nduda ka nimetatud
andmete eemaldamist.

3.6.4. Inspektsioon ndustub Terviseameti pohjendustega, et teave isiku dppeasutuse kohta on
kisitletav teabena, mis voib oluliselt kahjustada isiku eraelu puutumatust AvTS § 35 Ig 1
punkti 12 mdistes.

3.7. Andmekategooriad ,.tervishoiutdétaja véljadppe kestus arsti ja eriarsti oppes”, ,.eriarstina
tootamise kestus registreerimisele eclneva 5 aasta jooksul” ning ,registreerimise alus
(kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel, kohanemisaja labimine voi
sobivustesti sooritamine)”.

3.7.1. Algselt markis Terviseamet, et kuna soovitud andmete véljastamise eelduseks on
andmete analiiiisimine ja andmete siinteesimine, sh tuleb luua seoseid vaide esitaja taotletud
avalikult kéttesaadavate andmetega, Seetdttu leiti ka, et sellised andmed ei kuulu AvTS-i
reguleerimisalasse ning selliseid andmeid ei saa ka parida teabendude abil.

Taiendavate selgitustena mirkis Terviseamet, et vaide esitajale véljastamata teabe puhul (v.a.
see teave, mis on Terviseameti poolt avalikult kéttesaadavaks tehtud ameti veebilehe kaudu)
on tegemist juurdepéddsupiirangulise teabega. Samuti mérgiti, et isikuandmete kaitse seadus
(IKS) ei sdtesta voimalust IKS-i alusel juurdepddsupiirangute kehtestamist teisti kui vaid
ildpohimotetena. Sellega kaasnevalt tekib Terviseameti arvates olukord, kus ,,iksikute
teabeosade taotlemisel, mis eraldivoetuna on avalik teave, kokkupanekul tekib uus eraeluline
infokogum”, mis vajab kaitset. Terviseamet on arvestanud IKS § 6 punktides 2 ja 3 sitestatud
eesmargipdrasuse ja minimaalsuse pohimotteid ning nduet, et andmeid ei tuleks edastada no
igaks juhuks. Nimetatud asjaolusid arvestades ei kehtestatud igale kiisitud andmekategooriale
juurdepadsupiirangud, vaid juurdepaisupiirang kehtestati andmete kogumile.

Samuti mérgiti jargnevat: ,,Vottes aluseks asjaolu, et seaduseandja on ette ndinud kolm
menetluslikku erivarianti isikute kutsekvalifikatsioonide hindamiseks TTKS §§-de 28-30 alusel,
vottes arvesse iga tervishoiuteenuse osutamise tiksiktoimingu eraoiguslikku iseloomu ja selles
eraoiguslikus suhtes vajalikku vastastikust usaldust patsiendi ja tervishoiutootaja vahel,
asjaolusid, et suur hulk Festis praegu tegutsevatest tervishoiutéotajatest on oma
kutsekvalifikatsiooni omandanud varem kehtinud reeglite kohaselt (enamus eriarstidest ei ole
ldbinud praegu noutavat residentuuri), aga samuti pidades realistlikuks, et seoses
kvalifikatsiooni omandamise eripdradega voib isik sattuda toéturul ebavordsesse olukorda
ning kvalifikatsiooni omandamise iiksikasjade teatavakssaamisel voib samuti kaasneda
oluline riive tema eraelule, on Terviseamet AvIS § 35 Ig I p 12 alusel seadnud koikidele
kutsekvalifikatsiooni omandamise ja registreerimise andmetele, mis ei kuulu avalikustamisele
majandustegevuse seadustiku tildosa seaduse alusel, mistahes kogumis, mis voimaldab need
seostada konkreetse isikuga, juurdepddsupiirangu. Sellisteks andmeteks on ka Teie kirjas
loetletud teave: ’tervishoiutootaja viljaoppe kestus arsti ja eriarsti oppes’, samuti ’eriarstina
tootamise kestus registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul’ ‘registreerimise alus -
kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud dokumentide alusel, kohanemisaja ldbimine voi
sobivustesti sooritamine’ avalikuks tegemine.

3.7.2. Terviseamet ei ole vilja toonud iga andmekategooria (véljadppe kestus; eriarstina
to6tamise kestus; registreerimise alus) puhul eraldi juurdepéddsupiirangu seadmise alust ega
pohjendust, vaid on kisitlenud neid koos iihtselt ning toonud nende koigi puhul iihised
pohjendused, miks nende andmete avalikuks tulek kahjustaks oluliselt isikute eraelu
puutumatust.

3.7.3. Selleks, et hinnata, kas avalike iilesannete tditmisel saadud avaliku teabe suhtes kehtib
juurdepddsupiirang AvTS § 35 1g 1 punkti 12 mdistes ehk tegemist on isikuandmetega, mille
avalikuks tulek kahjustaks oluliselt isiku eraelu puutumatust, tuleb arvestada riive ulatust nii
andmekategooriate kaupa kui ka erinevate andmekategooriate koosmdju. Mérgime, et kui
vaadelda kéesoleva vaide punktis 3.7. toodud andmekategooriaid, siis nende andmete koos
viljastamisel vOib esineda isiku (arsti) eraelu oluline kahjustamine AvTS § 35 Ig 1 punkti 12
moistes. Seda enam, kui arvestada asjaolu, et lisaks soovitakse ka teavet arsti ja eriarsti
kvalifikatsiooni omistanud asutuse nimetuse ehk Oppeasutuse kohta. Teave arsti véljadppe

2 Vt Andmekaitse Inspektsiooni koostatud Opilaste ja vilistlaste nimekirjade avaldamise juhendit —
kéttesaadav: http://www.aki.ee/et/juhised.
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kestuse kohta, mis toimub eelduslikult dpingute ajal ning teave eriarstina tootamise kestuse
kohta registreerimisele eelneva 5 aasta jooksul on késitletav eraelulise teabega. Samas on
kaheldav, kuidas v0ib arsti eraelu puutumatust oluliselt kahjustada olukord, kui arsti kohta on
avalikustatud lisaks kdesoleval hetkel tervishoitootajate ritkliku registris toodud andmetele (vt
vaide faktilised asjaolude punkti 2) ka teave registrisse lisamise ehk registreerimise kuupdeva
kohta ning teave registreerimise aluse (kutsekvalifikatsiooni tunnustamine esitatud
dokumentide alusel, kohanemisaja ldbimine v0i sobivustesti sooritamine) kohta.

3.8. Andmekaitse Inspektsioon ei saa teabevaldaja asemel selgitada soovitud teabele seatud
juurdepadsupiirangu aluseid ning pdhjendusi, miks just need alused on seatud. Nimetatud
kohustus on teabevaldajatel ning kéiesoleval juhul on selle kohustuse adressaadiks
Terviseamet. Mérgime tdiendavalt, et Terviseamet ei saa véljastada vélismaalt Eestisse toole
asuvate arstide osas rohkem andmeid kui nende arstide kohta, kes on oma dppe ldbinud Eestis
(Tartu Ulikoolis). Kui Terviseamet kontrollib iile vaide es1tajale vidljastamata jadnud teabe
osas juurdepddsupiirangute aluseid ning leiab, et véljastamata teabe osas on jétkuvalt
juurdepddsupiirangulist teavet, siis soovitame sellekohaseid selgitusi anda ka vaide esitajale.

/allkirjastatud digitaalselt/

Andres Ojaver

jarelevalvedirektor
peadirektori volitusel
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