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SISSEJUHATUS

Valgamaal on tervist, heaolu ja turvalisust toetava elukeskkonna kujundamine {iks olulisemaid
iilesandeid, mida omavalitsused iihiselt koos koostdOpartneritega tdidavad. Ennetavalt ja
aktiivselt elukeskkonna arendamine tdhendab vditu valgamaalaste jaoks tervelt elatud
eluaastate ja turvalisema kodukoha nédol. Terved, teadlikud ja aktiivsed valgamaalased on
suurim ning kdige olulisem viirtus maakonnale.

Rahvatervise valdkonnas on rahvusvahelise ja ka Eesti kogemustest ldhtudes seni parim
paikkonna tasandi olukorra kaardistamise viisiks tervise- ja heaoluprofiil. Kaardistused
annavad sisendi arengute planeerimiseks. Holmates erinevaid eluvaldkondi toob profiil kokku
olulised tervise-, turvalisuse ja heaolumdjurite niitajad, mis loovad maakonnast tervikliku
vaate.

Profiilis erinevaid indikaatoreid analiiiisides on silmas peetud, et tervise ja turvalisuse aspektist
lahtudes on koigi niitajate puhul tegemist taustateguritega, mis otsesemalt voi kaudsemalt
mdjutavad inimese suutlikkust tervist- ja heaolu toetavate valikute tegemisel. Paljud tervist ja
heaolu mojutavad faktorid kuuluvad {ildjuhul teistesse poliitika voi eluvaldkondadesse.
Valgamaa inimeste heaolu ja tervist mojutavate teguritega tuleb arvestada koigi
eluvaldkondade arendamisel ning ldhtuda planeeringutes pohimottest ,, TERVIS IGAS
POLIITIKAS.*

Tervis on inimese elukvaliteedi liks alustalasid, mis méaarab suuresti selle, kui hésti voi halvasti
inimene oma eluga toime tuleb. Inimeste kollektiivne tervis médrab selle, kui terve on linn/vald
voi maakond ning veelgi kaugemale vaadates, kui terve on riik. Paikkonna tervise arengu
praktilises tegevuses tuleb votta arvesse kohalikku kultuuri, olemasolevaid ressursse,
votmeisikute motiveeritust ning rida teisi faktoreid. Lisaks peab arvestama, et paikkonna tervise
areng ei ole fikseeritud seisund, vaid protsess.

Kéesolev Valgamaa tervise- ja heaoluprofiil on valminud Valgamaa Omavalitsuste Liidu ja
Valgamaa Arenguagentuuri eestvedamisel. Profiili koostas ja kujundas MTU Supervisiooni ja
Teraapia Keskus, Ulla Visnapuu ja Marika Saard
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TERVISE- JA HEAOLUPROFIILI TUTVUSTUS

Valgamaa tervise- ja heaoluprofiil on maakonna elanike tervise, turvalisuse ja neid mdjutavate
tegurite kaardistus. Profiili sisenditena on kasutatud statistilisi andmeid ja kvalitatiivset infot.
Tulenevalt Rahvatervise seadusest on alates 2018.a. maakonna tervise- ja heaoluprofiili
koostamine iiks iilesandeid, mida maakonna tervist, heaolu ja turvalisust toetava elukeskkonna
kujundamise vastutust kandev omavalitsuste koostdooorgan peab Maakonna tervise- ja
heaoluprofiili on iitheks maakonna arengustrateegia koostamise sisendiks.

Tervise- ja heaoluprofiili eesmark:
e on juhtida tihelepanu maakonnas tehtavate otsuste tervisemojudele,
e tagada tervise arendamise temaatika integreerimine maakonna arengukavasse,
e anda tervisekiisimustele laiem kdlapind nii elanike kui ka otsusetegijate hulgas,
e aktiveerida kogukonna liikmeid tegutsema paremate tervisetulemite saavutamiseks
e ning luua eeldused rahvastiku tervise parandamiseks.

Tervise- ja heaoluprofiili iilesanne on:
e koondada oluline tervist puudutav info,
e sclgitada vilja terviseprobleemid ja -vajadused,
e selgitada vélja tervist mgjutavad tegurid,
e selgitada vilja tervise parandamist voimaldavad tegevused,
e stimuleerida tervisemuutusi,
e edendada valdkondadevahelist koostood,
e anda avalikkusele, poliitikutele, erinevate valdkondade spetsialistele ja otsusetegijatele
kergesti arusaadaval viisil teavet tervisemojuritest,
e muuta tervisetemaatika ndhtavamaks.

Tervise- ja heaoluprofiili véljund:
e paikkonnal on olemas terviseprofiil ja tervisedenduse tegevuskava, mille alusel on
voimalik taotleda erinevaid toetusi tervise sekkumiste elluviimiseks;
e paikkonnas toimub jdrjepidev ja jatkusuutlik tervisedenduse protsess;
e paikkonna terviseindikaatorite muutused positiivses suunas.

Valga Maavalitsuse eestvedamisel valmis 2014.a. Valgamaa terviseprofiil. Enne haldusreformi
koostasid vastavasisulised kaardistused iiheksa praguseks endist omavalitsust: Torva vald,
Valga linn, Hummuli vald, Sangaste vald, Otepéa vald, Palupera vald, Podrala vald, Taheva
vald ja Oru vald. Kiesolev tervise- ja heaoluprofiil on uuenenud maakonna niitajaid arvestav
kaardistus, mis on sisendiks maakonna arengustrateegiale. Profiili koostamisel juhinduti
Tervise Arengu Instituudi poolt 2018.a. koostatud “Maakonna tervise- ja heoluprofiili
koostamise juhendmaterjalist” ning ,,Maakonna tervise ja heaolu iilevaatest 2018.*



Valgamaa tervise-ja  heaoluprofiili  koostamisel ldhtuti mitmetest arengu- ja
ennetusdokumentidest:
1. Valgamaa arengustrateegia 2020
Valga maakonnaplaneering 2030+
Kagu-Eesti tegevuskava 2015-2020
Rahvastiku tervise arengukava 2009-2020
Siseturvalisuse arengukava 2015-2020
Sotsiaalse turvalisuse, kaasatuse ja vordsete vOoimaluste arengukava aastateks 2016—
2023
Pédsteameti strateegia aastani 2025
Maanteeameti strateegia 2017-2020
Vigivalla ennetamise strateegia aastateks 2015-2020
10 Laste- ja perede arengukava 2012-2020
11. Liiklusohutusprogramm 2016-2025
12. Politsei ja Piirivalveameti ennetustd6 kontseptsioon 2018
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Tervise- ja heaoluprofiilis on vélja toodud arendusvaldkonnad, mis kajastavad sotsiaalse
sidususe ja vordsete voimaluste suurendamist, lastele tervisliku ja turvalise arengu tagamist,
tervist toetava keskkonna kujundamist, tervislike eluviiside soodustamist ning
tervishoiuteenuste pakkumise jatkusuutlikkuse kindlustamist, mis on ka kogu Eesti rahvastiku
tervise arengukava 2009-2010 prioriteetsed valdkonnad.
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Joonis 1. Valgamaa tervise- ja heaolu profiili struktuur.
Koostanud: profiili autorid.

Tervise- ja heaoluprofiili koostamisel kasutati erinevaid vabariiklikke andmebaase.
Rahvatervise ja siseturvalisuse andmete kogumisel selgus, et maakonna ja kohalike
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omavalitsuste l10ikes tilevaate saamiseks on olemasolevad ja regulaarselt kogutavate statistiliste
andmete hulk suhteliselt piiratud. Antud asjaolust ldhtudes ilmnes, et prioriteetsete teemade
osas on maakonnas vajalik 14bi viia tdiendavaid maakonnaiileseid hindamisi ja uuringuid (ndit
riskianaliilisid, turvalisusauditid, Valgamaa koolidpilaste ja tdiskasvanute tervisekditumise
uuring jne).

Kuna tervisekditumise muutus votab aega, siis vOib esmapilgul tunduda, et heaoluprofiilis
kasutatud tervisekditumise nditajad (toitumine, alkoholi- ja narkootikumide tarvitamine,
litkumine, subjektiivne enesehinnang jne) on vananenud (nditeks andmed aastast 2014).
Indiviidi kéitumisharjumuste muutumine on pikk ja aegandudev protsess, kus tulemusi
populatsiooni voi kogukonna tasandil voib (kuid ei pruugi) niha alles mitme aasta pérast.
Seetdttu on ca 4-5 aastat vanad néitajad terviskditumise osas veel tdiesti arvestatava vairtusega.
Iga indikaatori puhul arvestati sellele omast ajamdddet ning pikaajalist moju teistele
indikaatoritele. Néiteks kui vaadata tdnaseid suremuse ja haigestumise nditajaid ning need ei
tundu olevat kooskdlas, siis ei ole selles midagi imelikku. Suremus on selle haigestumise
tulemus, mis tekkis kiimme aastat tagasi. Haigestumus ise on aga kakskiimmend aastat tagasi
toimunud tervisekditumise tulemus.



VALGA MAAKOND

Rahvaarv — 28 669

Pindala—1 917,09 km?

Asustustihedus — 14,7 elanikku km? kohta
Maakonna keskus — Valga linn (asustusiiksusena)
Omavalitsusiiksusi — 3 valda

Valga maakond asub Eesti 1dunaosas, piirneb Idunas ja edelas Liti Vabariigiga (104 km), idas
Voru, pdhjas ja kirdes Polva ja Tartu ning loodes Viljandi maakonnaga. Pealinn Tallinn asub
Valgast ligikaudu 250 km kaugusel, iilikoolilinn Tartu 89 km kaugusel. Léti Vabariigi pealinna
Riiga on 155 km.

VIRU IDA-VIRU
HIlU AANEY e iR
JOGEVA
PARNU
SAARE VILJANDI TARTU
POLVA
VALGA
VORU
50 km
Hitly maakend

Joonis 2. Valgamaa Eesti haldusjaotuse kaardil (allikas: Statistikaamet)

Valga maakond on rahvaarvult Eestis 12. maakond ja pindalalt 14. maakond. Eesti
omavalitsuste haldusreformi kéigus toimusid 2017.aastal kohalike omavalitsuste vabatahtlikud
ithinemised, sundliitmised ning maakonnapiiride muutmised. Selle tulemusena jii Valga
maakonda senise 13 omavalitsusiiksuse asemel alles 3 valda: Valga vald, Otepaa vald ja Torva
vald. Valga vald moodustus Karula valla, Taheva valla, T&lliste valla, Oru valla ja Valga linna
ithinemisel. Torva vald Torva linna, Hummuli valla, Helme valla ja Pddrala valla {ihinemisest.
Otepéd vald Palupera valla, Otepdd valla, Sangaste valla ja Puka valla ithinemisest. Endise
Palupera valla Astuvere, Atra, Hellenurme, Midelooga, Palupera, Pastaku ja Urmi kiilad ning
endise Puka valla Aakre, Palamuste, Pedaste, Purtsi, Piihaste ja Rebaste kiilad arvati alates 24.
oktoobrist 2017.a. Tartu maakonna Elva valla koosseisu. Seega viahenes haldusterritoriaalsete


https://et.wikipedia.org/wiki/2017
https://et.wikipedia.org/wiki/Kohaliku_omavalitsuse_%C3%BCksus

muudatuste tulemusena Valga maakonna territoorium pdhjaosas eelnevalt nimetatud kiilade
territooriumite osas.

OTEPAA VALD ' ,
Aaq, selline ongi Valga

TORVA VALD maakond peale

haldusreformi!
VALGA VALD @

Joonis 3. Haldusreformijargne Valgamaa (allikas: Statistikaamet).

Valgamaa on ajalooliselt védga tugevalt seotud olnud naabermaakondadega ning Lati- ja
Liivimaaga. Just ajaloolisest kujunemisest tulenevalt sdltub Valga maakonna heaolu ja edukas
areng olulisel miiral koostodst naaberriikide- ja maakondadega, sh Louna-Eesti tombekeskuse
Tartuga. Haldusreformijérgselt tuleb suurt rohku panna maakonna kohalike omavalitsuste
koostddle ning julgemalt kasutada maakonnapiiride iileseid lahendusi. Maakonna areng,
elanike jddmine maapiirkonda ning valgamaalaste elukvaliteet sOltuvad oluliselt pakutavate
teenuste kittesaadavusest.



VALGAMAA TERVISE- JA HEAOLU ULEVAADE

MAAKONNA RAHVASTIKU ULDANDMED

Alljargnevalt on kajastatud Valgamaa rahvastikku puudutavad andmed viimase viie kuni kuue
aasta kohta.
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Joonis 4. Valgamaa ja Eesti asutustihedus elanikku km? kohta (allikas: Statistikaamet).

Valgamaal paikneb rahvastik tihedamalt linnade ja olulisemate teede timber. Maapiirkondades
paiknevad inimesed hajusamalt Valgamaa pohjaosas ehk on vihem alasid, kus asustus puudub.
1.jaanuari 2018.a. seisuga voib keskmiseks rahvastikutiheduseks maakonnas lugeda 14,7
inimest ruutkilomeetril.

Rahvastikuregistri andmetel elas Valga maakonnas 2008. aastal 33 937 inimest (1. jaanuari
seisuga), 2018. aastal aga 29 571 inimest. Kiimne aasta jooksul on rahvaarv vihenenud 12,86%
vorra. Vaadates muutusi vanuserithmades, on elanike arvu vdhenemine toimunud koikides
vanusegruppides. Tagasihoidlikumad muutused on aset leidnud eakate ehk 65-aastaste ja
vanemate rithmas ning 19—64-aastaste vanuseriihmas. 0—6-aastaste arv Valga maakonnas on
vihenenud 4,9% vorra. Kdige suuremad muutused on aset leidnud 7-18aastaste vanuserithmas,
kus sellesse rithma kuuluvate inimeste arv on vihenenud 21% vorra, mis teeb keskmiseks
muutuseks aastas 4%. See trend on teatud osas tingitud ka 1990ndatel alguse saanud madalast
stindimusest.
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Joonis 5. Valgamaa rahvastikupiiramiid seisuga 01.01.2018 (allikas: Statistikaamet).

Rahvastikupiiramiidist ndhtub, et Valgamaa naisi on vanuses 25-44 tunduvalt vihem kui samas
vanusegrupis Eesti iildarvudega vorreldes. Sama erinevus on Valgamaa ja Eesti meeste osas
vanuses 30-39. Valgamaa meeste osatdhtsus hakkab jouliselt langema peale 60ndaid eluaastaid.
Maakonna vanemaealist rahvastikku iseloomustabki naiste suurem osakaal eakate hulgas,
millega vdivad kaasneda erinevad sotsiaalmajanduslikud mojud ja riskid.
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Joonis 6. Valgamaa rahvastiku vanusjaotus (allikas: Statistikaamet).
Elanikkonna hulgas on iile 65 aastaste elanike osakaal viimase viie aasta jooksul tdusnud 2,5%.

2017.aasta seisuga on 24,5% elanikkonnast iile 65 eluaasta. Kuni 14-aastaste osakaal on aastast
2013 langevas joones. 14% elanikkonnast on alla 15 eluaasta. Niisamuti on vdhenenud
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aastatega tooealise elanike osakaal (1,5%). Eakate elanike osakaal Valgamaal tSuseb ning
vastupidine protsess toimub laste ja todealise elanikkonna hulgas.

Valga maakond on véheneva ja seejuures vananeva rahvastikuga maakond. Rahvastikuregistri
andmetel on rahvaarvu vdhenemine vaatluse all olnud viie aasta jooksul toimunud koikides
vanuserithmades — kokku ligi 4%. Suurem osa ehk 57% maakonnas elavatest inimestest elab
linnades, kusjuures neist 73% omakorda Valga linnas. Maapiirkondade elanike arv on
vihenenud monevorra kiiremini kui linnalistes asulates. Rahvastikuregistri andmetel on
sisuliselt ainukese kasvuga piirkond Vidrike kant Otepdd linna naabruses, kus selle kandi

rahvaarv on suurenenud 5% vorra.
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Joonis 7. Valgamaa siinnid, surmad ja loomulik iive (allikas: Statistikaamet)

Loomulik iive, mis tuleneb siinni- ja surmajuhtude arvu vahest, nditab Valgamaa rahvaarvu
arvestatavat muutust. Joonis 7 ndhtub, et 2015.aastal on negatiivne iive Valgamaal olnud koige
madalam, alates 2016.aastast taaskord tousvas trendis. Valgamaa on iiks eakama elanikkonnaga
maakond, mis oluliselt mdjutab ka suremuse iildkordaja arvandmeid. Samas peab mérkima, et
Valgamaa varajase suremuse (enne 65. eluaastat) médar on aastatega langenud.
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Joonis 8. Eesti ja Valgamaa rahvaarvu muutus iivet ja rdnnet arvestades (allikas:
Statistikaamet). Alates 1. jaanuarist 2016 on Statistikaametis kasutusel uus rahvaarvu
arvutamise metoodika ja inimeste elukoha allikas.

Valga maakonna rahvastik vdheneb jérjepidevalt ka véljardnde tottu. Negatiivse iibe ja
viljardnde tulemina on Valgamaa rahvaarv viimastel aastatel vidhenenud u 1000 inimese vorra.
Maakonna inimesed asuvad elama suurlinnadesse ja vélismaale. Véljardnne on suurem kui
sisserdnne.
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rahvus teadmata 0,7% 0,9% 0,4% 0,8% 0,6% 0,7%
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W venelased 12,4% 12,4% 12,6% 12,3% 12,2% 12,2%
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Joonis 9. Valgamaa rahvastiku jaotus (allikas: Statistikaamet)

Eestlaste osakaal Valgamaal on 81,6%, muust rahvusest inimesi elab maakonnas 18,4%.
Minimaalselt on viimasel kolmel aastal langenud eestlaste osakaal, stabiilsena on piisinud ka
venelaste osakaal, jaddes veidi iile 12%. Muude rahvuste osakaalus on mérgata tGusvat joont —
aastal 2012 oli Valgamaal muid rahvuseid 4,9% elanikkonna arvust, aastaks 2017 on see
joudnud 5,5%ni.
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Joonis 10. Oodatav eluiga siinnimomendil ja elada jdénud aastad. Valgamaa. (allikas: Statistika
andmebaas).

Kui 2017. aastal oli Valgamaal naiste keskmine eeldatav eluiga siinnil 81,8 aastat, siis meestel
72,3 aastat. Valgamaa meeste keskmine eluiga jadb olulisel méddral alla Euroopa meeste
oodatavast elueast. Varasemate aastatega vorreldes on nii meeste kui naiste eeldatav eluiga
stinnihetkel kasvanud, ning monevorra on vihenenud erinevused naiste ja meeste eeldatavas
elueas. Pikem eeldatav eluiga annab omakorda alust oletada, et tulevikus kasvab krooniliste
haigustega ja tervisepiirangutega elavate inimeste arv maakonnas.
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Joonis 11. Oodatav eluiga (allikas: Eurostat, Statistikaamet). Markus: vanuses Oaastat.
Koostanud: Tervise Arengu Instituut.

Kuna Valgamaa vanemaealist rahvastikku iseloomustab naiste suurem osakaal eakate hulgas,
siis voivad sellega kaasneda erinevad sotsiaalmajanduslikud mdjud ja riskid (néit suurem
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vaesusrisk). Kui 65-74aastastest on 61% naised, siis 75-aastaste ja vanemate hulgas on see
niitaja 72%. Selle peamine pdhjus ongi iilalmirgitud suur erinevus naiste ja meeste eeldatavas
elueas — VValgamaa naised elavad meestest keskmiselt ligi 9,5 aastat kauem.
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2011/2012 2012/2013 2013/2014 2014/2015 2015/2016 2016/2017
=@=—FEesti mees 53,55 53,43 53,03 53,32 53,92 54,16
=@ \/alga mees 47,83 47,71 48,16 50,29 50,67 50,83
Eesti naine 57,43 56,87 56,82 56,55 57,38 57,83
Valga naine 54,39 51,99 52,05 50,37 50,04 52,73

Joonis 12. Tervena elada jadnud aastad (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Tervelt elatud aastad ehk ilma terviseprobleemidest tingitud piiranguteta elatud eluaastate arv
pohineb keskmise eluea ja Eesti sotsiaaluuringu (EU-SILC) andmetel, kiisimusel pikaajaliste
tervisest tingitud tegevuspiirangute olemasolu kohta. Jooniselt ndhtub, et Valgamaa meeste
tervena elada jadnud aastad on kerges tdusutrendis. Kahe aasta (2016/2017) keskmise jérgi on
Valgamaa mehe tervena elada jadnud aastateks 50,83, samas oodatav eluiga 72,35. Prognoosi
kohaselt on voimalik, et Valgamaa mees elab tervisepiirangutega 21,52 aastat. Valgamaa naiste
tervena elada jddnud aastateks on 52,73, seevastu oodatav eluiga 81,01 (neist vdimalike
tervisepiirangutega 28,28). Valgamaa naiste tervena elada jadnud aastad on 2016/2017 aastal,
vorreldes 2011/2012, langenud 1,86 aastat.
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Joonis 13. Tervena elatud aastad (allikas: Eurostat, Statistikaamet). Méarkus: vanuses Oaastat.
(koostanud: Tervise Arengu Instituut).
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OLULINE ARVESTADA:
Valgamaa rahvastik véheneb jérjepidevalt nii véljarande kui ka negatiivse iibe
tottu. Valga maakonna inimesed suunduvad elama suurlinnadesse ja vilismaale.
Viljardnne on suurem kui sisserdnne. Nooremate elanike rédnne linnadesse
vihendab kohalikku maksutulu ja suurendab vanadussoltuvus- ja iilalpeetavate
miira maakonnas.
Valgamaa on vananeva clanikkonnaga maakond. Eakate (iile 65-aastaste)
osatdhtsus kajastab suurt viljakutset sotsiaalteenuste siisteemile. Touseb
vajadus eakatele suunatud sotsiaal- ja terviseteenuste jérele. Maapiirkondade
hajaasustusest tulenevalt on iiha keerulisem tagada teenuste kattesaadavus.
Naiste pikem eluiga mdjutab leibkonnastruktruuri. Kui 55-64-aastastest elab
veel suur osa koos partneri vOi lastega, siis vanuse kasvades suureneb iiksi
elavate inimeste hulk ja abivajadus toimetulekuks (teenused ja toetused) kasvab.
Vanemaealiste osakaalu kasvu maakonnas ei saa iiksnes negatiivsest kiiljest
vaadata. Vanemaealisuse piirid ja arusaam vanemaealistest on pidevalt muutuv
ning konkreetsest kontekstist sdltuv. Vanemaealised on siiani vdhekasutatud
ressurss maakonna erinevat eluvaldkondade arendamisel.
Laste (0-14-aastaste) osatdhtsus Valgamaal vdheneb, mistdttu on ka
potentsiaalseid tooturule sisenejaid vdhem. Laste ja noorte tervisliku ning
turvalise arengu tagamiseks tuleb laiendada lastele ja noortele suunatud
teenuseid. Elu- ja dpikeskkonna arendamisel on vajalikud investeeringud nii
lihemas kui ka kaugemas perspektiivis.
Rahvastiku vananemine mojutab véga olulisel mééral to6turgu. Jarjest enam
suureneb surve t0oga hoivatutel, et rahuldada Valgamaal t66j0uturu vajadused.
Suureneb vajadus elukestva Oppe (limber- ja tdienddpe) ja vaimset tervist
toetavate teenuste jarele.
Valgamaa on maapiirkondades horedalt asustatud. Asustatus on peamiselt
koondunud kolme keskuse — Valga, Otepédd, Tdrva iimber. Todle, Oppima ja
teenuste jérele liigutakse nii iile valla kui maakonna piiri. Ligipddsu tagamiseks
on vajadus paindliku iihistranspordi jérele, sh sotsiaaltransporditeenuse jarele.
Teenuste planeerimisel tuleb silmas pidada, et muude rahvuste osakaal
maakonna elanike seas on arvestatav.

Tervis igas

é & poliitikas!
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VORDSED VOIMALUSED

Seisuga 30.09.2018 oli Eesti korgeim registreeritud to6tus Valga maakonnas (8,2%), teisel
kohal oli nimetatud ajahetkel Ida-Virumaa (8,0%). Valgamaa naabermaakondades on
registreeritud to0tus monevorra vdiksem: Vorumaal 7,2%, Pdlvamaal 6,4% ja Viljandimaal
3,3%. Valgamaa on mitmeid aastaid olnud koos Ida-Virumaaga registreeritud to6tuse poolest
Eestis esimestel kohtadel. Registreeritud tootute sooline ja vanuseline jaotus on Valgamaal
iildiselt sarnane Eesti keskmisega.
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Joonis 14. 15-74-aastaste to6hoive méar (allikas: Statistika andmebaas).

Toohdive médr nditab 16-aastaste kuni pensioniealiste hdivatute osatdhtsust samas vanuses
kogurahvastikust. Néitaja pohineb Euroopa Liidu t66jou-uuringul. Hoivatu on isik, kes
uuringunddalal t66tas vihemalt {ihe tunni ja sai selle eest tasu kas palgatddtaja, ettevotja voi
vabakutselisena. To6hdive médrast on niha todealiste t66 voi muu eelnimetatud tegevusega
mittehdivatute osatdhtsus maakonnas. Toohdoive middr oli 2017. aasta Valgamaal 58,1%
(Vorumaal 57,1%, seevastu Viljandimaal 62,8%). Vorreldes viimase seitsme aastaga on
Valgamaal to66hdive médr pidevalt kasvanud, saavutades 2017.a. korgeima mééra.

Too6tuse médr ehk toopuuduse médr on todtute osatihtsus t66jous (vt joonis 15 Ik 17). Tootuse
méér on aastatega nii Eestimaal kui ka Valgamaal ning naabermaakondades langenud. Kolme
aasta (2015-2017) libisev keskmine on Valgamaal 6,3%, mis sarnaneb kogu Eesti nditajaga,
milleks on 6,2%.
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Joonis 15. To6tuse médr (allikas: Statistika andmebaas).

Téisvadrtuslikku tihiskonnaelust osavottu mojutab oluliselt todturul osalemine. To6tamine on
iiks olulisemaid sotsiaalset tdrjutust véltida aitavaid tegureid. To6koha olemasolu ja hdivatus
on oluline tervisemdjur. To6tus ja mittehdivatus seevastu oluline terviserisk, kuna tdstab nii
individuaalset kui perekonna vaesusriski, mdjutab oluliselt tervisekditumist, ndrgendab nii
fiitisilist kui ka vaimset tervist.
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Joonis 16. Keskmine bruto- ja netokuupalk maakonna jargi (allikas: Statistika andmebaas).

Valgamaa elanike sissetulekud on Eestis jarjepidevalt iihed madalamad, viimastel aastatel on
maakond olnud selles osas lausa viimasel kohal. 2017.a. seisuga oli Eesti keskmine brutopalk
1221 eurot, Valgamaal seevastu 942 eurot. Sarnane brutopalk on ka naabermaakondades —
Vorumaal 999 eurot, Pdlvamaal 906 eurot. Seitsme aastaga on Valgamaa inimeste keskmine

17



brutopalk kasvanud 650 eurolt 942 eurole ehk kokku 292 eurot. Eestimaa keskmine brutopalk
on sama ajaga tousnud 382 eurot. Sissetulekute erinevused Eesti keskmisega vorreldes on
viimastel aastatel mone protsendi vorra vidhenenud, sest valgamaalaste palgakasv on olnud
keskmisest kiirem. See vdib olla pohjendatav asjaoluga, et suur hulk maakonna elanikke to6tab
véljaspool oma maakonda.
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Joonis 17. Suhtelise vaesuse médr (allikas: Statistika andmebaas).

Madalama sissetulekuga inimeste majandusliku toimetuleku hindamiseks kasutatakse Eestis
peamiselt kahte indikaatorit - absoluutse ja suhtelise vaesuse niitajat. Absoluutse vaesuse piir
madrab dra madalama sissetulekutaseme, mis voimaldab inimestel toime tulla konkreetses
keskkonnas. Suhteline vaesus nditab sissetuleku jaotumise ebaiihtlust viiksema sissetulekuga
elanike seas.

Statistikaameti andmetel elas 2016. aastal 21,1% Eesti elanikkonnast ehk ligi 276 000 inimest
suhtelises vaesuses. 2016. aastal elanikkonna sissetulek suurenes ja sissetulekute ebavordsus
piisis varasema aasta tasemel. Riiklikud toetused ja pensionid aitasid takistada vaesusesse
langemist, sest nende mittearvestamisel sissetulekute hulka oleks suhtelises vaesuses elanud
39,2% Eesti elanikkonnast. Suhtelist vaesust kogevate inimeste osatdhtsus on Eestis viimase
nelja aasta jooksul vihenenud, joudes 2013. aasta 21,8%-st eelmisel aastal 21,1%-ni. Korgem
haridustase on oluline vaesuse véltimise eeldus. 2016. aastal oli kdrgemalt haritud inimeste
suhtelise vaesuse médr 13%, pohi- vO1 madalama haridusega inimestel 36,7%. Korgemalt
haritud inimeste puhul oli suhtelise vaesuse méaér peaaegu kolm korda vdiksem kui pohi- voi
madalama haridusega inimestel.

Suhtelise vaesuse maar oli 2016.a. seisuga Louna-Eestis 25,4% ning Valgamaal koguni 32,2%.
Antud néditaja kinnitab veelkord, et Valgamaa inimeste sissetulekud erinevad Eestimaa
nditajatest. Suhtelises vaesuses elavate valgamaalaste osatdhtsus maakonna rahvastikust on
vorreldes 2011.a. (25,8%) tousnud 2017.aastaks 6,4 protsendipunkti. Korgeim suhtelise
vaesuse niitaja oli Valgamaal 2015.a. kiitindides 37,7%-ni.
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Joonis 18. Laste suhtelise vaesuse méadr (allikas: Statistika andmebaas).

Valgamaal elab suhtelises vaesuse 2016.a. seisuga 39,1% lastest, absoluutses vaesuses 3,5%
lastest. Eesti nditajaga vorreldes, milleks on 16,5%, on see méarkimisvéérselt suur.
Naabermaakondades on samuti laste suhtelise vaesuse méédrad véiksemad kui Valgamaal:
Polvamaal 30,3%, Vorumaal 29,3% ja Viljandimaal 16,8%. Lapse heaolu ja
tarbimisvoimalused olenevad palju sellest, kui palju on peres raha teenijaid ja kui palju
iilalpeetavaid ehk lapsi ja tootuid. Uhe vanemaga ja lasterikastes peredes kasvavate laste
vaesusrisk on tunduvalt suurem kui neil, kellel on viahe 6desid-vendi. Samal ajal on laste vaesus
vanemaealiste (vihemalt 65-aastased) omast tunduvalt siigavam. Ehkki pensiondre on vaesuses
palju (vanaduspensiondride suhtelise vaesuse miér oli Eestis 2015. aastal 44,6%), ei ole nende
vaesus nii siigav.
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Joonis 19. Puudega inimesed nelja maakonna 16ikes (allikas: Statistika andmebaas).
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Puue on inimese anatoomilise, fiisioloogilise vdi psiilihilise struktuuri voi funktsiooni kaotus
vOi kdrvalekalle, mis koostoimes erinevate suhtumuslike ja keskkondlike takistustega tokestab
ithiskonnaelus osalemist teistega vordsetel alustel. Puudega isikute arv on Valgamaal piisinud
aastate 10ikes suur, iiletades 6100 piiri. 2017.a. elas maakonnas 6111 puudega inimest. Kuna
rahvaarv Valgamaal viheneb, kasvab ka puudega isikute osatihtsus rahvastikus. Ule poolte
puudega inimesi on vanuses 63 ja vanemad.
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Joonis 20. Puudega inimeste osakaal vanuserithma jargi 2017 (allikas: Sotsiaalkindlustusamet).

Alljargneval joonisel on eraldi vilja toodud puuetega laste arv Valgamaal, Viljandimaal ja

Vorumaal.
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Joonis 21. Puudega lapsed vanuses 0-15.a (allikas: Statistika andmebaas).
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Valgamaa puuetega laste arv on vihesel maéral aastast aastasse kasvanud, puuetega laste arv
touseb ka naabermaakondades. 2011.a. oli Valgamaal 323 puudega last, aastaks 2017.a on see
arv kasvanud 376ni.

OLULINE ARVESTADA:

e Valgamaal on registreeritud t66tus suurim Eestis. To6tusega kaasnevate sotsiaal- ja
terviseriskide maandamiseks on vajalik kdivitada ja hoida t60s eriprogramme —
tdiendkoolitused ja -kursused, toetatud téokohad, kohandatud tookohad puuetega
inimestele, toetavad teenused noortele to6turule suundumiseks, erinevad,
ndustamisteenused, sh vélandustamine, terviseteenuste tagamine ravikindlustuseta
inimestele. Aktiivsete tooturumeetme pakkumisel on oluline roll Eesti To6tukassal.

e Valgamaa keskmine brutopalk kirjeldab maakonna véhest joukust ja elanike Eesti
keskmisest madalamat maksujoulisust. Inimeste sissetulekute suurus on oluline
tervisemdjur, kuna maéirab oluliselt elanike vOimalusi tervist toetavate valikute
tegemisel.

e Suhtelist vaesust kogevate elanike osakaal on maakonnas suur. Vaesuses elamine
mdjutab oluliselt Valgamaa laste heaolu, nende tervislikku ja turvalist arengut.
Maakonna sotsiaalpoliitika peamine eesmirk on kindlustada teatud tasemel koigi
elanike toimetulek, sealjuures suurendada lastega peredele, iiksi elavatele eakatele,
alla vaesuspiiri elavate inimestele suunatud sotsiaalteenuste mahtu ning laiendada
sotsiaaltoetuste taotlemise ja madramise kriteeriume.
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OLULINE ARVESTADA:
Valgamaal elab palju puuetega inimesi. Ténane puuetega inimeste madal
sissetulek ei suuda tagada leibkonna toimetulekut ja tihiskonnaelus osalemist.
Ebapiisav sissetulek on oluline tervisemdjur ja piirab teenustele juurdepéésu.
Eriti suures vaesusriskis on puuetega lapsed.
Puuetega laste, sh arenguliste erivajadustega laste Oigeaegne mérkamine ja
toetamine esitab suured véljakutsed haridusasutustele, toetus- ja
ndustamissiisteemile.
Puude iseloomust (kuulmispuue, litkkumispuue, ndgemispuue jne) tingituna on
oluline tagada puudega isikutele ligipddsetav keskkond — puuetega inimeste
vajadusi arvestav linnaruum ja hooned, Opi- ja tookeskkonnad, heli- ja punktikiri.
Puuetega inimestel on suurenenud vajadus erinevate sotsiaal- ja terviseteenuste
jarele - kohandatud eluruumid, abivahendid, sh IT-lahendused, hooldusteenused,
koduhooldusteenused, isikliku abistaja teenus, tugiisiku teenus, tdlketeenus,
sotsiaaltransporditeenus, noustamisteenused, rehabilitatsiooniteenused.
Suur osa puuetega tdiskasvanutest ja lastest vajab igapédevaseks toimetulekuks
korvalabi. Suur hoolduskoormus mdjutab lihedaste tervist, todtamist ja aktiivset
osalemist iihiskonnaelus. Vihestest sissetulekutest tingitult on omastehooldajatel
risk langeda vaesusesse. Koigis Valgamaa omavalitsustes on vajalik iile vaadata
toetuse madr ja reeglid puudega isiku hooldamise eest ning hoolekandeasutuse
kohamaksu tasumise toetamise voimalused.
Valgamaa elanike sotsiaalse torjutuse risk on suur, samas ei ohusta tdrjutuse risk
koiki inimesi ja tihiskonnariihmi tihel mééral. Piisivalt on suuremas vaesuses
pigem lapsed, vanemaealised, mittetootavad ja madalama haridustasemega
inimesed. Sotsiaalseks tdrjutuseks nimetatakse olukorda, kus inimene ei saa
puuduliku hariduse, véikese sissetuleku, vaesuse, materiaalse ilmajéetuse,
tootuse voi kehva tervise tottu lihiskonnaelust tdisvaartuslikult osa votta ning
tema juurdepéds ressurssidele ja teenustele on piiratud. Viheneb inimeste isiklik
toimetulekuvdime. Sotsiaalse torjutuse korral ei kaota mitte ainult inimene ise,
vaid kogu tihiskond ja maakonna areng.
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MAAKONNA RAHVASTIKU TERVISEANDMED

Hea tervis voimaldab sdlmida ja siilitada inimsuhteid, osaleda tihiskonna- ja kultuurielus,
samuti aktiivselt osaleda t66turul ja elukestvas dppes. Lisaks erinevatele terviseandmetele tuleb
alati arvestada elanike enesehinnangulist tildist terviseseisundit, pikaajaliste haiguste ning
igapdevaelu takistavate terviseprobleemide olemasolu. Varajane terviseckaotus ldbi haiguste,
puudujadgid funktsioneerimisvoimes, terviseprobleemid, riskikditumine ja tervislike valikute
kéttesaamatus mojutavad isiku igapdevast toimetulekut ja tegutsemisvoimekust ning ka
sotsiaal- ja tervishoiusiisteemi ning riigi ja omavalitsuse ressursse laiemalt.
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Joonis 22. Valgamaa tervisekaotus ehk suremuse ja haigestumuse tdttu kaotatud eluaastad 1000
elaniku kohta naabermaakondade ning Eestiga vorreldes (allikas: Tervise Arengu Instituut).

2017.aastal kaotas Eesti rahvastik 418 496 aluaastat (mehed 193 640 ja naised 224 851 aastat).
Mehed kaotasid 43% oma eluaastatest haigustele ja vigastustele ning 57% enneaegsete surmade
tottu. Naised seevastu 54% haigustele ning 46% enneaegsete surmade tottu. Tervisekaotus
kirjeldab 1dhet rahvastiku parima vdimaliku ja tegeliku terviseseisundi vahel. Tervisekaotus
jaguneb haiguskaotuseks ja suremuskaotuseks. Haiguskaotus néditab haiguste ja vigastuste tottu
kaotatud eluaastate arvu. Suremuskaotust véljendatakse enneaegselt, st enne vastava vanuse
keskmise  eeldatava  eluea ~ moodumist  toimunud  surma  tottu  kaotatud
eluaastatena. Tervisekaotus leitakse ~ suremus- ja haiguskaotust summeerides ning
viljendatakse vaevuste tottu kaotatud eluaastatena.

Tervisekaotuse peamisteks pohjusteks meeste hulgas on vereringeelundite haigused (35%),
kasvajad (19%) ning vigastused ja miirgistused (11%). Naiste seas on peamisteks
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tervisekaotuse pohjusteks vereringeelundite haigused (40%), kasvajad (19%) ning
lihasluukonna ja sidekoehaigused (7%).

Valgamaa, Polvamaa ja Ida-Virumaa on korgeimate tervisekaotuse nditajatega maakonnad
Eestis. Vorreldes naabermaakondadega Viljandi- ja Vorumaaga kaotab Valgamaa rahvastik
enim aastaid surmade, haiguste ja vigastuste tottu. Valgamaa rahvastik kaotas 2017.aastal 1000
maakonna elaniku kohta 391,5 eluaastat, seevastu oli Eestis vastav nditaja 317,7. Valgamaa
tervisekaotus oli kokku 11 698 eluaastat, mis on samavéairne 152 inimese kaotusega, kui votta
arvesse, et samal aastal oli keskmine eeldatav eluiga Valgamaal veidi tile 76,74 (mehed 72,35
ja naised 81,01) aasta.

Tervise enesehinnang on iildist tervise olukorda kajastav niitaja, mis peegeldab iihtaegu nii
inimese subjektiivset kui ka objektiivset tervist. Terviseseisund seostub sellega, mil mééral on

inimene oma eluga iildiselt rahul.

Tabel 1. 16-aastaste ja vanemate terviseseisund. Maotiihik: % (allikas: Statistika andmebaas).

Hinnang 2013 2014 2015 2016 2017

Kogu Eesti Viga hea vdi hea 55,0 54,9 54,3 55,7 55,0
Ei hea ega halb 30,0 29,7 31,0 30,8 31,3

Halb voi viga halb 15,0 154 14,7 13,5 13,7

Valga maakond | Viga hea vdi hea 45,8 449 43,3 44,3 42,3
Ei hea ega halb 32,6 33,8 32,8 34,1 35,4

Halb vdi viga halb 21,6 21,3 23,9 21,6 22,3

16-aastased ja vanemad Valgamaa elanikud hindavad 2017.a. oma tervislikku seisundit 42,3%
véga heaks, 35,4% ei heaks ei halvaks ja 22,3% halvaks voi viga halvaks. Eestis tervikuna on
oma tervist heaks hindavaid seevastu 55%, mis on 12,7 protsendipunkti suurem kui Valgamaa
elanike hulgas.
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Joonis 23. Positiivne tervisehinnang >16a. 2017.aastal (allikas: Tervise Arengu Instituut).
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Joonis 23 ndhtub, et oma tervislikku seisundit hindavad korgelt eelkdige noorukid vanuses 15-
24 eluaastat. Langust on ndha vanusegrupis 25-34 ja tousu vahemikus 35-44 eluaastat.
Vanusevahemik 45-54 hindab oma tervist positiivselt vaid 14,3% ja vanuses 55-70 ainult 9,2%.

Hea tervise enesehinnanguga on:
e pigem noored kui keskealised ja vanemaealised;
e pigem korgharidusega kui alg- voi pohiharidusega ja keskharidusega vastajad;
e pigem todtavad kui mitteaktiivsed ja todtud,;
e pigem madala kui keskmise ja korge ostujduga vastajad;
e pigem ilma elukaaslaseta kui elukaaslasega vastajad;
e pigem tdisealiste lastega kui ilma lasteta ja alaealiste lastega leibkondade liikmed;
e pigem need, kellel ei ole pikaajalist kroonilist haigust;
e pigem need, kes ei ole terviseseisundi tottu piiratud toimetulekuga.

16-aastaste ja vanemate tervisest tingitud piirangute esinemine igapdevategevustes niitab
elanike osatdhtsust, kes vajavad igapdevaseks toimetulekuks tdiendavat abi kas
majapidamistoodes voi enese eest hoolitsemise tegevuste juures (vt joonis 24). Siia kuuluvad
inimesed, kellel on litkumisraskusi, ndgemis- vdi kuulmispiiranguid voi muid tervisealaseid
takistusi. Nditaja on vanusest sdltuv ja suureneb vanuse toustes.
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Joonis 24. 16-aastaste ja vanemate tervisest tingitud igapievategevuse piiratus (allikas: Eesti
Statistikaamet).

Valgamaa 16-aastaste ja vanemate tervisest tingitud igapdevategevuse piiratus (vastanute
hinnang: suurel méddral) oli 2013.aastal 15,4% (Voru maakonnas 16,3%). 2015. aastal tdusis
see 18,9%-ni. Viimase kahe aastaga on protsendiméér langenud, olles aga, vdrreldes kogu Eesti
ja naabermaakondadega, siiski kdrgeim (2017. aastal 14,8%). Seega on Valga maakonnas Eesti
keskmisest rohkem inimesi, kelle igapaevategevused on tervisest tulenevalt piiratud.
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Terviseseisundi tottu piiratud igapdevase toimetulekuga vastajate osakaal on kdrgem:
pigem vanemaealiste kui keskealiste ja noorte hulgas;

pigem keskharidusega ja alg- voi pohiharidusega kui korgharidusega vastajatel;
pigem mitteaktiivsete kui todtute ja tootavate hulgas;
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Joonis 25. Hospitaliseeritud haiged (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Jooniselt 25 nédhtub, et haiglaravil viibinute arv nelja aasta 10ikes on vdhenenud. 2012.aastal
kogu Eesti mastaabis 1,43% ja 2015 aastal 1,19%. Valga maakonnas paigutati 2015.a.
haiglaravile 2 756 inimest, mis on 646 patsienti vihem kui 2012.aastal. Haiglaravi vajajate
inimeste arv viheneb.

Vigastused on Eestis laste ja noorte tdiskasvanute peamine surma pdhjus. Vigastuste tdttu vajas
2016.aastal ravi ligi 158 000 Eesti elanikku, 868 inimest hukkus. Avaliku sektori kulu
vigastustele oli {ile 43 miljoni euro. Vigastuste ndol on tegemist laiaulatusliku ja tdsise, ent
siiski suures osas ennetatava rahvatervise probleemiga.

Tabel 2. Aktiivravihaiglast vigastuste ja miirgistuste diagnoosiga lahkunud patsientide arv
Valga maakonnas (allikas: Tervise Arengu Instituut)

Vanuseriihm 2015 2016 2017
Vanuseriihmad kokku 263 260 228
0 4 3 4
1-4 11 7 9
5-9 9 10 7
10-14 19 10 6
15-19 11 7 8
20-24 15 12 8
25-34 32 31 28
35-44 32 35 38
45-54 32 39 30
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Tabel 2. jatkub

Vanuseriihm 2015 2016 2017
55-64 44 37 27
65-74 30 23 22
75 ja vanemad 24 46 41
75-84 17 35 27
85 ja vanemad 7 11 14

Tabelist ndhtub, palju on olnud Valgamaal aktiivravihaiglas viibinute arv kalendriaasta jooksul
vigastuste, miirgistuste vOi teatavate muude vélispohjuste toime tagajérjel. Lapsi vanuses O-
4aastat, kes vajasid haiglaravi 2015.aastal oli kokku 15, 2016.aastal 10 ja 2017.aastal 11. Lapsi
vanuses 5-14aaastat vajasid 2015.aastal kokku haiglaravi vigastuste ja miirgistuste tottu 28,
2016.aastal 20 last ja 2017.aastal 13 last. Laste ja noorte vigastuste arv on kolme aasta vordluses
maakonnas vdhenemas. Seevastu 75-aastaste ja vanemate hulgas on vigastuste ja miirgistuste
juhtude arv tdusmas (2015.aastal 24, 2016.aastal 46 ja 2017.aastal 41).

Jargnevalt tuuakse vilja pahaloomuliste kasvajate esmajuhtumid kolmes maakonnas:
Valgamaal, Viljandimaal ja Vd&rumaal. Joonisel on toodud pahaloomuliste kasvajate
esmajuhtumid nii arvu kui protsendina (protsendi arvutamisel ldhtuti kasvajate koguarvust
Eestis).
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Joonis 26. Pahaloomuliste kasvajate esmajuhud kolmes maakonnas (allikas: Tervise Arengu
Instituut, vdhiregister).

Pahaloomuliste kasvajate esmajuhtude arv on Eestis, Valgamaal ja teistes naabermaakondades
suur. See on ka tiks peamisi surmapohjuseid nii Eestis kui ka VValgamaal. 2010.aastal oli kogu
Eestis pahaloomuliste kasvajate esmajuhtude arv 7854 ja 2015.aastal 8662. Terves Eestis on
pahaloomuliste kasvajate arv tdusvas trendis. Valgamaal oli 2015.aastal 193 esmajuhtu, mis on
2,23% kasvajate koguarvust Eestis (Vorumaal 2,6% ja Viljandimaal 3,87%). Statistilised
andmed néitavad, et pahaloomuliste kasvajate esmajuhtude arv on ka Valga maakonnas tdusev
trend.
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Maailma Terviseorganisatsiooni viimastel andmetel haigestub tuberkuloosi igal aastal umbes 9
miljonit inimest. Euroopas haigestub sellesse iga paev ligi 1000 inimest. Eestis registreeritakse
viimastel aastatel umbes 200 uut tuberkuloosijuhtu. Tuberkuloos kui ohtlik nakkushaigus ei ole
ka Valgamaalt kadunud. Haigus v0ib ohustada koiki vanusegruppe olenemata inimese
sotsiaalsest vOi majanduslikust taustast.

Tabel 3. Tuberkuloosi haigestumus Valgamaal (allikas: Tuberkuloosiregister).

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Esmasjuhud 7 5 9 10 5 7 4
Retsidiivjuhud 1 4 1 2 2 0 2
Kokku 8 9 10 12 7 7 6

2014.aastal oli Eestis kokku 236 tuberkuloosi esmas- ja retsidiivjuhtu. Aastatega on selle arv
langenud (2017.aastal oli 171). Valgamaal oli 2017.a. kokku 6 tuberkuloosi esmas- ja
retsidiivjuhtu, suurem juhtude arv oli 2012.aastal, milleks oli 12.
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—@—V/alga mk 5,08% 3,40% 3,72% 3,51%
Viljandi mk 5,93% 6,31% 2,66% 4,68%
Véru mk 4,24% 2,43% 1,60% 1,17%

Joonis 27. Tuberkuloosi esmas- ja retsidiivjuhud kolmes maakonnas (allikas: Tervise Arengu
Instituut).

Valgamaa, vorreldes kahe naabermaakonnaga, paikneb tuberkuloosi esmas- ja
retsidiivjuhtudega peamiselt keskel. 2017.aastal oli Valgamaal 3,51% (juhtudest 100 000
elaniku kohta), Vorumaal 1,17% ja Viljandimaal 4,68%.

Tervise Arengu Instituudi uuringust ,,Eesti tdiskasvanud elanikkonna seksuaalkéditumine 2017
selgub, et 18-79 aastaste eestimaalaste seksuaalelu on aktiivne ja enamik inimesi on oma
seksuaaleluga rahul. Hoolimata sellest, et Eesti on uute HIV nakatumiste poolest Euroopa
Liidus teisel kohal, ei kasuta enam kui pooled eestimaalased juhusuhte seksuaalvahekorras
kondoomi. Suguhaigused levivad peamiselt kaitsmata seksuaalvahekorra ajal (osa nakkusi
levib ka vere kaudu, nahk-naha kontaktil vi emalt lapsele raseduse, siinnitamise v0i imetamise
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ajal). Pikas perspektiivis on avastamata ja ravimata suguhaigused suur terviserisk, mis voib
pohjustada eluohtlikke tagajérgi.

Tabel 4. Sugulisel teel enamlevinud haigused absoluutarvuna (allikas: Terviseamet).

Aastad Sugulisel teel Pélva Valga Viljandi Voru
levivad haigused maakond maakond maakond maakond
2013 | Siiiifilis 1 2 2 0
Gonokokknakkus 5 2 7 1
Klamiitidiahaigused 44 35 41 23
2014 | Sifilis 0 2 3 1
Gonokokknakkus 3 4 6 6
Klamiiiidiahaigused 26 31 42 21
2015 | Suifilis 0 1 0 0
Gonokokknakkus 0 0 3 1
Klamiiiidiahaigused 20 26 16 17
2016 | Siifilis 1 0 1 0
Gonokokknakkus 1 1 0 0
Klamiiiidiahaigused 31 22 22 16
2017 | Siiiifilis 0 2 3 1
Gonokokknakkus 0 3 2 0
Klamiiiidiahaigused 25 9 33 17

Tabel kajastab Valgamaal viimastel aastatel sugulisel teel enam levinud haiguseid. Aastate
16ikes voib tdheldada, et suguhaiguste levik on maakonnas minimaalselt vdhenenud.
Terviseameti andmetel oli Valgamaal HIV nakatunuid 2012. ja 2014.aastal iiks. Kéesoleva
hetke seisuga on 2018.aastal iiks Valgamaa inimene nakatunud HIV-sse. 2012.aastal oli Eestis
nakatunuid kokku 315. Alates 2013. aastast on HIV nakatunute juhud langevas joones, olles
14.09.2018. aasta seisuga 140 (allikas: Terviseamet). Maakonnapohist tdiskasvanute
seksuaalkditumise uuringut pole Valgamaal 14bi viidud.
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Joonis 28. Surnud enne 65. eluaastat (allikas: Statistikaamet).
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Joonis iseloomustab enne 65.eluaastat aset leidnud surmade arvu 100 000 kuni 64-aastase
elaniku kohta. Indikaator nditab kui suur on suremuse tase elujouliste ja produktiivsete (sh
tooealiste) elanike seas. Varajased surmad suurendavad oluliselt iildist tervisekaotust.
Vorreldes kolme maakonda — Voru, Viljandi ja Valga, siis selgub, et suremuse tase on kdrgeim
Viljandimaal ja madalaim Vorumaal. Valgamaa paikneb kahe maakonna keskel. Indikaator
nditab, et suremus Valgamaal oli aastatel 2013-2016 madalaim 2015.a. Suremus tdusis
2016.aaastal kiitindides kdrgemale kui see oli 2013.aastal 2013.a suremuskordaja 110, 20016.a.
112.
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Joonis 29. Kolme maakonna surmad Onnetusjuhtumite, vigastuste ja traumade tagajirjel
(allikas: Tervise Arengu Instituut).

Vigastused ja miirgistused suurendavad oluliselt {ildist tervisekaotust, sest neid v3ib juhtuda
igas vanuses ning ka nooremas eas. Valgamaal, vOrreldes kahe naabermaakonnaga, on surmasid
onnetusjuhtumite, vigastuste ja traumade tagajarjel koige vidhem. Eestis on nimetatud surmade
osakaal samuti viimase kuue aasta jooksul langemas. Néiteks 2012. aastal oli dnnetusjuhtumite,
vigastuste ja traumade tagajirjel surmasid 1168 ja 2017. aastal 849. Samas on Valgamaa
standarditud suremuskordaja 100 000 elaniku kohta 2017.aastal 74,26 kogu Eesti keskmisega
(64,03) vorreldes siiski suurem. Standarditud suremuskordaja dnnetusjuhtumite, miirgistuste ja
traumade tagajdrjel on indikaator, mis nditab, kui suur hulk inimesi hukkub erinevate
valispdhjuste tottu. Vigastuse vOi miirgistuse tagajirjel asetleidnud surma pohjusteks on
sagedamini juhuslikud miirgistused, sh alkoholimiirgistus, enesetapp, kukkumised,
soidukidnnetused.

30



140
= 120
ERRL 94 .4
g
E 80
E 60 68 .1
€
e
- 20
0
2011 2012 2013 2014 2015
Valgamaa Eesti keskmine Euroopa Liit

Joonis 30. Surmad vigastustesse ja miirgistustesse (allikas: Eurostat, surma pohjuste register).
Markus: standarditud kordaja. Koostaja: Tervise Arengu Instituut.
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Joonis 31. Surmad Onnetusjuhtumite tagajarjel (100 000 kohta) 2014 -2016 (allikas: Surma
pohjuste register). Méarkus: 2017.a vana haldusjaotus. Koostas: Tervise Areng Instituut.
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OLULINE ARVESTADA:
Valgamaa tervisekaotus oli 2017.aastal kokku 11 698 eluaastat, mis on
samavéadrne 152 inimese kaotusega.
Valgamaal on Eesti keskmisest rohkem inimesi, kelle igapdevategevused on
tervisest tulenevalt piiratud.
Oma tervislikku seisundit hindavad heaks véi vdga heaks 42,3% Valgamaa 16-
aastased ja vanemad Valgamaa elanikud. Tervise subjektiivne enesehinnang
nditab, et tulevikus haigestumuse ja suremuse niitajad suurenevad veelgi.
Varajased sekkumised, mis on suunatud positiivse(ma) tervisekditumise
saavutamisele ja samuti haiguste ennetamisele on olulised kdigi vanusegruppide
hulgas, eelkdige aga laste ja noorte seas.
Tervist vairtustava ja tervislikke eluviise soodustava keskkonna loomiseks on
oluline, et tervist edendavate lasteaedade ja koolide vorgustikuga liituksid koik
Valgamaa haridusasutused ja et aktiivseks noorsootdoks on loodud vdimalused
koigis omavalitsustes.
Ule poole haiguskoormusest langeb todealisele elanikkonnale, see tihendab nii
haiguse tottu kaduma ldinud t66tunde, varaseid pensionilejdimisi, toovoimetust ja
korget suremust tdoealise elanikkonna hulgas. Tooealise elanikkonna ebaterved
eluviisid, halb terviseseisund ja varajane suremus ei voimalda kasutada tdielikult
t00jou potentsiaali, mojutades negatiivselt elukvaliteeti, t66j0u pakkumist ja
tootaja produktiivsust. Tervislike tookohtade loomine on inimeste heaolu
arvestades majanduslikus mottes igati pohjendatud. Valgamaal tuleb toetaja
tooandjaid tervist edendavate tookohtade vorgustikuga liitumisel.
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Alkoholi liigtarvitamine toob kaasa suuri tervise- ja sotsiaalseid kahjusid mitte ainult
liigtarvitajale endale, vaid kogu iihiskonnale (sh ldhedastele). Alkoholitarvitamisest on
pohjustatud  mitmed  haigused:  psiiihika- ja  kditumishdired,  nérvisiisteemi
alkoholdegeneratsioon, alkoholpoliineuropaatia, alkoholmiiopaatia, alkohoolne
kardio(miio)paatia, alkoholgastriit, maksa alkoholtdbi, alkoholi pdhjustatud krooniline
pankreatiit; vastsiindinu, kahjustatud ema alkoholitarvitusest, miirgistused.
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Joonis 32. Alkoholisurmade osakaal kodigist surmadest (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Maakondlikku muutust ajas vaadates, voib jireldada, et olukord alkoholisurmade osas néitab
olukorra teatud paranemist. Kui Eestimaa naiste alkoholisurmad on enamjaolt stabiilsed, siis
Valgamaa naiste puhul on néha arvudes vihenemist. 2014. aastal ja 2017. aastal oli Valgamaa
naiste seas alkoholi tarvitamisest tingitud surmasid kdige vihem (vastavalt 0,84% ja 0,38%).
Eesti naistega vorreldes oli surmade arv suurim 2015. aastal (1,82%). 2017.aastast on naiste
alkoholisurmade osakaal langevas muutuses. Valgamaa meeste seas oli alkoholisurmade
osakaal, vorreldes Eesti meestega, suurim aastal 2014 (Valgamaal 6,19, Eestis 4,84) ja vdikseim
aastal 2016 (Valgamaal 4,31, Eestis 4,98). Valgamaa meeste ja naiste nditajaid vorreldes on
véga selgelt nidha, et meeste seas on alkoholisurmasid tunduvalt rohkem. Joonis iseloomustab
alkoholist pdohjustatud surmade osatéhtsust, sh haigused ja vilispdhjused.

Stidame-veresoonkonnahaigusi registreeritakse Eestis veidi iile 80 000 uue juhu aastas. Need
on ka peamine surmapdhjus — ligikaudu 8000 surma ehk pooled surmad Eestis on tingitud
stidame-veresoonkonnahaigustest. Markimisvddrset kahju inimeste tervisele, samuti ka
majandusele, avaldab eelkdige suremus siidameveresoonkonnahaigustesse enne 65. eluaastat.
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Joonis 33. Surmad vereringeelundite haigustesse ja pahaloomulistesse kasvajatesse kolmes
maakonnas (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Levinuimad surma pdhjustavad vereringeelundite haigused on: siidame isheemiatdved,
hiipertooniatobi, peaajuveresoonte haigused, kroonilised reumaatilised siidamehaigused ja
muud siidameveresoontehaigused. Jooniselt ndhtub, et surmade arv pahaloomulistesse
kasvajatesse Valga maakonnas suureneb (2014. aastal 97 ja 2017. aastal 108). Sama tendents
on surmade arvu osas vereringeelundite haigustesse. 2017. aastal suri Valgamaal
vereringeelundite haigustesse, vorreldes eelneva kolme aastaga, kdige enam inimesi — kokku
275.
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Joonis 34. Surmad vereringeelundite haigustesse (100 000 kohta) 2014-2016 (allikas: Surma
pOhjuste register) Markus. 2017.a vana haldusjaotus. Koostanud: Tervise Arengu Instituut.
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Vihk on levinud haigus — Valgamaal on see surmapohjusena siidame-veresoonkonnahaiguste
jarel teisel kohal. Aastas haigestub Eestis vahktoppe tlile 8000 inimese ja registreeritakse ca
3800 védhisurma juhtu, mis moodustab ligi veerandi koigist surmadest. Vihiregistri
andmetel esineb Eestis enim nahavihki, eesnddrme-, kopsu- ja rinnavéhki.

800

700
65,5

62,7 68,1

600 64,2

500 60,7 58,2

338,8
400 400,1
369,7 366,6 323,1 !
300 312,1

200

100 000 inimese kohta

284,2
100 170,6 174 183,4 192,4 175,7
Valgamaa Eesti Valgamaa Eesti Valgamaa Eesti

2014 2015 2016

Onnetusjuhtumid, miirgistused ja traumad (V01-Y89)
Vereringeelundite haigused (1100-199)

Pahaloomulised kasvajad

Joonis 35. Suremus pahaloomulistesse kasvajatesse, vereringeelundite haigustesse ja
onnetusjuhtumite tottu (allikas: Surma pdhjuste register. Standarditud suremuskordajad 2014,
2015 ja 2016).

Teine peamisi surma pohjuseid Valgamaal on pahaloomulised kasvajad. Surma pdhjustavad
vihkkasvajad on: hingamiselundite pahaloomulised kasvajad, kédérsoole, pirasoole ja piraku
pahaloomulised kasvajad, liimfoid- ja vereloomekoe ning nendesarnaste kudede
pahaloomulised kasvajad, mao pahaloomuline kasvaja, eesnddrme pahaloomuline kasvaja,
rinna pahaloomuline kasvaja ja kohunddrme pahaloomuline kasvaja. Joonis 35 kajastab
standarditud suremuskordajat pahaloomulistesse kasvajatesse 100 000 elaniku kohta.
2016.aastal oli Valgamaa suremuskordaja pahaloomulistesse kasvajatesse 192,4, mis on
suurem Eesti keskmisest (175,7). Vorreldes ajajoonel suremuskordajat, annab see tunnistust, et
suremus on aasta aastalt VValgamaal kasvanud.
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Joonis 36. Valgamaa siinnitajate vanus (allikas. Tervise Arengu Instituut).

Koige enam oli Valgamaal 2012-2017.aastatel siinnitajaid vanuses 25-29 (kokku 423
slinnitajat), seejarel vanuses 30-34 (kokku 337 siinnitust) ja vanuses 20-24 (kokku 328

slinnitajat). Vanusevahemikus 35-39 oli kuue aasta peale kokku siinnitajaid 247.

Eesti esmas- ja korduvsiinnitajate keskmine vanus oli 2017.aastal vastavalt 28,3 ja 32.4
(2013.aastal 26,9 ja 31,8) — selles vanuses naisi on aga Valga maakonnas iiha vdhem. On
mérgata moningast tdusutrendi 30+ naiste silinnituste sageduses, mis kinnitab eelnevat, et

slinnitada soovitakse hiljem voi on tehtud otsus pere juurdekasvu suhtes.

Tabel 5. Teismeliste elussiinnid ja abordid (allikas: Tervise Arengu Instituut).

90

121

13
2017

Vanus 10-14 a Vanus 15-17 a
Elussiinnid Abordid Elussiinnid Abordid
2011 Eesti 1 10 159 247
Valgamaa 0 0 12 6
2012 Eesti 1 6 121 229
Valgamaa 0 0 4 5
2013 Eesti 1 13 140 210
Valgamaa 0 0 5 8
2014 Eesti 2 10 114 180
Valgamaa 0 0 6 6
2015 Eesti 2 13 96 165
Valgamaa 0 1 4 4
2016 Eesti 5 20 77 146
Valgamaa 0 0 1 3
2017 Eesti 1 8 74 120
Valgamaa 0 0 3 6

Vahemikul 2012-2017 ei olnud Valgamaal iihtegi alla 14 aasta ega iile 50 aasta siinnitajat.
Alaealisi stinnitajaid oli kdige rohkem 2014. aastal (kokku 6) ja kdige vdhem aastal 2016
(kokku 1 siinnitaja).
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OLULINE ARVESTADA:

Valgamaa suremuse esimeseks pohjuseks on vereringeelundite haigused, teisel
kohal pahaloomulised kasvajad ning kolmandal dnnetusjuhtumid, miirgistused ja
traumad.

Stidame-veresoonkonnahaigusi soodustavad véhene liikumine, suitsetamine,
alkoholi liigtarvitamine, iilekaal, vihene puu- ja koogiviljade s66mine ning
liigne soolatarbimine. On véga tdhtis, et Valgamaa elanike fliiisiline aktiivsus
suureneks, toitumisharjumused paraneksid, tubakatarbimine ja tubakasuitsuses
keskkonnas  viibimine vidheneks ning ennetavate tervishoiuteenuste
kittesaadavus paraneks.

Vajalik on elanikkonna teavitustod, kuidas teha tervislikke valikuid ja tervist
toetavaid otsuseid (ndit slidamekampaaniad), tagada maakonna keskuses
ndustamisteenused soltuvusainetest loobumiseks. Téhtsustada tubakavaba
tookeskkonda, tervisliku toidu pakkumist tookohtades, haridus-, sotsiaal- ja
tervishoiuasutustes ning véimaldada soodustingimustel toitlustamist koolis ja
lasteaias.

Liikumise positiivne moju tervisele on védga suur. Veerand tdiskasvanutest on
flitisiliselt tdiesti passiivsed, soovituslikus mahus ehk vihemalt 30 minutit pdevas
liigub vaid 7 protsenti tdiskasvanutest. Liitkumis- ja treeningvOimalusi on
Valgamaal palju juurde tulnud, korraldatakse erinevaid kampaaniaid ja
litkumistiritusi. Jatkuvad investeeringud liikumisvdimaluste suurendamiseks
(valgustatud terviserajad, tervisteenustega veekeskus Valga linnas jne) on
vajalikud.

Kasvajate tekkimises on markimisvddrne osa tubakatarvitamisel (sh kaudne
suitsetamine), ebatervislikul toitumisel ja toitumisega seotud iilekaalul, alkoholi
liigtarvitamisel, vidhesel kehalisel aktiivsusel ning liigpdevitamisel.
Pahaloomuliste kasvajate varajaseks avastamiseks on vajalik VValgamaa elanikele
tagada kvaliteetsete tervisteenuste (sh soeluuringud meestele ja naistele)
kittesaadavus. Kittesaadavad peavad olema ka taastus- ja toetusravi (sh
eneseabi- ja toimetulekukursused, tugiisikuteenus, palliatiivtoetus, kodudendus,
hospiits).
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OLULINE ARVESTADA:
Vigastuste arv Valgamaa laste ja noorte hulgas on vdhenemas, 75-aastaste ja
vanemate hulgas tdusmas. Vigastused on Eestis ja Valgamaal laste ning noorte
tdiskasvanute peamine surma pohjus. Vigastused ja miirgistused suurendavad
oluliselt {ildist tervisekaotust. Kdigis vanusegruppides voivad vigastused olla
jaddava tervisekahjustuse ning puude tekke pdhjuseks. Tohusa ennetustdoga on
vOimalik pidésta inimeste elusid ning hoida dra paljud raskemad ja kergemad
vigastused ning sellega kaasnev koormus ldhedastele ja iihiskonnale. Elu- ja
tookeskkonna arendamisel on oluline pidevalt jdrgida nende vastavust
tervisenduetele ning minimeerida voimalikud riskid. Vajalik on laiendada
vigastuste ennetamisele suunatud teavitustood koigi vanusegruppide osas,
koduvigastuste ennetamiseks eakate vajadustele kohandatud eluruumid.
Tuberkuloosi haigestumine on aastatega vihenemas.
Valgamaal liigtarbitakse alkoholi nii meeste kui ka naiste hulgas, alkoholi
laialdane levik on iseloomulik nii noorte kui ka keskealiste seas. Valgamaa
mehed surevad alkoholisurma tunduvalt rohkem kui naised. Alkoholi tarbimise
kahjude ulatust vdimendab tarbimiskultuur, mis soodustab korraga suurte
alkoholikoguste tarvitamist, siit parineb ka suur seos alkoholi ning dnnetuste ja
végivalla vahel.
Oigeaegsete ja mitmetasandiliste sekkumismeetmetega on alkoholist tingitud
surmad ja muud kahjud ennetatavad. Alkoholi liigtarvitamise vihendamiseks on
vajalik tdsta maakonna elanike teadlikkust, arendada ndustamisteenuseid, tagada
tervisteenuste kittesaadavus alkoholi tarvitamise héire ravimiseks, vidhendada
alkoholi kéttesaadavust.
Suguhaiguste levik on maakonnas minimaalselt vidhenenud, HIV juhte on ainult
tiksikuid. Valgamaa elanikele peavad olema vastavad tervishoiu- ja
seksuaalndustamise teenused kittesaadavas igas tdmbekeskuses. Jitkama peab
nii noortele kui ka keskealistele suunatud teavitustooga, sh on vajalik sotsiaalsete
oskuste ja seksuaalkditumise dpetus koolinoortele.

L
<>
X
Q_AX

X

Maailma Terviseorganisatsioon kirjeldab vaimset tervist kui heaoluseisundit, milles inimene
realiseerib oma voimeid, tuleb toime igapdevase elu pingetega, suudab téotada tootlikult ja
tulemusrikkalt ning on véimeline andma oma panuse iihiskonna heaks. Seega tdhendab vaimne
tervis enamat kui psiiithikahéire voi psiiiihilise puude puudumist — see on inimese tervise oluline
ja lahutamatu osa ning tema kogukonna heaolu ja tShusa toimimise alus. Vaimse tervise
probleeme on mitmesuguseid (depressioon, drevushdired, bipolaarne hiire, skisofreenia jt),

millel omakorda erinevad pdhjused.
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Tervise Arengu Instituudi andmetel on viélja arvutatud, et psiiiihikahdiretega seotud kulud
moodustavad kolm-neli protsenti Euroopa maade rahvuslikust kogutoodangust ning ainuiiksi
depressioon roovib ELi maades iile saja miljardi euro aastas. Enamik sellest summast ei kulu
raviks, vaid depressiooni tottu {ihiskonnale tekkinud muude kulude katteks. Otsesed kulud on
pstiithikahdirete ravile, raviteenustele, hooldusele tehtud kulutused; kaudsete kulude hulka
kuuluvad t6ovoimetus ja t661t puudumine (iile kolmandiku t661t puudumistest on seotud vaimse
tervise héiretega), kaotatud sissetulek, vdhenenud produktiivsus, patsiendi perelitkmete
kannatused.

Alljargneval joonisel on vilja toodud depressiooni esinemissagedus Valgamaa ja Eesti nii
meestel kui naistel kokku.
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Joonis 37. Depressioonisiimptomite esinemine 2011 aastal (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Tervise Arengu Instituudi andmetel oli 2017.a. Eestis olulise depressiooniga mehi (vanuses 16
ja rohkem) 5,8% ja naisi 10,5%. Depressioonisiimptomeid esineb Valgamaal rohkem vanuses
15-44 eluaastat. Koige korgem esinemissagedus on noortel vanusevahemikus 15-24 (10,2
protsendipunkti ronkem kui Eestis kokku). Seevastu vanuses 45-70 on néditajad langevas joones:
nditeks vanuses 45-54 eluaastat esineb depressioonisiimptomeid vorreldes Eestiga, 14,3
protsendipunkti vihem. Depressiooni siimptomitega inimesi saab iseloomustada jargmiselt:

e pigem noored kui keskealised ja vanemaealised;

e pigem alg- voi pdhiharidusega ja keskharidusega kui korgharidusega vastajad,

e pigem mitteaktiivsed kui todtavad ja tootud;

e pigem need, kes hindavad oma tervislikku seisundit halvaks;

e pigem need, kelle terviseseisund piirab nende igapdevast toimetulekut;

e pigem need, kes joovad purju vihemalt iiks kord nédalas;

e pigem need, kes on suitsetamist alustanud enne 18. eluaastat;

e pigem need, kes pole suitsetamisest loobunud;

e pigem need, kes on korduvalt tarvitanud kanepit;

e pigem need, kes ei ole rahul oma ldhisuhetega.
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OLULINE ARVESTADA:
Vaimse tervise néditajate halvenemine on tdsine oht kogu elanikkonna heaolule.
Kodige korgem depressioonisiimptomite esinemissagedus Valgamaal on noortel
vanusevahemikus 15-24.
Suitsiidide arv Eestis on aastate jooksul vdhenenud nii meeste kui naiste hulgas,
kuid on jatkuvalt iiks korgemaid Euroopas. Valgamaal oleme kaotanud aastatel
2013-2017 enesetappude 14bi 31 inimest. Enesetappude ennetamiseks tuleb tdsta
inimeste teadlikkust, et markaksime abivajajaid digeaegselt nii koolis, t661 kui
tervishoiusiisteemis.
Vaimse tervise probleemide drahoidmise ja varase avastamisega on vajalik
tegeleda haridusasutustes, igas koolis peab olema tagatud psiihholoogilise
ndustamisteenuse kittesaadavus. Valgamaa koolides ja lasteasutustes on vajalik
kaivitada VEPA - universaalne ennetusprogramm, mis aitab luua toetavat ja
Oppimisele suunatud keskkonda, arendab laste prosotsiaalseid oskusi ning
ennetab riskikditumise teket ja stivenemist.
Laste ja noorte vaimse tervise edendamiseks on vajalik toetava ning turvalise
psithhosotsiaalse keskkonna loomine kodus, lasteaias ja koolis, kogukonnas.
Selleks on oluline arendada igas omavalitsuses laste heaolu koostoovorgustike
toimimist juhtumikorralduse pohimottel, soodustada aktiivopet, vairtustada
loovust, ennetada ja keelata fiiiisilist ja vaimset vigivalda, Opetada lastele ja
noortele sotsiaalseid oskusi.
Laste ja noorte heaolu parandamiseks laiendada lastega peredele suunatud
sotsiaalteenuseid, toetada ldbi  vanemlusprogrammide lapsevanemate
toimetulekut ja sotsiaalseid oskusi. Valgamaal on vaja edendada vanemaharidust
- erinevad koolitused lapsevanematele, kasuperedele ja asendushoolduse
pakkujatele
Valgamaa koolides on vajalik jitkata uimastiennetustood. Uimastiennetuse
eesmiark on &dra hoida ja vidhendada kdoikide uimastite tarvitamist: lastele
mittesoovitatavad kofeiini sisaldavad ained (ndit energiajoogid jt), alaealistele
keelatud ained (alkohol, tubakas jt), viadrkasutatud tooted (liimide, vérvide jm
nuusutamine), kdigile keelatud uimastid (kanep, ecstasy jne).
Valgamaa eakate vaimse tervise edendamise eesmairgil on vajalik soodustada
nende sotsiaalselt aktiivset eluviisi. On oluline, et koik Valgamaa omavalitsused
toetaksid eakate huvitegevust, pdevakeskuste toimimist, kiilaseltside ja
pensionéride tihenduste t66d.
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OLULINE ARVESTADA:

Vaimse tervise seisukohalt on tasakaal t66- ja pereelu vahel ddrmiselt oluline.
Tooandjad saavad selle tasakaalu saavutamisse palju panustada — toOstressi
vihendamine (suhted, miira, valgustus, kvaliteetsed todvahendid), paindliku
tooaja ja -koha pakkumine, tookohal lapsehoiuteenuse pakkumine, dppepuhkuste
voimaldamine, supervisiooniteenuse voimaldamine, stressi juhtimise koolitused
jms.

Vabatahtlik t66 on viirtuslik ressurss. Vabatahtlike abiga saab teostada mitmeid
kogukonna arengu jaoks olulisi tegevusi vidiksemate rahaliste kuludega.
Kohalikud omavalitsused saavad pakkuda oma elanikele sisuka vabatahtliku t66
tegemist, mis omakorda suurendab inimeste rahulolu oma eluga, heaolutunnet ja
emotsionaalset sidet iimbritsevaga.

Psiihhiaatrilise abi (sh lastepsiihhiaater), psiihholoogiliste ndustamisteenuste (sh
kliiniline psiihholoog, psiihhoteraapia) ja muude vaimse tervise teenuste
(paariteraapia, supervisioon, perelepitus, kogemusndustamine, eneseabirithmad)
kittesaadavus on maakonnas puudulik. Teenuse jirele tuleb iildjuhul sdita
Tartusse vO0i mujale suurematesse Eesti keskustesse. Vajalik on tagada
psiihhiaatrilise abi (sh psiihhiaater, vaimse tervise dde) kittesaadavus maakonna
keskuses ja psiihholoogiliste ndustamisteenuste kéttesaadavus kdikide
omavalitsuste keskustes ning tdsta elanikkonna teadlikkust vaimse tervise
probleemidest.

Noustamisteenuste ja teraapiate teine oluline kéttesaadavuse kriteerium on nende
hind. Sageli ei ole inimestel endal voimalik teenust kasutada eelkdige selle kalli
hinna tottu. Abivajajatel peab olema vdimalus taotleda kohalikult omavalitsuselt
teenuse eest kas osalist voi taielikku tasumist.

Valgamaal on oluline siilitada 60pdevaringsed erihoolekandeteenused ning
arendada ja laiendada toetavaid erihoolekandeteenuseid. Erihoolekandeteenused
on suunatud inimestele, kes vajavad oma vaimse tervise olukorra tottu
igapdevaelus juhendamist, ndustamist, kdrvalabi ja jérelevalvet erihoolekande
tegevusjuhendaja poolt.

Valgamaa kirikud ja usuorganisatsioonid on vdga olulised hingeabi, vaimse
tervise ja sotsiaalteenuste pakkujad. Usuorganisatsioonid on siiani vdhekaasatud
partnerid tervise ja turvalisuse arendamisel maakonnas.




TERVISLIK ELUVIIS

Tervislikult elamine sdltub paljuski inimesest endast. Inimese tegevused ja kditumine ning
eluviis iildisemalt mojutavad tema tervist. Tervist kahjustava kditumise puhul on tegemist
inimese negatiivse tervisekditumisega, tervist edendava kéitumise puhul positiivse
tervisekditumisega. Koige olulisemad tervisekditumise valdkonnad, mis mojutavad inimese
terviseseisundit on toitumine, litkumine ning suitsetamine ja alkoholi tarvitamine.

Ulekaalulisus ja rasvumine on Eestis viimasel aastakiimnel saanud tdsiseks probleemiks ning
seda peetakse liheks olulisemaks riskiteguriks siidame- ja veresoonkonnahaigustesse ning
vihkkasvajatesse haigestumisel. Sealjuures on just tasakaalustamata toitumine tuvastatud kui

ithine ennetatav riskitegur rasvumise epideemiale.
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Joonis 38. Enesehinnanguline tarbitud puu- ja kddgiviljaportsjonite arv paevas 2014.a. (allikas:
Tervise Arengu Instituut).

Tervise Arengu Instituudi poolt 14bi viidud Eesti rahvastiku toitumisuuringus 2014 osalesid 4-
kuused kuni 74-aastased Eesti inimesed, kes olid uuringusse kaasatud juhuvaliku alusel. Eraldi
maakondade 10ikes uuringut ei tehtut, seega saab vilja tuua Louna-Eesti vordluses kogu
Eestiga. Vorreldes Eesti keskmisega tarbitakse Louna-Eestis samades kogustes puu- ja
kodgivilju. Soovituslik kogus puu- ja kdogivilju on 5 ja enam portsjonit paevas (liks portsjon
100gr). 2014.a. sdid Louna-Eesti naised ja mehed keskmiselt 1,5 portsjonit kdogivilju ja 1,9

portsjonit puuvilju ja marju paevas.

Tervise Arengu Instituudi poolt korraldatud Paikkonna tervisemdjurite uuringu 2011
analliiisirapordist selgub, et vorreldes Eesti keskmisega on Valgamaal enam inimesi, kes puu-
ja koogivilju tildse ei s66 voi s6ovad ainult moned korrad nddalas — 62%. Soovituslikud 5 ja
rohkem portsjonit paevas s66b ainult 2% Valgamaa elanikest. Neid, kes puu- ja koogivilju iildse
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ei s06 voi soovad moned portsjonid niddalas on pigem mehed (71%) kui naised (54%) ning
pigem vanemaealised (77%) kui keskealised (62%) ja noored (52%).

Ulekaalulisus on suitsetamise, alkoholi liigtarvitamise ning vihese liikumise kdrval iiks
suurimatest terviseriskidest, mis Eestis tervisekadu pdohjustab. Ulekaalulisuse epideemia
pohjuseks peetakse peamiselt kahte olulist muutust inimeste harjumustes — igapdevase toidu
suurem energiasisaldus ning véheliikuv eluviis. Paljud inimesed saavad toidust rohkem
energiat, kui nad suudavad kehalise tegevusega dra kulutada. Liigne kehakaal soodustab
mitmete terviseprobleemide teket, millest enamiku moodustavad kroonilised ehk pikaajalised
haigused (II tiitibi diabeet, ainevahetushdired, uneapnoe, siidameveresoonkonna haigused,
lilgesehaigused ning eri kasvajad, lastel ka astma). Loetletud haigused suurendavad oluliselt
varajase suremuse tdendosust. Lisaks kehalistele haigustele soodustab iilekaalulisus ka
pstihholoogilisi ja sotsiaalseid probleeme (eriti laste puhul). Madal enesehinnang, depressioon,
s00mishiired jms on sagedased ndhtused, mis koos kehaliste terviseprobleemidega soodustavad
madalamat elukvaliteeti, mdjutades muuhulgas ka inimese hariduslikke ja tddalaseid
véljavaateid tiiskasvanuna.
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Joonis 39. Kehamassiindeks (allikas: Tervise Arengu Instituut). Markus: Eesti rahvastiku
toitumisuuring 2014.

Lduna-Eesti, sh Valgamaa mehed on vanemas vanusegrupis (65-74.a.) iilekaalulisemad kui
Eesti mehed keskmiselt, teistes vanusegruppides on mehed vihem iilekaalulisemad kui Eesti
keskmised nditajad. Louna-Eesti mehed on Eesti niitajatega vorreldes rohkem rasvunud koigis
vanusegruppides. Louna-Eesti, sh Valgamaa naised on vanemas vanusegrupis (65-74.a.)
ilekaalulisemad kui Eesti naised keskmiselt, teistes vanusegruppides on Louna-Eesti naised
sarnased kogu Eesti naistega. Louna-Eesti naised on vdhem rasvunud kui Eesti naised
keskmiselt. niitajatega sarnased mehed vihem iilekaalulisemad kui Eesti keskmised néitajad.
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Tulemuste pohjal saab arvata, et iilekaalulisus ja rasvumine on suuremaks probleemiks
Valgamaa meeste hulgas — Valgamaa meestest on 46,4% normaalkaalulised, 29,1%
iilekaalulised ja 21,7% rasvunud. Valgamaa naistest on 56,6% normaalkaalulised, 24,5%
iilekaalulised ja 15,4% rasvunud.

Regulaarne liikumine on vajalik igas vanuses inimesele, et ennetada siidame- ja
veresoonkonnahaigusi ja paranda enesetunnet. Liikumine on kasulik nii kehale kui vaimule -
hoiab vererdhu normi piires, parandab inimese kehalist voimekust, vajadusel podletab
intensiivsema treeninguga rasva, mis hoiab omakorda kehakaalu kontrolli all.

Tervise Arengu Instituudi poolt 14bi viidud Eesti rahvastiku toitumisuuringus 2014 uuriti ka
elanikkonna litkumisharjumusi. Uuritavatelt kiisiti aega, mille nad kulutavad kondimisele,
mododuka intensiivsusega ja korge intensiivsusega tegevustele. Nooremate uuritavate puhul
kiisiti aega, mille nad veedavad dues mingides voOi ise aktiivselt litkudes ja organiseeritud
spordi- voi huvitegevustes.
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Lapsed ja noorukid: kuni 59 minutit paevas* Lapsed ja noorukid: vahemalt 60 minutit paevas*

Joonis 40. 10-17-aastaste laste liikumisaeg vorrelduna soovitusega 2014.a. (allikas: Tervise
Arengu Instituut). Méarkus: protsentides.

WHO soovitus lastele ja noorukitele on vdhemalt 60 minutit mdodduka kuni korge
intensiivsusega litkkumisaega paevas. 100% Louna -Eesti lastest vanuses 0-9aastat liiguvad nii
nagu soovitused ette ndevad vdhemalt 60min pédevas. 41,6% lastest vanuses 10-17aastat
liiguvad kuni 59 minutit pdevas ja rohkem kui pooled ehk 58,4% liiguvad vihemalt 60min
péevas.
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Joonis 41. Taiskasvanute litkumisaeg vorrelduna soovitusega 2014.a. (allikas: Tervise Arengu
Instituut). Mérkus: protsentides

Maailma Tervishoiuorganisatsiooni (WHO) soovitus tdiskasvanutele (sh eakatele) on vdhemalt
150 minutit mddduka intensiivsusega litkkumisaega nédalas, tervisele optimaalse kasuliku toime
saavutamiseks on soovitatav liikumisaega suurendada 300 minutini. 150 ja 300 minutile
modduka intensiivsusega litkumisele vastab 75 ja 150 minutit korge intensiivsusega litkumist.
Lduna-Eesti, sh Valgamaa mehed liiguvad aktiivselt rohkem aega kui Lduna-Eesti naised.
Soovitustele vastavalt (150min néddalas) liigub 21,2% Lduna-Eesti 18-64-aastastest meestest
(Eesti keskmine 24,9%) ja samas vanuses naistest 26,2% (Eesti keskmine 27,1%). Vanuses 65-
74-aastased mehed liiguvad soovitusega kooskdlas 50,5% Lduna-Eesti meestest (Eesti
keskmine 36,4%). Samas vanusegrupis Louna-Eesti naistest liigub 37,1% (Eesti keskmine
33,1%)

Kokkuvdtvalt voib 6elda, et ainult 26,3% Valgamaa elanikest liigub WHO soovituste kohaselt
150 minutit nddalas modduka intensiivsusega.

Alkoholi liigtarvitamine on Eestis iiks suurimaid majandus- ja haiguskoormust pohjustavaid
terviseriske. Eestis sureb alkoholi liigtarvitamisega otseselt seotud haigustesse igal aastal 600—
800 inimest, neist 2/3 on mehed. Ligi kolmandiku surmadest pdhjustab maksa alkoholtdbi,
millele jargnevad esinemissageduselt alkoholimiirgistus ning alkoholist tingitud psiiiihika- ja
kéitumishdired. Kaudselt alkoholi liigtarvitamisega seotud haigustesse sureb igal aastal 9000—
10 000 inimest, iile poole neist on naised. Alkoholi liigtarvitamine mdjutab inimestevahelisi
suhteid ja tervist. Alkoholitarvitamise sotsiaalsed mdjud Eestis on tugevad, puudutades viga
suurt osa elanikkonnast. Suur alkoholist tulenev probleem on vagivald.
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Joonis 42. Alkoholi tarvitamise sagedus viimase 12 kuu jooksul (allikas: Tervise Arengu
Instituut). *Maérkus: Eesti keskmine.

2016.aastal tarbis Louna-Eesti, sh Valgamaa meestest 38% alkoholi vdhemalt moned korrad
nddalas, sama tihti tarbis alkoholi 14,3% Louna-Eesti naistest. Moned korrad kuus tarbib
alkoholi 34,8% meestest ja 37,2% naistest. Uldse mitte voi mdned korrad aastas tarbib alkoholi
27,2% meestest ja 48,5% naistest. Lduna-Eesti néitajad sarnanevad Eesti keskmise néitajaga.

Tervise Arengu Instituudi poolt korraldatud Paikkonna tervisemojurite uuringu 2011
analiiiisirapordist selgub, et alkoholi tarvitamise regulaarsus Valgamaal sarnaneb Eesti
keskmisega — molemal juhul oli uuringule eelnenud 30 péeva jooksul alkoholi vdhemalt korra
néddalas tarvitanud vastajaid 34%. Samas oli Valgamaal (35%) mitte kordagi alkoholi
tarvitanuid uuringule eelnenud 30 pdeva jooksul rohkem kui Eestis keskmiselt (26%). Purju
joomise (ehk korraga vihemalt 6 annuse alkoholi) tarvitamise sageduse nditajate poolest on
Valgamaa olukord sarnane Eesti keskmisele. Valgamaal joob end vdhemalt iihe korra kuus
purju 51% vastajatest, mis on sarnane Eesti keskmisele. Vahemalt korra niddalas joob end purju
22% vastajatest, mis on korgem Eesti keskmisest 14%.

Paikkonna tervisemdjurite uuringu kohaselt voib vdhemalt iihe korra nédalas alkoholi
tarvitajaid iseloomustada jargmiselt: pigem mehed (50%) kui naised (17%); pigem keskealised
(47%) kui noored (36%) ja vanemaealised (13%); pigem korgharidusega (46%) kui
keskharidusega (34%) voi alg- ja pdhiharidusega (30%); pigem tootavad (42%) kui
mitteaktiivsed (27%) ja tootud (9%); pigem elukaaslasega (39%) kui ilma elukaaslaseta (29%)
vastajad. Vahemalt iiks kord nidalas tarvitajad alkoholi pigem need, kelle tervise enesehinnang
on keskmine voi hea.

Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO) andmetel on tubakatarvitamine seotud vdhemalt 25
haiguse tekkega ning tubakatarvitamist peetakse maailmas suurimaks surmade pohjustajaks.
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Tubakas on kantserogeense toimega, pohjustades viahki vdhemalt 12 erinevas kehapiirkonnas:
kopsudes, suuddnes, ninaddnes, paranasaalsiinustes, neelus, kdoris, s6dgitorus, pankreases,
maos, maksas, neeruvaagnas, podies. Tubaka tarvitamine pohjustab 40% siidame-
veresoonkonnahaigustest (infarkt, insult), 80% kroonilisest obstruktiivsest kopsuhaigusest ja
90% kopsuvihist. Tubaka tarvitamisest hoidumisel on 40% neist haigustest ennetatavad.

Tabel 6. Suitsetajad mehed ja naised (allikas: Tervise Arengu Instituut). Méarkus: protsentides

2008 2010 2012 2014 2016

Mittesuitsetaja Eesti keskmine 43 42,1 41,9 42,7 43,6
Louna-Eesti 44,1 45,5 44,6 46,7 46

Endine suitsetaja | Eesti keskmine 22,9 23,8 23,9 27,9 27,3
Louna-Eesti 21,9 21,6 24,4 26,3 25,6

Juhusuitsetaja Eesti keskmine 7.9 8 8,2 7.3 7.8
Louna-Eesti 7,1 7,9 8 6,1 7,8

Igapievasuitsetaja | Eesti keskmine 26,2 26,2 26 22,1 21,3
Louna-Eesti 26,9 24,9 23,1 20,8 20,5

Téiskasvanud rahvastiku tervisekditumise uuringu jérgi oli 2016.aastal Louna-Eestis, sh
Valgamaal igapdevasuitsetajad 20,5% (Eesti keskmine 21,3%) elanikkonnast ja
mittesuitsetajaid 46% (Eestis 43,6%). Jélgides ajajoonel suitsetajate osakaalu, siis selgub, et
vorreldes 2008.aastaga on igapdevasuitsetajate osakaal Louna-Eestis langenud kokku 6,4
protsendipunkiti.

Suitsetamine raseduse ajal kujutab endast suurt ohtu loote arengule. Faktid néitavad, et paljud
tulevased lapsevanemad ei ole valmis enda eluviisi muutma ja tervisele kahjulikest
harjumustest loobuma, et oodata téiesti terve, heade vaimsete ja fiiiisiliste vOimetega ning hea
arenguvoimega lapse siindi. Tervise Arengu Instituudi andmetel on 16-64-aastastest naistest
17,1% igapéevasuitsetajad ja 8,2% juhusuitsetajad. Kuigi noorte naiste suitsetamislevimus on
monevorra madalam (16-24-aastaste vanusgrupis on igapdevasuitsetajaid 13,6% ja
juhusuitsetajaid 12,3% ning 25-34-aastaste seas vastavalt 15,8% ja 7,6%), on suitsetamine
raseduse ajal ikkagi probleemiks.
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Joonis 43. Suitsetamine raseduse ajal (allikas: Tervise Arengu Instituut).
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2017.aastal oli Valgamaal siinnitajaid kokku 232, nendest suitsetas raseduse ajal 28.
Suitsetavate rasedate arvu langust on mérgata alates 2013.aastast. 2012.aastal oli maakonnas
268 siinnitajat, neist suitsetas 55, seevastu 2013.aastal 263-st 37.
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Joonis 44. Tervisekditumise pohinditajad (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Jooniselt ndhtub, et Valgamaa inimeste negatiivne tervisekditumine véljendub eelkdige
tilekaalulisuses ja ebapiisavas liikumises ning alkoholi ja tubaka tarbimises. Samad tendentsid
on naabermaakondades ja kogu Eestis.

Soeluuringud ehk skriiningud on olulised kasvajate varaseks avastamiseks. Soeluuringutel
avastatud haigus on valdavalt algusjargus, kui inimesel veel oma tervise osas mingeid kaebusi
ei ole. Eestis teostatakse riiklikult rinnavéhi, emakakaelavihi ja jamesoolevihi soeluuringuid.
Sihtriihma kuuluvate inimeste kutsumine sdeluuringutele toimub koostdos Eesti Haigekassaga.
Rinnavihi sdeluuringule kutsutakse soeluuringu sihtriihma kuuluv isik, kellel ei ole viimase
viie aasta jooksul diagnoositud rinnavéhki ja kellele pole viimase 12 kuu jooksul tehtud
mammograafia uuringut. Uuringus osalemine on vabatahtlik ja iga inimese enda vastutada.
Algusjargus avastatud haigus allub paremini ravile.

Tabel 7. Emakakaelavdhi soeluuringu sihtriihma holmatus PAP-testi uuringuga (allikas:
Vahisoeluuringute register).

2015 2016 2017
Eesti | Valga | Eesti | Valga | Eesti | Valga
Sihtriihm 56737 | 1131 | 56606 | 1069 | 56300 | 1134
Uuringul kdinud 26087 523 26030 475 28604 559
Sihtriihma uuringuga holmatus (%) 46 46,2 46 44 .4 50,8 49,3

Uuringuga hdlmatus niitab sdeluuringu sihtrithma ja soeluuringule kutsutavate isikute osalus
soeluuringul. 2017.aastal oli Valgamaal emakakaela sdeluuringu sihtrithma uuringuga
holmatus 49,3%. Vordluses naabermaakondadega selgub, et ka naabritel on ligi pooled
sihtriithma uuringuga holmatud.
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Joonis 45. Emakakaelavdhi sGeluuringu sihtrithma holmatus PAP-testi uuringuga neljas
maakonnas (allikas: Véhisoeluuringute register).

Valgamaal oli 2017.a. rinnavéhi sdeluuringu sihtrithma uuringuga hdlmatus 60,2 %. Vordluses
naabermaakondadega selgub, et veelgi suurem uuringuga hdlmatus oli Voru maakonna naiste
hulgas(63,9%) ja nelja maakonna vordluses koige vidiksem Viljandi maakonna naised (58,3%).

Tabel 8. Rinnavihi sdeluuringu sihtriihma hdlmatus mammograafilise uuringuga (allikas:
Vihisoeluuringute register).

2015 2016 2017
Eesti | Valga | Eesti | Valga | Eesti | Valga

Sihtriithm 76475 | 1701 | 56501 | 1298 | 65627 | 1489
Uuringul kiiinud 38293 | 1013 | 31853 762 | 35975 | 897

Sihtrithma uuringuga héolmatus (%) 50,1 59,6 56,4 58,7 54,8 60,2
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Joonis 46. Rinnavdhi soeluuringu sihtrithma holmatus neljas maakonnas (allikas:
Vihisdeluuringute register).
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Joonis 47. Jamesoolevihi sdeluuringu sihtrithma hdlmatus uuringuga neljas maakonnas 2017.a.
(allikas: Véhisdeluuringute register).

Jamesoolevihi soeluuringute statistikast selgub, et Valgamaa elanike sihtriihma hdlmatus
uuringuga on vorreldes teiste naabermaakondadega tunduvalt vdiksem — 26,9%. Kdige suurema
holmatusega on Vorumaa (53%), Eesti keskmine niitaja 35,8%.

Analiitisitud andmete pdhjal saab mairkida, et Valgamaa elanikud on sihtriihma uuringuga
hdlmatud jargmiselt:

e rinnavihi sihtrithma uuringuga hdlmatus 60,2 %;

e emakakaelavihi sihtrithma uuringuga hdlmatus 49,3%;

e jamesoolevihi sihtrithma uuringuga hdlmatus 26,9%.

Laste vaktsineerimine on Eestis reguleeritud seadustega. Eesti immuniseerimiskava pdhjal
vaktsineeritakse lapsi tuberkuloosi, difteeria, teetanuse, ldkakoha, lastehalvatustove, leetrite,
punetiste, mumpsi, Haemophilus influenzae b ja Bviirushepatiidi vastu. Pohiline osa
vaktsineerimistest tehakse lapse teise eluaasta 10puks. Kahe-aastaste laste hdlmatust
eelnimetatud vaktsineerimistega Valgas ajaperioodil 2011-2017 iseloomustab joonis 48 (Ik 51).
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Joonis 48. 2-aastaste laste immuniseerimisega holmatus haiguse jargi (allikas: Terviseamet).

Vaktsineerimistega holmatuse kriteeriumiteks on Maailma Terviseorganisatsiooni poolt
kehtestatud ~ jargmised laste  vaktsineerimistega  hdlmatuse  nditajad:  koikide
immuniseerimiskavasse kuuluvate vaktsiin-vilditavate nakkushaiguste kohta on need 95%,
vilja arvatud ldkakoha, mille kohta on hdlmatuse néiitajaks 90%. 90% ja 95% holmatus on
piirvdartused, mis tagavad puhangute ja epideemiate ennetamiseks vajaliku kollektiivse ehk
populatsiooni immuunsuse kujunemise ja sdilimise.

Jooniselt 48 selgub, et laste vaktsineerimistega holmatus Valgamaal vaktsiin-vélditavate
nakkushaiguste kaupa on piisav ldkakoha osas (2016.a. 92,5% ja 2017.a. 90,9%), ebapiisav
jargmiste haiguste osas:

e (difteeria ja teetanus (2016.a. 92,5% ja 2017.a. 90,9%)

e Hib-nakkus (2016.a. 92,5% ja 2017.a. 90,9%)

e Poliomiieliit (2016.a. 92,5% ja 2017.a. 90,9%)

e Leetrid, mumps ja punetised (2016.a. 93,7% ja 2017.a. 94,2%)

e B-hepatiit (2016.a. 92,9% ja 2017.a. 88%)

Aastate 1doikes on mirgata, et kdigi immuniseerimiskavasse kuuluvate vaktsiin-vélditavate
nakkushaiguste vastane vaktsineerimistega hdolmatus on Valgamaal vihenenud. Languse
tendentsi saab  seletada lastel tuvastatud haigusespetsiifiliste  vaktsineerimise
vastundidustustega ja ka vaktsineerimisest keeldumistega.
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OLULINE ARVESTADA:

e Valgamaa inimeste negatiivne tervisekditumine vidljendub  eelkdige
tilekaalulisuses ja ebapiisavas liikumises ning alkoholi ja tubaka tarbimises.

e Varreldes Eesti keskmisega on Valgamaal enam inimesi, kes puu- ja koogivilju
tildse ei s66 voi s66vad ainult moned korrad nddalas — 62%. Soovituslikud 5 ja
rohkem portsjonit pdevas soob ainult 2% Valgamaa elanikest.

o Ulekaalulisus ja rasvumine on suuremaks probleemiks Valgamaa meeste hulgas.
Valgamaa meestest on 46,4% ja naistest on 56,6% normaalkaalulised.

e Valgamaa elanike fiilisiline aktiivsus ei ole piisav. Ainult 26,3% Valgamaa
elanikest liigub WHO soovituste kohaselt 150 minutit nddalas modduka
intensiivsusega.

e Purju joomise (ehk korraga vihemalt 6 annuse alkoholi) tarvitamise sageduse
nditajate poolest on Valgamaa olukord sarnane Eesti keskmisele. Valgamaal joob
end vihemalt iihe korra kuus purju 51% vastajatest. Valgamaa mehed tarvitavad
alkoholi ronkem kui naised. Alkoholi tarvitavad rohkem keskealised kui noored ja
vanemaealised. Alkoholi mittetarvitajate ja tarvitajate osakaal on piisinud
viimastel aastatel muutumatuna.

e Valgamaal on igapédevasuitsetajad 20,5% elanikkonnast ja mittesuitsetajaid 46%.
Kiimne viimase aasta jooksul on igapdevasuitsetajate osakaal langemas.

e Valgamaa elanikud on sihtriihma sdeluuringutega rohkem hdlmatud rinnavihi ja
emakakaelavihi osas, vihem jamesoolevihi osas.

e Immuniseerimiskavasse kuuluvate vaktsiin-vélditavate nakkushaiguste vastane
vaktsineerimistega holmatus on Valgamaa lastel vahenenud.
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OLULINE ARVESTADA:

Tervisliku toitumise edendamisel on oluline jitkata Valgamaa -elanikele
suunatud teavitustooga. Inimeste uskumuste muutmiseks ja tervisliku toidu
valmistamiseks on oluline teatud sihtgruppidele korraldada toiduvalmistamise
koolitusi. Toitumisndustaja teenus peab olema kéttesaadav omavalitsuste
keskustes.

Toitumisharjumuste kujundamine algab varajases eas. Kdigile Valgamaa lastele
peab olema tagatud soe ja tervislik Idunasook lasteaias ja koolis, vajaduse korral
koolipdevadel ka hommiku- ja 0htus6ok. Vahekindlustatud perede lastele on
oluline toitlustamise korraldamine koolivaheaegadel.

Tervislikku toitu peavad pakkuma kdik Valgamaa laste- ja haridusasutusted ning
sotsiaal- ja tervishoiuasutused, sh tuleks arvestada meniiiide koostamisel
individuaalseid soove ja vajadusi. Oma kodus elavatele eakatele ja puuetega
inimestele peab olema vajadusel tagatud toidu kojutoomise teenus.

Senisest enam tuleb teha toitumisteemalist koostddd erasektoriga, tunnustada ja
toetada Valgamaa toitlustajaid, kes pakuvad tervislikku toitu.

Tervisliku toidu kéttesaadavuse parandamiseks on mdistlik Valgamaal
soodustada linna- ja kiilaturgude tegevust, propageerida aiapidamist.

Kehalise aktiivsuse edendamisel on vdga oluline roll iimbritseval keskkonnal —
toetav keskkond aitab teha inimestel tervislikke valikuid. Inimeste
litkumisaktiivsus suureneb kui avalikus ruumis on rohkem kohti, kus ennast
turvaliselt tunda (heas korras tinavad, likvideeritud lagunenud hoonete varemed,
suvisel hooajal tinavakohvikud, tinavavalgustus, korras pargid jne). Litkumine
suureneb ka siis, kui linnad jm asulad on visuaalselt ilusad — iildine heakord,
haljastus, veesilmad jne.

Jatkuvalt tuleb investeerida, et Valgamaa hajaasustatud piirkondades oleks
teeninduskeskused, elumajad, kauplused, haridusasutused, kiilaseltsi majad,
tookohad jalgsi voi jalgrattaga juurdepadsetavad. Mida rohkem on maakonnas
elu korraldatud selliselt, et kodik kohad, kus inimesed elavad ja toimetavad,
oleksid jalgsi, jalgrattaga voi kergliikluse ja tihistranspordi kombineerimisega
(sh sobivad transpordivahendi vahetamise kohad ja rattahoidlad) voimalikult
kergesti ja takistusteta kdttesaadavad, seda suurem on inimeste valmisolek neid
voimalusi kasutada ja seeldbi suurendada elanikkonna kehalist aktiivsust.
Liikumis- ja treeningvoimalusi on Valgamaal palju juurde tulnud, korraldatakse
erinevaid kampaaniaid ja liikumisiiritusi. Jitkuvad investeeringud elanikkonna
fiiisilise  aktiivsuse  suurendamiseks —  ohutute ilekdigukohtadega
kergliiklusteed,  valgustatud terviserajad, kaasaegsed spordirajatised,
veekeskused jne on pikas perspektiivis tasuvad ning ressursse sadstvad.
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OLULINE ARVESTADA:
Laste ja noorte seas tehtav uimastiennetusalane teavitustoo on oluline. Lisaks on
vajalik panustada laste sotsiaalsete toimetulekuoskuste arendamisse ja
lapsevanemate vanemlike oskuste parandamisse (sh kuidas tulla toime laste
uimastitarvitamise probleemidega). Laste- ja noortele tuleb tagada voimalikult
elukoha ldhedal huvitegevuste kéttesaadavus ja noorte soovidega arvestav
noorsootdd. Valgamaa noorsootdotajate ning avatud noortekeskuste t66 on laste
ja noorte positiivse tervisekditumise kujundamisel vdaga oluline.
Kuigi alkoholi miiiigile, reklaamile ja tarvitamisele seatud piirangutest enamik
on riiklikud, saab jdrelevalvet teostada ka kohalikul tasandil. Omavalitsuse
territooriumil tuleb jirgida koiki alkoholile seatud piiranguid, sh miitigile
(piirangud miiligikohale, miitligiajale, ostja vanusele, ostja joobele), reklaamile
(piirangud avalikus ruumis ja meediakanalites) ning tarvitamisele (tarvitamine
avalikus ruumis, tarvitaja vanus). Avalikele {iritustele annab enamasti
korraldamise loa kohalik omavalitsus, kes iihtlasi saab siis otsustada, kas tiritusel
lubatakse alkoholi miiiia voi mitte. Lubamise korral saab omavalitsus kehtestada
alkoholi miiiigile tdiendavad tingimused.
Alkoholi miiiigikohti on Valgamaal kokku, sh Léti territooriumil Valkas, viga
palju. Mida rohkem on alkoholi miiligikohti, seda raskem on neis teostada
jarelevalvet ning tagada, et koigis neis jargitaks riigis/riikides kehtivaid alkoholi
miitigi piiranguid. Alkoholi liigtarbimise ennetamiseks on vajalik teha koostood
Lati Vabariigi vastavate ametkondadega. Testostlemine on iliks meetoditest,
millega on vdimalik kontrollida, kuivord jargitakse miitigikohtades alkoholi
miilimisele seatud vanusepiiranguid. Aeg-ajalt on mdistlik korraldada
testostlemist nii kauplustes, meelelahutuskohtades kui ka avalikel {iritustel
(festivalid, laadad jne).
Alkohoolsete jookide tootjad sponsoreerivad tihti spordi- ja kultuuritegevusi.
Valgamaa kohalikud omavalitsused peaksid 1dbi arutama ja ametlikult kokku
leppima sellise sponsorluse aktsepteerimise pohimdtted. PGhimdtted peaksid
olema sdtestatud ametlikult, et neile oleks voimalik sponsorlust puudutavate
otsuste puhul viidata.
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OLULINE ARVESTADA:
Alkoholi liigtarvitamise ennetamiseks ja raviks on vajalik tagada tervishoiu- ja
tugiteenuste kittesaadavus maakonna tdmbekeskustes. Alkoholitarvitamise hiire
ravi ja ndustamisteenuseid pole kdesoleval hetkel voimalik Valgamaal saada, ravi
jarele tuleb suunduda Tartusse vOi Vorru. Alkoholist tingitud psiiiihika- ja
kaitumishdiretega inimeste toimetuleku toetamiseks on Valgamaale vaja spetsiifilisi
sotsiaalteenuseid, alkoholisdltlastele eneseabigruppe ning nende ldhedastele
tugigruppe.
Soltuvusprobleemid on sageli komplekssed, mojutavad nii indiviidi kui kogu
perekonna toimetulekut. On oluline podrata tdhelepanu sdltuvusprobleemidega
kokku puutuvate spetsialistide omavahelisele vorgustikutdole. Lisaks on oluline
pakkuda spetsialistide koolitusi sdltuvusprobleemidega tegelemiseks.
Valgamaal ei ole suitsetamisest loobuda soovijate ndustamiskabinetti. Paljude
potentsiaalsete teenusekasutajate jaoks on ndustamisteenused elukohast liialt
kaugel, ndit Tartus ja Polvas. Teenuse kittesaadavuse tagamiseks tuleks uute
tervisekeskuste rajamisel Torva, Otepééle ja Valka vastava vajadusega arvestada.
Suitsetavate rasedate ndustamisel on oluline roll arstidel ja &@mmaemandatel.
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TOETAV ELUKESKKOND

Eesti rahvatervise seadus defineerib tervise edendamist kui inimese tervist véirtustava ja
soodustava kditumise ja elulaadi kujundamist ning tervist toetava elukeskkonna sihipdrast
arendamist. Seaduse kohaselt on elukeskkond inimesega kokkupuutuva loodusliku, tehisliku ja
sotsiaalse keskkonna tegurite kogum, mis mdjutab v4i voib mojutada inimese tervist.
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Eesti kokku Pdlva maakond Valga maakond Viljandi maakond Voru maakond
Vaga ja Usna turvaline Ei ole turvaline

Joonis 49. Oma elukoha turvaliseks pidamine 2011.a. (allikas: Tervise Arengu Instituut).

Valgamaa inimestest 89,7% peavad oma elukohta viga ja iisna turvaliseks, mis on kdrgem Eesti
keskmisest 84,7%. Seevastu 10,3% Valgamaa elanikest arvavad, et nende elupaik ei ole
turvaline. Sama Eesti keskmine nditaja on 15,3%. Vorreldes Valgamaad naabermaakondadega
selgub, et naabrite hulgas on tunduvalt rohkem inimesi, kes peavad oma elupaika turvaliseks
kui seda on Valgamaal — Viljandimaa 95,4%,Vorumaa 93,8% ja Polvamaa 92,6%. Valgamaa
endiste oimavalitsuste 16ikes hindasid elukohta kdige enam turvaliseks Palupera valla vastajad
(98%), niitaja on madalaim Valga linnas (85%).

2016.aastal registreeriti Valgas 636 kuritegu. Vorreldes 2015. aastaga vdhenes kuritegude arv
minimaalselt (9 kuriteo vorra). Viimase kuue aasta jooksul, aastail 2011-2016, on registreeritud

kuritegude arv Valgamaal vihenenud 28,8%.

Tabel 9. Valgamaa registreeritud kuriteod astme ja liigi jargi (allikas: Statistika andmebaas).

Kuriteo aste/ liik 2011 2012 2013 2014 | 2015 2016
Kuriteod kokku 893 714 750 748 627 636
Isikuvastane kuritegu 163 127 123 189 196 216
..tapmine 0 2 1 3 1 0
..morv 3 0 0 0 0 1
..raske tervisekahjustuse tekitamine 4 1 3 5 3 1
..kehaline vairkohtlemine 118 97 102 152 160 174
..pantvangi vOotmine 0 0 0 0 0 0
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Tabel 9. jatkub

Kuriteo aste/ liik 2011 2012 2013 2014 | 2015 2016
..vigistamine 2 3 1 1 3 5
Siiiitegu perekonna ja alaealiste vastu 20 15 10 4 5 18
Rahvatervisevastane kuritegu 19 5 4 4 9 25
..narkootikumidega seotud kuritegu 18 5 4 4 9 25
Varavastane kuritegu 434 375 382 317 244 178
.vargus 346 309 263 257 151 128
..rodvimine 7 2 11 7 11 3
..omastamine 21 16 54 9 16 8
..kelmus 28 22 20 14 15 18
..valjapressimine 1 2 4 1 2 2
..asja omavoliline kasutamine 10 8 13 7 11 7
Liikluskuritegu 98 106 115 103 102 93
..mootorsoiduki juhtimine
joobeseisundis 95 104 113 99 87 85
18
Suutegu perekonna ja alaealiste vastu 2
25
Rahvatervisevastane kuritegu 2
93
Liikluskuritegu 102
103
Isikuvastane kuritegu 196
189
178
Varavastane kuritegu 244
317
0 50 100 150 250 300 350
2016 m2015 m2014

Joonis 50. Kuritegude struktuur Valgamaal (allikas: Statistika andmebaas).

Suurema osa Valgamaal registreeritud kuritegudest moodustasid 2016.aastal isikuvastased
kuriteod (34%), jargnesid varavastased (28%) ja liikluskuriteod (14%). 2016.aasta kuritegevuse
struktuuri iseloomustas esmajoones varavastaste kuritegude arvu vihenemine (—66), vdhenes
ka liikluskuritegude arv (-9) ja isikuvastaste kuritegude arv (—20). Margatavalt kasvas
perekonna ja alaealiste vastu suunatud stilitegude arv (+13) ja rahvatervise vastaste kuritegude
arv (+6). Isikuvastaste kuritegude hulgas paistab silma kehaline véarkohtlemine, mis on

vorreldes 2011.aastaga kasvanud 56 juhtumi vorra.
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2011 2012 2013 2014 2015 2016

V6ru maakond 911 900 937 766 728 627
Viljandi maakond 954 757 736 765 733 627

Valga maakond 893 714 750 748 627 636
==@==P5lva maakond 818 749 891 726 654 658

Joonis 51. Kuritegude arv neljas maakonnas (allikas: Statistika andmebaas).

2017. aastal registreeriti Eestis 26 929 kuritegu. Vorreldes 2016. aastaga vihenes kuritegude
arv Eestis 7% ehk 2057 kuriteo vorra. Viimase kiimne aasta jooksul, aastail 2008—2017 on
registreeritud kuritegude arv védhenenud 47%. Kuritegude arv vdheneb ka Valgamaal ja
naabermaakondades.

Viga oluline roll kuritegude menetlemisel ja ennetamisel on Politsei- ja Piirivalveametil (PPA).
Politsei ennetustdd on teadus- ja tdenduspdhine koostddtegevus, mille eesmérk on hoida éra
vOi lahendada probleeme. Valdkonnad ja ennetustdd tasand valitakse analiiiisipohiselt, mille
tulemusel kasvab elanikkonna turvatunne ja turvalisus. PPA ldhtub ennetustoos 2018.aastal
valminud ennetustdd kontseptsioonist:  https://www.politsei.ee/files/Ennetus/politsei-ja-
piirivalveameti-ennetust-kontseptsioon-sept-2018-.pdf?40da87a884 Elanikkonna turvalisuse
tagamiseks teeb PPA aktiivselt koost66d nii partnerorganisatsioonidega riigiasutuste seas kui
ka erasektoris ja mittetulundusiihingute ringis. Keskse, riigi tasandil ennetustegevuse
kavandamise siht on luua kogukondliku turvalisuse tegevuste rakendamise voimalused
kohalikul tasandil. Politsei on iiks turvalisuse ekspertidest, kes oma teadmiste ja oskustega
toetab partnereid turvalisust hdirivate probleemide lahendamisel ja ennetamisel.

Eesti tootervishoiu ja todohutuse seadus késitleb to60nnetusena toodtaja tervisekahjustust voi
surma, mis toimus tédandja antud todiilesannet tdites vOoi muul tema loal tehtaval
tool, todaja hulka arvataval vaheajal vO1i muul té6andja huvides tegutsemise ajal.
Tooonnetusena ei kisitata tervisekahjustust voi surma, mis toimus kiill loetletud juhtudel, kuid
mis ei ole pohjuslikus seoses todtaja to6 voi todokeskkonnaga. T66andja peab iga toodnnetuse
asjaolude ja pohjuste selgitamiseks 1dbi viima uurimise, kaasates tookeskkonnavoliniku ja
vajadusel pddeva eksperdi ning esitama uurimistulemuste kohta kirjaliku raporti. T660nnetuse
raportis tuleb kirjeldada ka abindud sarnaste tooonnetuste viltimiseks tulevikus.

Raskusastme jargi liigitatakse to0Onnetusi kergeteks, rasketeks ja surmaga 10ppenud
onnetusteks. Raskeks loetakse sellist tooonnetust, mis pohjustas tootajale raske kehavigastuse
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voi eluohtliku seisundi. Surmaga 16ppenud to60nnetuste hulka arvatakse kodik to6dnnetused,
mis pohjustasid kannatanu surma {ihe aasta jooksul dnnetuse toimumisest arvates.
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Joonis 52. Tooonnetused Valga maakonnas (allikas: Todinspektsioon).

Valgamaal ei ole aastatel 2013 — 2017 olnud tihtegi tooonnetust, mis oleks 16ppenud surmaga.
Too0nnetuste arv on Valgamaal viimase viie aasta jooksul kasvanud - kergeid t66dnnetusi oli
vorreldes 2013.aastaga 28 juhtumit rohkem, raskeid Onnetusi 10 juhtumit rohkem.
Tooonnetuste arv on kogu Eesti osas tousvas trendis.
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Joonis 50. Liiklusonnetustes 2016.a. hukkunud ja vigastatud (100 000 kohta) (allikas:
Maanteeamet). Markus: 2017.a. vana haldusjaotus. Koostas: Tervise Arengu Instituut.
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2017. aastal toimus Eestis 1 406 inimkannatanuga liiklusonnetust, nendest 31 Valgamaal.
Liiklusdnnetustes hukkus 1 Valgamaa inimene (Eestis 48) ja sai vigastada 51 inimest (Eestis 1
725 inimest) (vt tabel 10).

Tabel 10. Inimkannatanutega liiklusdnnetused ja neis hukkunud ning vigastatud Valga
maakonnas ja Eestis (allikas: Maanteeamet).

2012

2013

2014

2015

2016

2017

Eesti

Valga

Eesti

Valga

Eesti

Valga

Eesti

Valga

Eesti

Valga

Eesti

Valga

Koik
inimkanna-
tanutega
liiklus-
onnetused

1387

34

1364

35

1413

34

1376

24

1468

46

1406

31

Otsasoit
jalakdijale

381

347

360

357

352

325

Kokkupdrge
jalgrattaga

155

161

184

182

167

183

Liiklus-
onnetustes
hukkunud

88

81

78

67

71

48

Liiklus-
onnetustes
vigastatud

1722

37

1680

49

1712

49

1725

32

1846

55

1725

51

Perioodil 2012-2017 on Valgamaal liiklusdnnetustes hukkunud kokku 11 inimest, vigastada
saanud 273 inimest, hukkunute arv piisib stabiilne (viimase kolme aasta jooksul 1 inimene
aastas). Viimase kuue aasta jooksul ei ole inimkannatanuga liiklusdnnetuste ega neis vigastatute
arvu osas mirgatavat muutust olnud.
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Joonis 53. Liiklusdnnetustes hukkunud ning vigastatud Valgamaal (allikas: Maanteeamet).
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Liiklusohutuse olukorra parandamisel 1dhtub Maanteeamet ja koik teised koostdopartnerid
2017.aasta alguses Vabariigi Valitsuse poolt vastu voetud liiklusohutusprogrammist
(https://www.mnt.ee/et/liikleja/liiklusohutusprogramm-2016-2025) ja pohimottest, et iikski
inimene ei tohi liikluses hukkuda. Nimetatud liiklusohutusprogramm on raamistikuks
liiklusohutuse olukorra parandamisel ning selle eesmirkide kohaselt tuleb vdhendada
liiklussurmade ja raskelt vigastada saanute arvu ja saavutada 2025. aastaks olukord, mil kolme
aasta keskmisena ei hukkuks liikluses enam kui 40 inimest ega saaks raskesti viga rohkem kui
330 inimest aastas. Vastuvdetud liiklusohutusprogramm léhtub nullvisioonist: koik liiklusega
seonduv peab olema kujundatud nii, et inimeste hukkumise vGi raskesti vigastada saamise risk
oleks voimalikult viike. Selleni joudmiseks on vaja erinevad tegevused panna toimima
koosmdjus (alates taristu ohutumaks muutmisest, 10petades liiklejatele korraldatud teavituste ja
koolituste ning liiklusjarelevalvega).
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Joonis 54. Tabatud joobes sdidukijuhid (100000 kohta) 2015.a. (allikas: Politsei- ja
Piirivalveamet). Miarkus: 2017.a. vana haldusjaotus.

Valgamaa liiklusdnnetustes vigastatute ja hukkunute arv on viimastel aastatel véikesel mairal
vihenenud. Politsei- ja Piirivalveameti andmetel on VValgamaa liikluskuriteod kolmandal kohal
(u 100 aastas) ning suurimaks probleemiks on jatkuvalt joobes juhid. Joobes juhtide arv
Valgamaal on vdga korge: 2014.aastal tabas politsei 221 purjus juhti, 2015.aastal 204 ja
2016.aastal 220 juhti.
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Joonis 55. Politsei tabatud joobes mootorsdidukijuhid (isikud) (allikas: Politsei- ja
Piirivalveamet).

Valgamaa on iiks olulisemaid raudteeliikluse solmpunkte Eestis. Liinidel sdidavad nii kauba-
kui ka reisirongid. Tehnilise jarelevalve ameti statistika néitab, et 2017.aastal toimus Eestimaal
kokku 22 raudteednnetust, millest 10 olid mootorsdiduki ja rongi kokkupdrked ja 12 otsasdidud
raudteel viibinud inimesele. Onnetustes sai vigastada 4 ja hukkus 13 inimest. Varreldes 2016.
aastaga, mil oli 13 dnnetust, 7 vigastatut, 1 hukkunu, on nii dnnetuste koguarv kui ka vigastatute
ning hukkunute arv tdusnud. Onnetuste peamiseks pdhjuseks on iildjuhul liiklejate hooletus
ning liiklus- ja ohutusreegleid eirav kiitumine. Eesti Raudtee ja teiste koostdopartnerite
raudteeohutuse  eesmirgiks on oluliselt suurendada elanikkonna teadlikkust
raudteeliiklusega kaasnevatest voimalikest ohtudest ja diguspérasest kditumisest raudteel,
mille tulemusena vidheneks raudteedel toimuvate liiklusdnnetuste ning hukkunute ning
vigastatute arv.

Tulekahjude iildarv on Valgamaal viimase viie aasta jooksul vihenenud. Kui 2013.aastal oli
Valgamaal 175 tulekahju, siis 2016.aastal on arv langenud 125-ni. Tulekahjudes hukkus
2016.aastal 1 inimene, vigastada sai 6 inimest. Perioodil 2013-2016 on kokku surma saanud 14
inimest.

Tabel 11. Tulekahjud ja tulekahjudes hukkunud, vigastatud ja paédstetud Valga maakonnas
(allikas: Padsteamet).

2013 2014 2015 2016
Tulekahjude iildarv kokku 175 183 117 125
Tulekahjud hoonetes 55 52 47 56
Eluhoonete tulekahjud 23 16 21 29
Muude hoonete tulekahjud 32 36 26 27
Metsa- ja maastikutulekahjud 45 65 27 39
Metsatulekahjud 1 11 2 6
Maastikutulekahjud (kulutulekahjud) 44 54 25 33
Priigi-, 16kke-, grillitulekahjud 32 42 29 19
Mootorsdidukite, transpordivahendite tulekahjud 13 10 9 7
Muud tulekahjud 30 14 5 4
Tulekahjudes hukkunud 8 1 4 1
Tulekahjudes vigastatud 1 2 4 6
Tulekahjudest paastetud 3 7 8 3
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Veeonnetustes uppunute arv on ldbi aastate olnud stabiilne. Valgamaa kaotab igal aastal 3-5
inimest veednnetuse tagajérjel. Pddsteameti andmetel leiab Eestis enamus uppumisi aset vette
kukkumiste voi libastumiste tottu. 2017. aastal moodustasid need 60% (25 tk 42-st) koikidest
juhtumitest. 83% kodukeskkonnas uppunutest olid eakad voi vdikelapsed. Kodukeskkonnas,
kus olid kraavid, basseinid, tiigid, kaevud jne uppus 12 inimest. Nende seas ka 3 viikelast, kes
olid vaid hetkeks jarelevalveta jaetud. Valgamaa suurimad avalikud supluskohad on valvega ja
margistatud. Veeohutuse seisukohalt on oluline senisest rohkem tédhelepanu pdorata viiksemate
supluskohtade ja kodukeskkonna turvaliseks muutmisele.

Tabel 12. Uppumised ja veednnetusest padstetud haldusiiksuse jargi (allikas: Padsteamet).

2013 2014 2015 2016
Eesti | Valga | Eesti | Valga | Eesti | Valga | Eesti | Valga
Veednnetustes uppunud 56 5 68 0 39 5 46 3
Veeonnetustest padstetud 33 4 14 0 12 0 52 0

Ennetusalases tegevuses on vidga oluline roll Pédsteametil. Padsteamet tegeleb viie
valdkonnaga: ennetustd0, ohutusjirelevalve, pédstetod, demineerimine ja hiddaolukordadeks
valmistumine. Padsteameti strateegiaga 2015 — 2025 sdnastati ameti missioon, visioon,
védrtused ja strateegilised eesmargid kui kompaktne strateegiliste otsuste kogum, mis suunab
Padsteameti  tegevust  ldhiaastatel  (https://www.rescue.ee/files/2018-10/srateegia-est-
web.pdf?eeca875776). Padsteameti missiooniks on ,,Ennetame dnnetusi, padstame elu, vara ja

keskkonda.” Visiooniks on jouda aastaks 2025 pédistealase turvalisuse tasemelt (Onnetuste
arvult ja tagajargede ulatuselt) vordsele positsioonile PGhjamaadega.
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OLULINE ARVESTADA:

e Valgamaa inimestest 89,7% peavad oma elukohta véga ja iisna turvaliseks,
mis on korgem Eesti keskmisest.

e Suurema osa Valgamaal registreeritud kuritegudest ~moodustavad
isikuvastased kuriteod, jirgnesid varavastased ja liikluskuriteod (14%).
Mairgatavalt on kasvanud perekonna ja alaealiste vastu suunatud siiiitegude
arv ja rahvatervise vastaste kuritegude arv.

e Perevigivallajuhtumite ennetamiseks on vajalik koigi koostodpartnerite
panust ja pingutust ning tugisiisteemide véljaarendamist.

e Joobes juhtide arv on Valgamaal stabiilset korge. Politsei tabab igal aastal
rohkem kui 200 joobes juhti autoroolis.

e Valgamaa kaotab igal aastal 3-5 inimest veeOnnetuse tagajirjel.
Veednnetustes uppunute arv on 14bi aastate olnud stabiilne.

e Valgamaal ei ole aastatel 2013 — 2017 olnud {ihtegi surmaga 15ppenud
tooonnetust.

e Perioodil 2012-2017 on Valgamaal liiklusdnnetustes hukkunud kokku 11
inimest, aastas hukub liikluses 1-2 inimest.

e Turvalise elukeskkonna kujundamisel tuleb Valgamaal jatkata muuhulgas ka
maakonna maine ja identiteedi arendamisega.

e Siseturvalisuse tagamine peab olema terviklik. Elanikkond ootab turvalisuse
tagamisel seda, et slindmusele reageerib asjakohane asutus. Seetdttu peab
sdilitama ja tagama jOustruktuuride reageerimisvdimekuse vihemalt senisel
tasemel. Samal ajal peab oluliselt suurendama ennetustod osakaalu ning
elanikkonna arusaama enda vastutusest.

e Siseturvalisuse tagamiseks ning politsei- ja paédstetooks olemasoleva
voimekuse sdilitamiseks on vaja riigi ja omavalitsuste poolt tagada varustus
ning taristu (hooned ja tehnika nii kutselistele padstjatele ja politseinikele kui
ka vabatahtlikele). Vabatahtlike t60d tuleb senisest rohkem toetada ja
tunnustada.

e Valgamaa elanike positiivset tervisekditumist ja teadlikkust ohuolukordades
kditumiseks on vaja tosta. Igas Valgamaa omavalitsuses tuleb vilja to6tada
kriisireguleerimise plaan, mis kajastaks ka riskikommunikatsiooni.

e Valgamaa elanike valmisoleku ja ametnike professionaalsuse tdstmiseks ning
ametkondade koost66 arendamiseks ja maakonna eripdradega toimetulekuks
on vaja regulaarselt korraldada dppusi ohuolukordadeks valmisolekuks.
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OLULINE ARVESTADA:

e Valgamaa vajab professionaalseid spetsialiste ja kvaliteetseid teenuseid. On
oluline jatkata tervist ja turvalisust edendavate koolitustega erinevate
valdkondade  spetsialistidele —  sotsiaaltdotajad, lastekaitsetootajad,
koduhooldustdotajad, tugiisikud, politseitdotajad, paidstjad, haridusasutuste
tootajad, tervishoiutodtajad, todandjad, kultuuritootajad, toitlustusasutuste
tootajad, noorsootdodtajad, huvihariduse korraldajad jne .

e Tervist edendava t66 arendamiseks maakonnas on oluline, et kdigis kolmes
Valgamaa kohalikus omavalitsuses to6taksid koosseisulised tervisedendajad.

e Maakonna tervikliku, turvalisuse ja tervisliku arengu nimel oluline VValgamaal
arendada koostoovorgustiku t66d. Koostoovorgustikku olulised osapooled on:
Valgamaa omavalitsused, haridusasutused (sh Valgamaa Kutsedppekeskus),
Otepdd, Valga ja Torva tervisekeskused, AS Valga Haigla, noortekeskused,
noorte  organisatsioonid, usuorganisatsioonid jm kolmanda sektori
organisatsioonid (sh korteriiihistud ja vabatahtlikud péastjad), perearstid- ja
oed, todandjad, kultuuriasutused,  Eesti Punane Rist, Eesti Raudtee,
Maanteeamet, Padsteamet,  Politsei- ja  Piirivalveamet, Kaitseliit,
Keskkonnaamet, Tervise Arengu Instituut, Terviseamet,
Sotsiaalkindlustusamet, Eesti Haigekassa, Valgamaa Arenguagentuur,
Valgamaa Spordiliit, Valgamaa Puuetega Inimeste Koda, Valgamaa
Uhistranspordikeskus, Todinspektsioon jne. Maakonna tervist edendava
koostdd koordineerija on Valgamaa Omavalitsuste Liit, kelle eestvedamisel
tootab turvalisuse ndukogu, maakondlik tervisemeeskond ja liikluskomisjon.
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Valgamaa terviseniitajad

Joonis vdrdleb maakonna tervisenditajaid Ulejaanud O
Eestiga. Maakonna positsiooni Eesti keskmise suhtes O

Parem kui Eesti keskmine Eesti keskmine

naitab varviline ring, halli ribana on toodud kogu Eesti Eierine oluliselt Eesti keskmisest Halvim ! . Parim
néitajate jaotus. Halvem kui Eesti keskmine 25 Protsentiil 75
Maakond
Naitaja _ Eesti Eesti Positsioon Eesti Eesti
Arv Kozjiala keskmine | halvim keskmise suhtes parim
(]
1 | Meeste keskmine eluiga 72 72,3 73,2 69,5 O 74,9
o 2 | Naiste keskmine eluiga 82 81,8 81,9 79,7 Cj 83,1
2 3 | Meeste tervena elatud aastad 51 50,7 53,9 42,2 & 62,0
S 4 | Naiste tervena elatud aastad 50 50,0 57,4 48,5 o 67,3
g 5 | Loomulik iive* 2% -176 -8,3 -1,2 -8,3 @ 2,2
@ 6 | Laste (0-14-aastaste) osatahtsus (%) 4334 14,4 16,2 11,6 [a] 18,5
7 | Eakate (>65-aastaste osatahtsus (%) 6707 22,3 19,3 22,7 ] 17,3
8 | To6ohodive maar (%) . 54,1 65,6 48,5 @ 71,3
- § 9 | Keskmine brutokuupalk (€) 889 889,0 1146,0 864,0 Q 1271,0
§ 3 | 10 | Suhtelise vaesuse maér (%) 32,2 21,1 32,2 0 16,0
5 g 11 | Registreeritud t66tuse maar (%) 6,8 6,8 12,8 ) 3,6
=8 | 12 | Laste suhtelise vaesuse méar (%) .. 46,4 18,5 46,4 a 13,1
13 | Abivajavad lapsed* 1% 153 51 6,0 15,9 i 0,8
14 | Positiivne tervise enesehinnang (>16) (%) 42,3 55,0 28,5 @ 63,6
15 | Tervisest tingitud piirangud (>16a) (%) 41,2 34,4 56,5 0 28,2
16 | Depressiooni esinemine — mehed (>16a) (%) 7,2 5,8 12,0 o 2,8
2 17 | Depressiooni esinemine — naised (>16a) (%) . 15,5 10,3 21,7 0 4,7
2 18 | Haiglaravil viibinud vigastuste téttu* 100 260 8,5 10,2 13,3 8,4
& 19 | Pahaloomuliste kasvajate esmasjuhud* 109 193 6,4 6,6 8,4 - 6,0
2 20 | Tuberkuloosi esmashaigestumus* 1°° 0% 9 28,7 16,0 28,7 o 0,0
= 21 | Seksuaalsel teel levivad haigused (va HIV)*100 000 29 96,0 116,3 186,6 K 37,7
2 22 | HIV nakkusjuhud?* 100 000 0 1,1 22,1 76,2 lo] 0,0
; 23 | Puudega inimeste osatéhtsus (%) 6111 20,3 11,4 24,8 (] 6,9
g 24 | Puudega laste (0-15a) osatéhtsus (%) 387 8,3 5,3 10,2 0 3,2
2 25 | Surmad enne 65. eluaastat* 100 000 112 47 3,1 5,3 @ 2.3
s 26 | Surmad vigastustesse ja miirgistustesse*1% 00 21 64,2 58,2 101,2 ) 37,2
27 | Alkoholisurmad* 100000 14 46,3 36,0 70,6 O 22,6
28 | Surmad vereringeelundite haigustesse* 100 000 269 400,1 312,1 401,0 268,9
29 | Surmad pahaloomulistesse kasvajatesse* 100000 103 192,4 175,7 240,9 . 142,5
30 | Purju joomine viimasel kuul (mehed, >16a) (%) 24,8 28,0 40,9 O 21,9
31 | Purju joomine viimasel kuul (naised, >16a) (%) 6,0 57 11,8 - 2,2
32 | Ulekaalulised ja rasvunud (16-74a) (%) 52,2 47,6 61,9 . 41,3
2 33 [ Suitsetajad (>16a) (%) .. 26,6 23,5 30,1 [s] 19,1
5 34 | Raseduse ajal suitsetajad (%) 27 10,9 5,9 12,0 8] 31
i 35 | Teismeliste (15-17a) rasedused* 1°%° 8 17,4 16,2 35,8 ] 6,3
@ 36 | Piisav puu- ja kddgiviljade s66mine (16-74a) (%) 1,9 2,2 0,7 é} 100,0
g 37 | Piisav liikumine (16-74a) 69,6 70,8 44,1 89,5
= 38 | Vaktsineerimisega hélmatus 2-aastaselt (%) . 92,8 93,4 90,9 . 98,8
39 | Rinnavahi séeluuringutega hdlmatus (%) 762 58,7 56,4 54,2 . 68,3
40 | Emakakaelavahi séeluuringutega hdlmatus (%) 475 44.4 46,0 40,0 O 53,7
41 | Elukoha turvaliseks hindamine (15-70a) (%) . 89,7 84,7 70,0 &) 97,1
= 42 | Isikuvastased kuriteod* 1090 200 6,6 5,1 7,3 [ ] 2,5
5 43 | Varavastased kuriteod* 1900 246 8,2 12,0 15,2 O 3,8
% 44 | Rasked ja surmavad t666nnetused* 100000 17 1,4 15 2,8 & 0,8
i) 45 | Liiklused hukkunud ja vigastatud* 109 48 1,6 1,4 1,7 Q 0,8
% 46 | Tabatud joobes juhid* 0% 204 6,8 54 10,3 ] 4,0
> 47 | Tulednnetustes kannatanud* 00000 12 39,7 17,8 45,7 [n] 11,3
% 48 | Hoonetulekahjude ary* 100000 52 1,7 1,2 2,0 [a] 0,9
e 49 | Uppumised ja veednnetustest paastetud* 100000 3 8,8 5,9 22,6 '8 2,0
50 | Perearstide arv* 190000 16 130,2 151,8 125,0 (%] 183,7

* Markus. *¥1990=1000 elaniku kohta; *19°900 = 100 000 elaniku kohta.

Allikad: 1-12; 14-15; 23-25; 42-43 Statistikaamet. 16-20; 26-37; 39-41; 50 Tervise Arengu

Instituut.

13 Sotsiaalministeerium; 21-22; 38 Terviseamet.

Maanteeamet. 46 Politsei- ja Piirivalveamet. 47-49 Padsteamet.
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Valgamaa heaolu- ja terviseprofiili tegevuskava aastateks 2019-2023

Eesmirk 1: Tervist ja heaolu toetava keskkonna loomine Valgamaa lastele ja noortele
Suund 1.1. Laste ja noorte vaimse tervise arengu toetamine Elluviijad
Tegevus | Noortele suunatud sotsiaalsete toimetulekuoskuste, suhtlemisoskuste, | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond,
111 enesejuhtimise ja emotsioonidega toimetulemise Opetamine haridusasutustes | haridusasutused, kohalikud omavalitsused, noortekeskused,
ja noortekeskustes. Kaitseliit, Eesti Punase Risti Valgamaa Selts
Tegevus | Tugiteenuste (logopeed, eripedagoog, sotsiaalpedagoog, psiihholoog, | Kohalikud omavalitsused, haridusasutused, Innove Rajaleidja
112 abidpetajad, tugiisikud, isiklikud abistajad) kittesaadavus tagamine koolides ja
lasteaedades.
Tegevus | Laste védrkohtlemise ennetamiseks Opikojad lastele, lapsevanematele ja | Kohalikud omavalitsused, haridusasutused, noortekeskused,
113 haridusasutuste to6tajatele. Teavitustoo e-koolis, stuudiumis, vastavasisulised | politsei
teavituskampaaniad kohalikus raadios ja sotsiaalmeedias. CAP programmi
,.1gal lapsel on digus olla kaitstud, tugev ja vaba!* rakendamine maakonnas.
Tegevus | Kiusamisvastaste tegevuste elluviimine koolides, sh VEPA (Veel Parem) | Haridusasutused, kohalikud omavalitsused, politsei
114 metoodika rakendamine koolikeskkonnas, TORE (Tugidpilaste Oma Rind
Eestis) arendamine, KIVA (kiusamisvaba kool) pohimotete rakendamine
koolides.
Suund 1.2 Maakondliku vorgustikutoo edendamine abivajavate ja hidasolevate Elluviijad
laste digeaegseks mirkamiseks ja abistamiseks ning perevigivalla
ennetamiseks
Tegevus | Valga, Otepdd, Torva piirkonna laste heaolu tugivorgustike liikmetele | Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavalitsused
1.2.1 ithiskoolituste ja supervisioonide korraldamine.
Tegevus | Abivajavate ja hiddaohus olevate laste Oigeaegseks mairkamiseks {ihise | Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavalitsused,
1.2.2 kommunikatsiooniplaani véljatootamine ja rakendamine. haridusasutused, politsei, Sotsiaalkindlustusamet, noorte-
keskused, perearstid, kogukonnaliikumised, usuorgani-
satsioonid
Tegevus | Heaolu ja tervise valdkonna koolitused lastega tootavatele spetsialistidele (sh | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond
1.2.3 haridusasutuste tootajad, tervishoiutdotajad, noorsootdotajad, huvihariduse
pakkujad, lapsehoidjad, tugiisikud jne).
Suund 1.3 Valgamaa laste ja noorte tervislike ning turvaliste valikute toetamine Elluviijad
Tegevus | Tervise- ja turvalisuse teemade tédhtsustamine dppekavades. Riik, kohalikud omavalitsused, haridusasutused
13.1
Tegevus | Tervisliku ja tasuta toidu pakkumine lasteaedades ja koolides, sh | Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavalitsused,
1.3.2 giimnaasiumiastmes. volikogud, Tervisemeeskond, toitlustajad
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Tegevus

Haridusasutuste tervislike meniilide koostamise ndustamine, toitlustajatele

Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavaliitsused,

1.3.3 koolituste ning konkursside korraldamine. Tervisemeeskond, toitlustajad
Tegevus | Liikuma kutsuva kooli ja lasteaia tegevuste algatamine Valgamaal, | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, kohalikud
1.34 ideevdistlused lastele ja lastevanematele. Tuntud sportlaste kaasamine | omavalitsused, VValgamaa Spordiliit, haridusasutused
erinevate spordialade tutvustamiseks haridusasutustes.
Tegevus | Koolinoortele suunatud programmide elluviimine: Valgamaa KEATi (Kaitse | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Turvalisuse ndukogu,
1.35 end ja aita teist) jirjepidevuse toetamine, OOKEAT, suitsuprii klasside | Tervisemeeskond, Tervise Arengu Instituut, kohalikud
konkursi korraldamine, Vigurvint, Vile Janes, seminarid | omavalitsused, Maanteeamet, politsei, Eesti Punase Risti
giimnaasiumiklassidele alkoholist ja uimastitest tingitud riskikditumise | Valgamaa Selts, Keskkonnaamet, Kaitseliit, Padisteamet,
vahendamiseks. haridusasutused, noortekeskused, noorteorganisatsioonid jt
koostodpartnerid
Tegevuse | Liikluskasvatuse (sh raudteeohutus) ldbiviimine haridusasutustes. Maanteeamet, politsei
1.3.6
Tegevus | Maakonna inimesedpetuse dpetajate, noorsootddtajate, koolide arstid ja ded, | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, politsei,
1.3.7 treenerite, huviringide juhendajate aktiivkoolitused laste ja noorte tervise | Eesti Punase Risti Valgamaa Selts
toetamiseks (sh noorte seksuaalkditumise, soltuvusainete tarbimise ennetamise
Oppemeetodite tutvustamine).
Tegevus | Aktiivse noorsoot66, laste ja noorte huvihariduse toetamine maakonnas. Kohalikud omavalitsused, haridusasutused, noorteiihendused,
1.3.8 noortekeskused, Kaitseliit
Tegevus | Lopetamata pdhiharidusega noorte kaasamine ja elukestva oppe vdimaluste | Kohalikud omavalitsused, haridusasutused, sh Valgamaa
1.3.9 laiendamine. Kutsedppekeskus, noortekeskused
Eesmirk 2: Valgamaa perede toetamine ja abistamine
Suund 2.1 Vanemluse toetamine ja vanemlike oskuste arendamine Elluviijad
Tegevus | Vanemlust toetavate tdenduspdhiste programmide 1dbiviimine maakonnas, sh | Kohalikud omavalitsused, Tervise Arengu Instituut
2.1.1 lastevanemate koolituse ,,Imelised aastad* korraldamine Otepéél, Torvas ja
Valgas.
Tegevus | Perekeskse programmi  MDFT (mitmedimensiooniline pereteraapia) | Sotsiaalkindlustusamet, kohalikud omavalitsused, politsei
2.1.2 kattesaadavuse tagamine maakonnas peredele, kus kasvamas lapsi ja noori, kes
tarvitavad uimasteid, hoiavad korvale koolist, panevad toime digusrikkumisi
Tegevus | Pere- ja beebikoolide tegevuse toetamine tombekeskustes Kohalikud omavalitsused, tervisekeskused, haridusasutused,
2.1.3 MTUd
Tegevus | Kasu- ja tugiperede (sh valveperede) koolitamine, toetussiisteemi (sh | Tervise Arengu Instituut, kohalikud omavalitsused, MTUd
2.14 perendustamine) loomine
Suund 2.2 Pereviigivalla ennetamine Elluviijad
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Tegevus | Lahisuhtevégivalla ennetamiseks MARAC projekti tegevuste elluviimine Sotsiaalkindlustusamet, kohalikud omavaliitsused, politsei
221 maakonnas.
Tegevus | Riskiperedele suunatud tugisiisteemi arendamine (perendustamine, Kohalikud omavalitsused, Sotsiaalkindlustusamet, MTUd
222 volandustamine, tugiisikuteenus, eneseabi toetusgrupid, emotsioonide (sh
vihajuhtimise) juhtimise treeningud, toiduvalmistamise koolitused).
Tegevus | Tohustatud jérelevalve korraldamine riskiperedele pithade ajal (ndit Kohalikud omavalitsused, politsei
2.2.3 jaanipéev, joulud), sh tdiendavad kodukiilastused.
Eesmiirk 3: Valgamaa vanemaealise elanikkonna heaolu ja tervise toetamine
Suund 3.1 Eakate vaimse ja fiiiisilise toimetuleku tagamine Elluviijad
Tegevus | Eakate organisatsioonide tegevuse (sh huvitegevus, tthenduste korraldatud | Kohalikud omavalitsused
3.1.1 liikumis- ja kultuuriiiritused, nn seeniorite iilikool) toetamine.
Tegevus | Vanemaealiste kaasamine kogukonnategevustesse. Kohalikud omavalitsused
3.1.2
Tegevus | Eakatele suunatud hoolekandeteenuste laiendamine (sooja toidu kojutoomise | Kohalikud omavalitsused, MTUd
3.1.3 teenus, seeniorite majad koos abi- ja valveteenistusega, pdevahooldus,
individuaalsetest vajadustest lahtuv koduhooldusteenus).
Tegevus | Hajaasustatud piirkondades tiiksi elavate eakate (65+) kaardistamine | Kohalikud omavalitsused
3.14 ametkondlikuks kasutamiseks (IT lahendused).
Eesmirk 4: Valgamaa terviseteadlikkuse arendamine
Suund 4.1 Tervisliku toitumise propageerimine Elluviijad
Tegevus | Linna- ja kiilaturgude tegevuse soodustamine tervisliku kodumaise toidu | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Valgamaa Arenguagentuur,
411 propageerimiseks ja kittesaadavuse tagamiseks. ettevotjad, MTUd
Tegevus | Eratoitlustajatele tervisliku ja mahetoidu koolituste, Oppekiilaskdikude ja | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Valgamaa Arenguagentuur,
41.2 presentatsioonide korraldamine, tunnustava mérgistussiisteemi viljatddtamine | Tervisemeeskond, ettevdtjad, MTUd
(tervisliku toidu margistamiseks meniilides).
Suund 4.2 Kehalise aktiivsuse soodustamine Elluviijad
Tegevus | Liikumisiirituste korraldamine valdades, linnades ja kiilades Kohalikud omavalitsused, Valgamaa Spordiliit, MTUd
4.2.1
Tegevus | Maakonna tervise-, looduse- ja suusaradade vOrgustike laiendamine, objektide | Kohalikud omavalitsused, Keskkonnaamet, Riigimetsa
4.2.2 tdhistamine ja info kittesaadavuse tagamine, radade korrashoid, viidad, | Majandamise Keskus, MTUd
avalikud tualetid jne)
Tegevus | Turvaliste jalg- ja jalgrattateede vorgu arendamine maakonnas. Kohalikud omavalitsused, riik
4.2.3
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Tegevus | Kogukonna kiilaplatside, spordiviljakute ja palliplatside rajamine ja | Kohalikud omavalitsused, MTUd
4.2.4 renoveerimine.
Tegevus | Vaba aja veetmiseks ja sportimisvdimaluste laiendamiseks ujula rajamine | Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
425 Tdrva ja veekeskuse rajamine Valka
Suund 4.3 Alkoholi ja s6ltuvusainete tarvitamise ennetamine Elluviijad
Tegevus | Uhtse maakondliku alkoholi —reklaamipoliitika viljatdotamine (sh | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, kohalikud
4.3.1 reklaamimaksu  iihtlustamine) ja  vastavate kordade kinnitamine | omavalitsused, volikogud
omavalitsustes.
Tegevus | Alkoholi kittesaadavuse vidhendamiseks miitigikohtades (sh 16bustusasutused) | Kohalikud omavalitsused, politsei
4.3.2 testostlemiste korraldamine.
Tegevus | Alkoholi liigtarvitamise, sh alkoholisdltuvuse, ennetuse, varajase avastamise | Eesti Haigekassa, Tervisekeskused, Valga haigla, perearstid,
4.3.3 ning ndustamis- ja raviteenuse arendamine ja rakendamine. Noustamis- ja | MTUd
raviteenuste kittesaadavuse tagamine ja toetusgruppide tegevuse toetamine
maakonna tdmbekeskustes.
Tegevus | Kanepitarvitajate kohustuslik ndustamine karistamise asemel, programmi | Tervise Arengu Instituut, politsei
434 VALIK kiivitamine maakonnas.
Tegevus | Maakonna erinevate valdkondade spetsialistidele koolituste korraldamine | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, MTUd
4.3.5 soltuvusprobleemidega inimestega tegelemiseks.
Suund 4.4 Valgamaa elanikud on terviseteadlikud Elluviijad
Tegevus | Meeste terviseteemaliste uute liikumiste (Klubid, eneseabigrupid jne) | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, kohalikud
441 toetamine omavalitsused, MTUd
Tegevus | Elanikkonna koigile vanusegruppidele suunatud liiklusalaste | Maanteeamet, politsei
442 teavituskampaaniat ja koolituste (nidit eakas juht roolis) korraldamine
maakonnas.
Tegevus | Riiklike ja maakondlike tervise- ja turvalisuse kampaaniate labiviimine | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Turvalisuse ndukogu,
4.4.3 maakonnas (sh sotsiaalmeedia, tervisesaated raadios, valdade ajalehed jne) Tervisemeeskond, Tervise Arengu Instituut, Eesti Haigekassa
Tegevus | Terviseiirituste korraldamine kiilades, valdades ja linnades (ohutuspidevad, | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Turvalisuse ndukogu,
444 tervisepdevad, terviseseminarid, infopaevad, dpikojad, mottetalgud jne) Tervisemeeskond, Politsei, Pédédsteamet, Maanteeamet,
Kaitseliit, Eesti Punase Risti Valgamaa Selts, MTUd
Tegevus | Maakonna elanike terviseteadlikkuse tdstmiseks (toitumine, liikumine, | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Turvalisuse noukogu,
445 alkoholi, tubaka jm soOltuvusainete tarbimine, seksuaaltervis jne) | Tervisemeeskond
projektikonkursside korraldamine.
Eesmiirk 5: Valgamaal on tervist ja turvalisust viirtustavad kogukonnaliikumised
Suund 5.1 | Kogukonnaliikumiste teadlikkuse suurendamine | Elluviijad
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Tegevus

Turvalisuse suurendamiseks ja elanike tervisekditumise parandamiseks

Valgamaa Omavalitsuste Liit, Valgamaa Arenguagentuur,

5.1.1 kogukonna liidrite ja kiilaseltside litkmete koostdédseminaride ning koolituste | kohalikud omavalitsused, Turvalisuse noukogu,
korraldamine. Tervisemeeskond
Tegevus | Tervise ja turvalisuse edendamisele suunatud kogukonnaliikumiste toetamine, | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Valgamaa Arenguagentuur,
5.1.2 vastavate projektikonkurside korraldamine. Turvalisuse ndukogu, Tervisemeeskond
Eesmirk 6: Valgamaal panustatakse tervisliku ja turvalise keskkonna arendamisse
Suund 6.1 Vaimse ja fiiiisilise tervise edendamine t66l Elluviijad
Tegevus | Tervise edendamiseks téokohal (turvaline ja tubakavaba to6keskkond, tervislik | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, Tervise
6.1.1 toit t66l, vaimse tervise toetamine, lapsehoid) ja toetatud ning kohandatud | Arengu Instituut, Ariklubi, ettevdtjad, To6tukassa
tookohtade arvu suurendamiseks todandjatele koolituste korraldamine ja
boonuspakettide pakkumine.
Tegevus | Tervist edendavate tookohtade (TET) vorgustikuga liitujate arvu | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond
6.1.2 suurendamine, TETide tunnustamine ja motivatsioonipakettide pakkumine
Suund 6.2 Tervisliku ja turvalise elukeskkonna arendamine Elluviijad
Tegevus | Turvalise elukeskkonna kujundamiseks korteriiihistute tegevuse toetamine ja | Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavalitsused,
6.2.1 koolituste ldbiviimine. Turvalisuse ndukogu, Tervisemeeskond, Pddsteamet, politsei,
korteriiihistud, MTUd
Tegevus | Naabrivalve tegevuse laiendamine ja toetamine, vastavate koolituste | Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavalitsused,
6.2.2 ldbiviimine. Turvalisuse ndukogu, tervisemeeskond, Pidsteamet, politsei
Tegevus | Kodude tuleohutuks ehitamise toetamine, kodundustamiste libiviimine Piisteamet, kohalikud omavalitsused, elanikud
6.2.3
Tegevus | Liiklusohtlike  kohtade kaardistamine, liikluskorralduse muudatuste | Valgamaa Omavalitsuste Liit, liikluskomisjonid, kohalikud
6.2.4 ettepanekute tegemine. omavalitsused, politsei, Maanteeamet, kodanikud
Tegevus | Haridusasutuste ja noortekeskuste renoveerimine, kaasaegse keskkonna | Kohalikud omavalitsused, riik
6.2.5 kujundamine, sh erivajadustega laste vajaduste tagamiseks.
Tegevus | Kaldteede jm juurdepadsude ehitamine linnaruumi ja avalikele hoonetele Kohalikud omavalitsused, riik
6.2.6
Tegevus | Avalikus kasutuses olevate turvaliste supelrandade arvu suurendamine (sh | Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.7 téahistamine, turvavarustuse olemasolu tagamine).
Tegevus | Veeohutuse tagamiseks toetuse pakkumine kodukeskkonna turvaliseks | Kohalikud omavalitsused, riik, elanikud
6.2.8 muutmisel.
Tegevus | Turvaliste lilekdigukohtadega konniteede rajamine linnades ja kiilades. Kohalikud omavalitsused, riik
6.2.9
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Tegevus | Teede korrashoid, sh pinnatud teede osakaalu suurendamine Kohalikud omavalitsused, riik
6.2.10
Tegevus | Kaasaegsete ja turvaliste linna-, valla- ja kiilakeskuste rajamine (sh heakord Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.11 ja haljastus).
Tegevus | Linna- ja vallaparkide rekonstrueerimine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.12
Tegevus | Valgamaa spordirajatiste arendamine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.13
Tegevus | Avalike turvaliste ménguviljakute rajamine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.14
Tegevus | Turvanoduetele vastavate ekstreemspordiviljakute rajamine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.15
Tegevus | Puhkealade véljaarendamine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.16
Tegevus | Linnade ja kiilade vilisvalgustuse rekonstrueerimine ja viljachitamine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.17
Tegevus | Lagunenud ja mahajdetud hoonete lammutamine, tithjade kruntide Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.18 korrastamine.
Tegevus | Tiheasustusaladel videovalve suurendamine. Kohalikud omavalitsused, riik, MTUd
6.2.19
Suund 6.3 Turvalisuse suurendamine Valgamaal Elluviijad
Tegevus | Elanikkonna kéditumise kujundamine ohuolukordades, teavitusto6 ja | Valgamaa Omavalitsuste Liit, kohalikud omavalitsused,
6.3.1 infopdevade korraldamine, dppused ohuolukordadeks valmistumiseks Turvalisuse ndoukogu, Pddsteamet, politsei, Kaitseliit, Eesti
Punase Risti Valgamaa Selts, MTUd
Tegevuse | Struktuuriiiksuste  koostdd  edendamiseks  kriisireguleerimisdppuste | Kohalikud omavalitsused, Turvalisuse ndukogu,
6.3.2 labiviimine maakonnas Kriisikomisjon, Pddsteamet, politsei, Kaitseliit, Eesti Punase
Risti Valgamaa Selts, tervishoiuasutused,
sotsiaalhoolekandeasutused jt koostdopartnerid
Tegevus | Kriisireguleerimisplaanide ja  héddaolukordade plaanide koostamine, | Kohalikud omavalitsused, lasteasutused, tervishoiuasutused,
6.3.3 tdiendamine ja uuendamine sotsiaalhoolekandeasutused
Tegevus | Otepdd uue politsei- ja padsteameti hoone rajamine Kohalik omavalitsus, riik
6.3.4
Eesmirk 7: Valgamaal viiakse ellu siisteemset tervisedendust
Suund 7.1 Valgamaa kohalike omavalitsuste véimestamine tervisedenduslikuks Elluviijad

tooks
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Tegevus | Igas kohalikus omavalitsuses luuakse ja tdidetakse tervisedendaja ametikoht | Valga  Vallavalitsus, Otepdd  Vallavalitsus, Torva
7.1.1 Vallavalitsus
Tegevus | Maakondliku turvalisuse ja tervisedendusliku t66 korraldamiseks on tdidetud | Valgamaa Omavalitsuste Liit
7.1.2 koordinaatori ametikoht
Tegevus | Viiakse 1dbi maakonna elanike (eraldi koolinoorte) tervisekditumise uuring, | Valgamaa Omavalitsuste Liit
1.1.3 mis on sisendiks valdade heaoluprofiilide koostamisel
Tegevus | Maakondlike tervist ja heaolu toetavate tervisepoliitiliste seisukohtade | Turvalisuse ndukogu, Tervisemeeskond
1.14 kujundamine
Suund 7.2 Tervisliku Valgamaa maine kujundamine Elluviijad
Tegevus | Tervise ja turvalisuse valdkonna populariseerimine, siisteemse tervisealase | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Valgamaa Arenguagentuur,
7.2.1 info kittesaadavuse tagamine maakonna elanikele (kodulehe ja sotsiaalmeedia | Turvalisuse ndukogu, Tervisemeeskond
teavitused jm infotehnoloogiliste voimaluste kasutamine).
Tegevus | Tervise ja turvalisuse valdkonda panustanud inimeste (sh vabatahtliku t66 | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Turvalisuse noukogu,
7.2.2 tegijate) tunnustamine maakondlikul tasandil. Tervisemeeskond
Suund 7.3 Valgamaa elanike tervist ja heaolu toetab tugev koostoovorgustik Elluviijad
Tegevus | Maakonna kohalike omavalitsuste tOdtajate, turvalisuse ndukogu, | Valgamaa Omavalitsuste Liit
731 tervisemeeskonna  jt  koostodvorgustiku  litkmete ~ vOimestamiseks,
terviseedendusliku ~ sekkumise  planeerimiseks  ning  elluviimiseks
koostodseminaride ja aktiivkoolituste korraldamine.
Tegevus | Senisest enam kolmanda sektori, vabailihenduste ja usuorganisatsioonide | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Turvalisuse noukogu,
7.3.2 kaasamine turvalisuse ja tervise edendamisel maakonnas. Tervisemeeskond
Tegevus | Ennetustegevuse tohustamiseks koostdd arendamine Léti Valka piirkonnaga | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Politsei, Péésteamet,
7.3.3 (Valkas novads) ja naabermaakondadega (politsei, padstetdotajad, | Turvalisuse ndukogu, Tervisemeeskond
sotsiaaltootajad, haridusasutuste tootajad, ettevotjad, toitlustajad, miiligikohad
jne)
Tegevus | Tervist edendavate lasteacdade, koolide, tervishoiuasutuste ja tookohtade | Valgamaa Omavalitsuste Liit, Tervisemeeskond, Tervise
7.3.4 vorgustiku laiendamine. Uute liitujate ja olemasolevate tegevuse toetamine, | Arengu Instituut, TEK, TEL, TET
aktiivsete tunnustamine, suvekoolide korraldamine.
Eesmiirk 8: Valgamaal on tagatud teenuste kiittesaadavus
Suund 8.1 Avalike teenuste kittesaadavuse tagamine hajaasustatud piirkondade Elluviijad
elanikele
Tegevus | Teenuskeskuste lahtioleku tagamine endistes valla keskustes Kohalikud omavalitsused
8.1.1
Tegevus | Turvalise, Kiire, mugava ja ligipddsetava transpordiiihenduse korraldamine | Valgamaa Uhistranspordikeskus, kohalikud omavalitsused,
8.1.2 maakonnas, sh sotsiaaltransporditeenuse kittesaadavuse tagamine riik
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Suund 8.2

Noustamisteenuste kiittesaadavuse tagamine

Elluviijad

Tegevus | Vaimse tervise teenuste kittesaadavuse tagamine maakonna tervisekeskustes | Kohalikud omavalitsused, Eesti Haigekassa, Valga haigla,
8.2.1 (psithholoogiline ndustamine, kliiniline psiihholoog, psiihhiaater, laste ja | tervisekeskused, MTUd
noorte psiihhiaater, vaimse tervise Oe teenus, jt). NoOustamisteenuste
pakkujatele soodustingimustel koostd6lepingute vdimaldamine.
Tegevus | Noustamisteenuste (perendustamine, perelepitus, sdltuvusainetest (sh tubakas) | Kohalikud omavalitsused, Eesti Haigekassa, Valga haigla,
8.2.2 loobumise ndustamine, seksuaaltervise ndustamine, vdlandustamine) | tervisekeskused, MTUd
kittesaadavuse tagamine maakonna tombekeskustes. NOustamisteenuste
maksumuse osaline kompenseerimine omavalitsuste poolt.
Suund 8.3 Tervishoiuteenuste Kittesaadavuse tagamine Elluviijad
Tegevus | Kvaliteetsete ja patsiendikesksete tervishoiuteenuste (sh taastus- ja toetusravi, | Eesti Haigekassa, kohalikud omavalitsused, Valga haigla,
8.3.1 dendus- ja hooldusravi, kodudendus, hospiits) kittesaadavuse tagamine | tervisekeskused
maakonna tdmbekeskustes. Tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandeteenuste
integreerimine.
Tegevus | Valmivate  tervisekeskuste = mehitamine  ja  tervishoiutOotajatele | Eesti Haigekassa, Terviseamet, kohalikud omavalitsused
8.3.2 motivatsioonipakettide pakkumine
Tegevus | Otepad, Torva ja Valga tervisekeskustes erakorralise perearstiabi tagamine | Eesti Haigekassa, Terviseamet, tervisekeskused, perearstid,
8.3.3 toovilisel ajal, sh nddalavahetustel pereded
Tegevus | Terviseuuringute (sh sdeluuringute) labiviimine maakonnas, vahekindlustatud | Eesti Haigekassa, tervisekeskused, perearstid, kohalikud
8.3.4 inimestele tasuliste teenuste osaline kompenseerimine omavalitsused
Tegevus | Tervisebusside (lilkuvad  diagnoosikabinetid rinnavdhi, naha- ja | Eesti Haigekassa, erasektor
8.3.5 eesnddrmevihi varajaseks avastamiseks) regulaarsed visiidid kolmes
tombekeskuses, suurema arvu elanikkonna kaasamiseks vastav teavitustoo.
Suund 8.4 Sotsiaalhoolekandeteenuste kittesaadavuse tagamine Elluviijad
Tegevus | Kvaliteetsete sotsiaalhoolekandeteenuste (sh rehabilitatsiooniteenused ja | Kohalikud omavalitsused, erasektor, Sotsiaalkindlustusamet,
8.4.1 erihoolekandeteenused) kittesaadavuse tagamine maakonnas, kaasa arvatud | MTUd
hajaasustatud piirkondades.
Tegevus | Lapsehoiuteenuse (sh puuetega laste) arendamine, teenuse kittesaadavuse | Kohalikud omavalitsused, MTUd
8.4.2 tagamine maakonna tdmbekeskustes dhtuti ja nidalavahetustel.
Tegevus | Noortele peredele, toimetulekuraskustes isikutele ja peredele, erivajadustega | Kohalikud omavalitsused, riik, Astangu
8.4.3 inimestele munitsipaaleluruumide renoveerimine (sh erivajadustega inimestele | Kutserehabilitatsioonikeskus

kohandatud eluruumid).
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