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SISSEJUHATUS

Maakonna jatkusuutlikkus oleneb inimestest, kes siin elavad ja tegutsevad. Mida
tervemad nad on, seda tervem on ka rahvas tervikuna. Aga ainult terve rahvas
on suuteline haridust omandama v8i Umber Gppima, to0tama ja maakonna

rikkust kasvatama.

Tervis on olulisim individuaalne ja rahvuslik ressurss. Tervis on igapaevase elu
loomulik eeltingimus ja majanduslik ressurss. Igal maakonna inimesel peab
olema vOimalus elada tervisttoetavas, ohtudevabas ja turvalises keskkonnas ja
teha valikuid, mis on nii terve isiksuse kujunemise kui ka maakonna eduka

sotsiaalse ja majandusliku arengu eeltingimuseks.

Eesti Rahvas Tervise Arengukavas pustitatakse strateegilisi eesmérke rahvastiku
tervise hoidmiseks ja jatkuvaks parandamiseks. Vabariigi Valitsuse prioriteetide
seas on olulisel kohal rahvastiku iibe positivseks muutmine, eeldatava ja tervena
elatud eluea pikenemine. Antud eesmarkide saavutamiseks on Rahvastiku
tervise arengukavas toodud &ra soovituslikud eesmargid ja tegevused. Need
suunad on aluseks ka kdigile kaesolevas vigastusteprofiilis valja toodud
eesmarkidele ja tegevustele.

Tervist mojutavad tegurid

Tervist mdjutavad individuaalsed ealised, soolised ja parilikud tegurid, mida ei ole
vOimalik muuta. Kill aga annab muuta tervist mdjutavaid tegevusi (sportimine,
tervislikult toitumine, mittesuitsetamine, soodsas, ohtudevabas ja turvalises
keskkonnas elamine vOi tootamine). Tervis ei ole tegevus, ei ole sportimine,
tervislikult toitumine, mittesuitsetamine, soodsas, ohtudevabas ja turvalises
keskkonnas elamine vOi tootamine. Tervis on nendest ja paljudest teistest
tegevustest mojutatud tulemus. Igapdevases elus kasutada olevad vahendid,
Uksikisikuid ja kogukondi mdjutavate tegurite kombinatsioonid méaaravad selle,

kui terved on inimesed nii fuusiliselt kui ka vaimselt.
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Vigastusteprofiil

Vigastusteprofiil on abivahend maakonna inimeste ja keskkonna terviseseisundi,
seal hulgas ka ohutuse ja turvalisuse mddtmisel, hindamisel, anallisimisel,
paremate tervisetulemite eesmargistamisel ning nende saavutamiseks vajalike

tegevuste ja vahendite maaratlemisel.

Vigastusteprofiil  on suunatud maakonna elanikele terviseteadlikkuse
tdstmiseks, ohutuse ja turvalisusega seotud mdojurite paremaks maoistmiseks
erinevate valdkondade spetsialistidele, otsustegijatele ja poliitikutele ohutuse ja
turvalisusega seotud temaatika paremaks mdistmiseks ning valdkondadevahelise
koostoosuutlikkuse tbstmiseks parema tervise nimel. Vigastusteprofiil aitab
selgemini naha seoseid erinevates valdkondades tehtavate otsuste ja

planeeritavate tegevuste ning mdjude vahel.

Eesmark

Maakonna rahvastiku tervist on vdimalik sihikindlalt arendada ning sotsiaalset
ebavOrdsust tervises ennetada ja vahendada planeeritud sotsiaalsete,
majanduslike okoloogiliste, intellektuaalsete ja finantsressurssidega. Paremate
tervisetulemite  saavutamine nduab aga  erinevate  eluvaldkondade
esindajatevahelist koost66d ning kogukonna kaasamist. Seetbttu koostasime
maakonna “Vigastusteprofiili, eesmargiga suurendada elanikkonna heaolu ja

turvalisust ning tdsta inimeste elukvaliteeti parema tervise kaudu.

Tulemus

Vigastusteprofiili koostamise tulemusena sooviksime, et suureneb Laane-
Virumaa elanike rahulolu eluga ning selle juhtimisega, mis omakorda soodustab
elanikkonna pusimajdamist maakonda. Lad&ne-Virumaa vigastusteprofiilil on seos
Eesti Rahva Tervise Arengukavaga, Rahvastiku tervise arengukavaga aastateks
2009-2020, toetudes ka Rahvatervise seadusele (vastu voetud 14.06.1995)
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MOISTED

Eesmark: hetkeolukorra analiiisi alusel pustitatud konkreetne mdddetav siht,

mis valjendab taotletavat mdju voi tulemust.

Elukeskkond: koosneb fudsilisest ehk loodus- ja tehiskeskkonnast (pinnas, dhk,
vesi, hooned,rajatised, teed), sotsiaal-majanduslikust keskkonnast (t66hdive,
haridus, kultuur, transport, elamumajandus, to0stus, teenused, tervishoid,
hoolekanne jne) ja psuhho-sotsiaalsest keskkonnast (suhted kogukonnas,

valitsemise tavad, poliitikakujundamise viisid jne).

Elukvaliteet: inimarengut ja Uhiskonna arengut mdjutavate sotsiaalsete, tervise-,
majanduslike ja keskkondlike tingimuste vastastikuse koostoime tulemus.
Elukvaliteet on inimestele kéattesaadavate kaupade ja teenuste kvantiteedi ja

kvaliteedi moodik.

Esmatasandi tervishoid: oluline tervishoiu valdkond, mis tehakse
kattesaadavaks riigile ja Ghiskonnale jdukohase tasu eest ja meetoditega, mis on
praktiliselt ja teaduslikult pdhjendatud ning sotsiaalselt aktsepteeritud.

Hindamine: sekkumist puudutavate andmete ststemaatiline kogumine, anallts
ning aruandlus tulemuslikkuse, mdju ja protsessi anallilsiks eesmargiga

parandada projekti/programmi kohta kéaivate otsuste vastuvotmist.

Kaasamine: Uhenduse likmeskonna voi sihtrihma paremini rakendamine voi
aktiveerimine oma eesmarkide saavutamisel ja nende Ule otsustamisel; avaliku
voimu vOi ariettevotete tegevus, mille sihiks on anda kodanikele v6i neid

esindavatele Gihendustele vbimalus osaleda neid mdjutavate otsuste tegemisel.

Kehaline aktiivsus: keha mis tahes liikumine, mis on pdhjustatud lihast6ost ning
mis pOhjustab suuremat energiakulu kui organismi p8hiainevahetuse
(rahulolekutaseme) energiakulu. Mitmesugune tegevus alates organiseeritud

sporditegemisest kuni tdol voi koolis kdimiseni voi vabadhutegevuseni.
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Keskkonnatervis: termin hdlmab neid inimese tervise aspekte, k.a elukvaliteet,
mida mojutavad keskkonna fluusikalised, keemilised, bioloogilised, sotsiaalsed ja
pstuhhosotsiaalsed tegurid; puudutab ka praeguse ja tulevaste pdlvkondade
tervisele potentsiaalselt ebasoodsalt mbjuda vobivate keskkonnategurite

hindamise, korrektsiooni ja tokestamise teooriat ja praktikat.

Kogukond: rihm inimesi, kes jagab thist kultuuri, vaartusi ja norme, omab thist
identiteeti ning on organiseerunud sotsiaalsesse struktuuri vastavalt mingi aja
jooksul arenenud suhetele. Uksikisikud v&ivad kuuluda mitmesse kogukonda, mis
pohinevad kas asukohal, tegevusalal voi Uhistel sotsiaalsetel vdi vaba aja
veetmise huvidel. Kogukond vodib olla ka virtuaalne, naiteks kujuneda interneti

vahendusel.

Kogukonna kaasatus: protsess, mille kaudu tekib inimestel vBimalus aktiivselt
osaleda neid puudutavate kisimuste maaratlemises, nende elu mojutavate
tegurite Ule otsustamises, poliitikate kujundamises ja elluviimises, teenuste
planeerimises, arendamises ja osutamises ning muutuste saavutamiseks

vajalikes tegevustes.

Kogukonna tervist toetav tegevus: kogukonna vdimestumisele, identiteedi
arengule ja elukorraldusele suunatud tegevus. Tegevuse sisu on osalemine
oluliste prioriteetide maaramisel, otsuste tegemisel, strateegiate planeerimisel ja

nende rakendamisel parema tervise saavutamiseks.

Kohalik omavalitsus: valla vdi linna demokraatlikult moodustatud véimuorganite
oigus, voime ja kohustus seaduste alusel iseseisvalt korraldada ja juhtida
kohalikku elu, l&htudes valla- voi linnaelanike digustatud vajadustest ja huvidest

ning arvestades valla v0i linna arengu isearasusi.

Lahilitkumispaigad: liikumis- ja spordipaigad, mis asuvad elamurajoonide
l[&hiimbruses (kuni 15 minuti kaugusel elukohast) inimese igapaevases
tegevuskeskkonnas ning mida kasutavad peamiselt selle piirkonna elanikud

igapaevaseks liikumiseks ja sportimiseks. Lahilikumispaigad koosnevad nii
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lastele ja noortele mobeldud sportimis- ja mangupaikadest kui ka
harrastusspordiks modeldud spordisaalidest ja -véljakutest ning liikumis- ja

sportimisaladest.

Paikkond: tapselt piirittemata suurem maa-ala, piirkond maastikul, ka asustatud
(maa)koht koos selle lahema Umbrusega. Tervisedenduse kontekstis Eestis on
paikkonnana mdistetud ka teatud piirkonda koos seal elavate inimestega, keda
vOib Uhendada kas elukoht, té6koht, etnilisus vbi paikkonna kombed v6i mingi

muu kokkukuuluvustegur.

Paikkondlik areng: inimeste aktiviseerimine, julgustamine ja stimuleerimine oma
tervisevajaduste valjendamiseks ja nende toetamiseks kollektiivsetes tegevustes
padevuse tdstmise ja oskusteabe jagamise kaudu eesmargiga arendada

paikkonna tegevuspotentsiaali tervise edendamiseks.

Planeerimine: pidev protsess, mis sisaldab (sekkumise) informatsiooni
katkematut anallusimist, otsuste tegemist ja tulevikuplaanide koostamist — kdik

suunatud sellele, et saavutada (sekkumise) eesmargid.

Rahvastiku tervis: terviseseisundi statistiliste ja demograafiliste néaitajatega

moddetav riigi vOi piirkonna rahvastiku voi selle osa tervisetase.

Rahvatervis: tervise edendamise, haiguste ennetamise ja eluea pikendamise
teadus ja praktika, mida viiakse ellu kas kogu rahvastikule vdi selle teatud

rihmadele suunatud tervist méjutavate sekkumiste kaudu.

Riskitegur: sotsiaalne, k&itumuslik, majanduslik, keskkondlik v&i bioloogiline
tegur, mis pdhjustab v6i soodustab terviseseisundi halvenemist, terviseseisundile
soodsalt mdjuvate tegurite toime vahenemist vdi haigustele vastuvotlikkuse

suurenemist.
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Riskikaitumine: eriline kaitumisvorm, millega vOib kaasneda suurem
vastuvotlikkus Uhele vdi enamale haigusele voi Uldisele terviseseisundi

halvenemisele.

Sekkumine: tervist hoidva kaitumise edendamisele ja tervist kahjustava

kaitumise valtimisele suunatud tegevus.

Sotsiaalmajanduslik seisund: Kkirjeldab Uksikisiku vdi perekonna suhtelist
asetust thiskonnas ja on maaratletud selliste teguritega nagu haridustase, amet,

sissetulek, maja v6i auto omamine jne.

Sotsiaalne kapital: kogukonna elu kasitlev kontseptsioon, mis hdlmab
indiviididevahelisi suhteid, sotsiaalseid vorgustikke, norme ja vaartusi,

vastastikust toetust ja sotsiaalset usaldust.

Sotsiaalne sidusus: Euroopa Liidu kontekstis Kkirjeldatakse sotsiaalse
sidususega ebavdrdsuse maara ning sotsiaalsete suhete ja sidemete tugevust
dhiskonnas. Euroopa Noukogus kasutatava mdiste kohaselt moeldakse
sotsiaalse sidususe all thiskonna v8imekust tagada oma kdigi likmete heaolu,
vahendada erinevusi ja valtida polariseerumist. Sidus Uihiskond koosneb Uksteist
toetavatest vabadest inimestest, kes saavutavad Uhiseid eesmarke
demokraatlikult.

Sotsiaalne kaasatus: sotsiaalne kaasatus on olemuslikult sotsiaalse tdrjutuse
vastand ning on defineeritav kui kdikide inimeste v@imalus osaleda
taisvaartuslikult Ghiskondlikus elus, paaseda ligi temale olulistele ressurssidele

ning teenustele, tddtada ja olla majanduslikult aktiivne.

Ulalnimetatud ressursside ja teenuste all mdistetakse naiteks véimalust t66d teha
ja ligipadsu sotsiaalkindlustusele, haridusele, tervishoiuteenustele, kultuurile ja

vaba ajaveetmise vBimalustele ning infotehnoloogiale.
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Sotsiaalsed vorgustikud: sotsiaalsed struktuurid, mis koosnevad uksikisikutest
ja gruppidest, mis on seotud omavahel spetsiifiliste suhetega, naiteks uhiste

vaartuste, visiooni, ideede, ressursside v0i sOpradega.

Tervena elatud eluiga e eeldatavalt tervena elatud eluiga: rahvastiku tervise
kvaliteedi naitaja, mille arvutamisel on lisaks rahvastiku suremusele arvesse
vOetud ka rahvastikus esinevate haiguste elukvaliteeti langetav mdju. Naitaja
vaartus on vordne eluaastatega, mida rahvastiku keskmine liige eeldatavalt elab
maksimaalse vbimaliku tervisega. Naide: 2006. aastal oli meeste eeldatav eluiga
Eestis sinnimomendil 67 aastat. Osa sellest ajast veedetakse haigena ning kui
konkreetne haigus langetab elukvaliteeti inimese parima kujuteldava (ideaalse),
tervisepiiranguteta tasemega vorreldes 50% vdrra, siis langeb haiguse
pooleaastatase kestuse korral inimese eeldatavalt tervena elatud eluiga
veerandaasta vorra (0,5 parimast tervisest x 0,5 aastat = 0,25 parima véimaliku
tervise aastat). Seega, kui 2006. aastal oleks meeste eeldatavalt tervena elatud
eluiga naiteks 50 aastat, siis jadks neil elu jooksul keskmiselt kasutamata 17

aastat, sest selle aja veedavad nad haigetena.

Tervis: taieliku fadsilise, vaimse ja sotsiaalse heaolu seisund, mitte Uksnes
haiguse voi puuete puudumine (Maailma Terviseorganisatsiooni pohikiri). Tervis

on globaalse dkosuisteemi osa ja jatkusuutliku arengu eesmark.

Tervis koikides poliitikavaldkondades: horisontaalne, poliitikaga seotud
tdiendav strateegia, mis panustab elanikkonna tervise parandamisse. Eesmark
on uurida tervise mdjureid, mida saab teiste poliitikavaldkondade kaudu tervise

parandamiseks muuta.

Tervisealane ebavordsus: moddetavad erinevused tervisekogemustes ja —
tulemustes erinevate elanikkonna gruppide vahel vastavalt
sotsiaalmajanduslikule seisundile, geograafilisele piirkonnale, vanusele, puudele,
soole vdi etnilisele grupile. Ebavordsus késitleb objektiivseid erinevusi gruppide

ja uksikisikute vahel, mis on méddetavad suremuse ja haigestumusega.
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Tervisedendus: protsess, mis vbimaldab inimestel suurendada kontrolli oma

tervise Ule ja sellega tervist parandada.

Terviseindikaatorid: tervise ja selle mdjurite naitajad. Indikaatorite alusel saab
valja selgitada ja hinnata indiviidi vdi kogukonna tervise seisundit, vdrrelda
omavalitsusi omavahel ning jalgida aja jooksul toimuvaid muutusi Uhe

omavalitsuse piires.

Terviskaitumine: igasugune  Uksikisiku  praegusest Vvdi  eelnevast
terviseseisundist johtuvalt ettevdetud tegevus tervise edendamiseks, kaitsmiseks
vOi sailitamiseks, olenemata sellest, kas selline kaitumine on I6ppkokkuvottes
objektiivselt tbhus voi mitte.

Tervisekaitse: haiguste ennetamise juurde kuuluv terviseteenistus, milles
kehtivad kohustuslikud normid ja eeskirjad; tervisekaitse kasitleb vahendeid ja
abindusid rahvastiku tervise halvenemise véltimiseks ning selle eesmérgiks on

tagada tervisele ohutu fuusiline, keemiline ja bioloogiline keskkond.

Tervisekasvatus: sisaldab teadlikult loodud GppimisvBimalusi, kaasates
moningaid kommunikatsioonivorme terviseharituse parandamiseks, mis
sisaldavad teadmiste taiendamist ning uksikisiku ja thiskonna tervisele kaasa
aitavate eluks vajalike oskuste arendamist.

Tervisemojurid ehk -determinandid: personaalsed, sotsiaalsed, majandus- ja

keskkonnategurid, mis méjutavad uksikisikute vdi elanikkonna tervist.

Terviseteenused: kOik osutatavad ja inimestele kattesaadavad teenused, mis

avaldavad mdju inimese vaimse ja fuusilise tervise seisundile.

Vigastusteprofiil: elanike ohutu ja turvalise keskkonna ja seda mdjutavate
tegurite kvantitativne ja kvalitativne Kkirjeldus, mis maéaératleb probleemid,

sekkumist ndudvad valdkonnad ja vajalikud tegevused.

10
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Voimestumine: pidev protsess, mis aitab suurendada Uksikisiku, grupi ja/voi
kogukonna suutlikkust korraldada, kontrollida ja juhtida oma elu puudutavaid

tegevusi.

Vorgustik: mittehierarhilisel alusel organiseerunud uksikisikute,
organisatsioonide ja asutuste puhendumisel ning usaldusel pdhinev

koostoogrupp esilekerkinud probleemidega tegelemiseks.

Riskianaltus: meetod, mille abil selgitatakse vélja, hinnatakse ja kontrollitakse
keskkonna ohutegureid, mis vdivad inimesi ohustada. Riskianalliisi eesmargiks
on selgitada valja, kui suure ohuga on tegemist, kas riski véltimiseks voi
vahendamiseks on rakendatud piisavalt ettevaatusabindusid vbi on vaja ette

vOtta midagi enamat tervisekahjustuste ennetamiseks.

KOV - kohalik omavalitsus

MK — maakond

MTU — mittetulundusiihing

VIROL - Virumaa Omavalitsuste Liit
EHIS - Eesti Hariduse Infoslisteem
EHK - Eesti Haigekassa

TAI - Tervise Arengu Instituut

11
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KOOSTAMISE PROTSESS

Maakonna vigastusteprofiili koostamine algas juunist 2010, kui traumandukogu
koosolekul arutati profiili koostamisega seotud kisimusi. Algas koostdo
partneritega, andmete kogumine ja anallils, salvestamine ja sailitamine.
Paralleelselt toimus ka profiili koostamine, millega pohiliselt tegelesid Eerika Mikk
ja Olga Boitsov. Kuna vaga luhikese ajaga tuli teha vaga suur ja mahukas t60,
siis koigil protsessil osalejatest oli raskusi oma pdhito0 korvalt aja leidmisega,
seetdttu suhtlesime palju e-kirja teel. Kindlasti oli see kdigile osalejatele suureks
valjakutseks. Segadusi tekitas ka erinevates andmebaasides olevad erinevad
arvulised andmed ning osa andmeid olid raskesti leitavad vdi kattesaamatud
erinevatel pohjustel.

Meeskonna liikkmed kaasasid andmete kogumiseks ja aruteludeks inimesi
erinevatelt elualadelt ning huvirthmadest. Valminud vigastusteprofiili projekt
avalikustatakse ettepanekute ja paranduste tegemiseks elektrooniliselt Laane-
Viru maakonna infoportaali kodulehel.

Maakonna tervisemdjurid on kaardistatud ja hinnatud Tervise Arengu Instituudi
poolt koostatud “Kohaliku omavalitsuse ja maakonna terviseprofiili koostamise
juhendmaterjalis” vajalikuks peetud indikaatorite ja Eesti Haigekassa

vigastusteprofiili koostamise juhendi abil.

Maakonna profiille tagame jarjepidevuse, tdiendades ja analllsides

hetkeolukorda jargnevatel aastatel kord aastas.

Koostamisel osalesid traumandukogu liikmed koosseisus:

Maido Ndolvak - Ida-Eesti Paastekeskuse Koordinatsiooniteenistuse juht

Sirje Kiiskila - AS Rakvere Haigla peaarst

Alar Karu - Ida Prefektuuri korrakaitsebiroo kriisireguleerimisteenistuse vanem
Kulliki Ois - Ida Regionaalse Maanteameti liiklusohutuse osakonna juhataja
Olga Boitsov - La&ne-Viru Maavalitsuse tervisedenduse spetsialist,

Eerika Mikk - Vinni-Pajusti gimnaasiumi dpetaja
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Urve Teesalu - AS Rakvere Haigla kiirabivelsker

Juri Aavik - Tamrex Ohutuse Virumaa mudgijuht

Milli Nagel - SGmeru Pdhikooli dpetaja

Kuno Kaldjarv - Ida-Eesti paastekeskuse Tapa paastekomando
Olga Mets — Tervist edendavate koolide mentor

Sven Hobemagi - Laane-Viru Omavalitsuste Liidu tegevdirektor

Oma abi andmete kogumisel ja kommenteerimisel ning olid aktiivsesse

tegevusse kaasa haaratud jargmised koostdopartnerid:

Annela Floren - lda Prefektuur Korrakaitsebliroo ennetusteenistuse ulem-
konstaabel

Marge Lepik - La&ane-Viru Maavalitsuse haridus- ja sotsiaalosakonna juhataja
Eve Prillop - Laane-Viru Maavalitsuse rahvastikuregistripidaja

Tiiu Kuus - Laane-Viru Maavalitsuse sotsiaalvaldkonna peaspetsialist

Milvi Kompus - Ida-Eesti Paastekeskuse ennetustoo biroo juhtivspetsialist

Aire Schultz - Rakvere Lasteaed Triin tervisemeeskonnast

Viivika Roostar - Rakvere Lasteaed Triin tervisemeeskonnast

Profiili koostamisega seotud probleemid

Vigastusteprofiili koostamine oli vdga andmemahukas suur t66, seetdttu ol
koostamise aeg vaga lihike, silmas pidades, et pohitdo tuli selle kdrvalt ara teha.
Erinevused andmete kogumises on nii tabeli, lisatud jooniste kui ka indikaatorite
kirjelduse osas, kuna polnud juhendis maaratletud Ghtset andmeallikat. Erinevad
maakonnad on andmed erinevatest allikatest katte saanud ning seetbttu on raske
tulemusi maakonniti omavahel vdrrelda. Raskusi tekitas monikord ka 2009.a
andmete kattesaadavus, kuna neid polnud [6plikult t6odeldud ja avalikuks
kasutamiseks veel Ules pandud. Mitmes kohas olid Virumaa (nii LA&ne- kui ka

Ida- Virumaa) andmed Uhised.
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1 MAAKONNA ULDANDMED

1.1 Asend ja piirid

Laane-Viru maakond paikneb Eesti pdhjaosas, Soome lahe kaldal, ulatudes
Soome lahe rannikust Pandivere koérgustiku ldunandlvani. Maakond hdlmab
la&neosa endisest Virumaast ja tukikese endisest Jarvamaast - Tapa, Vajangu,
Rakke Umbruse. Laane-Virumaale kuuluvad ka Vaindloo ning LOuna-Uhtju ja
Pdhja-Uhtju saared ning mitu rannikulahedast laidu. Pdhjas piirneb maakond
Soome lahega (merepiiri pikkus u 55 km, rannajoone pikkus u 100 km), idast Ida-
Viru maakonnaga, I6unast Jogeva maakonnaga ning lddnes Jarva ja Harju

maakonnaga.

Maakonna pindala. Ladne-Viru maakond on Eestis suuruselt neljas, pindala on

riigi maakatastri andmeil 3628 kmz2.

Laane-Virumaa asend Eesti kaardil
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Maakonna keskus on Rakvere linn, mis asub 99 kilomeetri kaugusel Eesti
Vabariigi pealinnast Tallinnast ja 110 km kaugusel Eesti-Vene piirilinnast

Narvast. Viimane on uhtlasi ka Euroopa Liidu idapiir.

Laane-Virumaal asub neli linna: lisaks Rakverele veel Kunda, Tapa ja Tamsalu.
Neist Tapa ja Tamsalu on vallasisesed linnad. Laane-Viru maakonnas on 15
kohaliku omavalitsuse uksust, 2 linna ja 13 valda: Rakvere ja Kunda linn, Haljala,
Kadrina, Laekvere, Rakke, Rakvere, Ragavere, S6meru, Tamsalu, Tapa, Vihula,

Vinni, Viru-Nigula ja Vaike-Maarja vald.

Asustusuksusi on maakonnas koos linnade, alevike ja kiiladega umbes 400.

1.2 Rahvastik
01.01.2010 seisuga elas Laane-Virumaal rahvastikuregistri andmeil kokku 66 324
inimest, neist mehi 31 462 ja naisi 34 863. Aastaga vahenes rahvaarv 939 vorra.

01.01.2009 seisuga elas kokku 66 838 inimest, neist mehi 31 689 ja naisi 35 149.
Linnas elas 29 664 elanikku ehk 44% ja maal 37 174 elanikku ehk 56%. Aastaga
vahenes maakonna rahvastik 585 elaniku vorra (2007. a 667 vorra), sh meeste
arv 253 ja naiste arv 414 vorra. Linnaelanike arv vahenes 293 ja maaelanike arv
374 inimese voOrra. Vahenemine on tingitud negatiivsest loomulikust iibest ja
randest. Laane-Viru maakond on oma rahvaarvuga 5.maakond Eestis Harju
(549 569), Ida-Viru (168 159), Tartu (148 357) ja Parnu maakonna (90 760) jarel.

Maakonna rahvastik moodustab 5% kogu Eesti rahvastikust.

Aasta 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009
S Mehed | 31278 | 31132 (30973 (30808 30674 (31310 (31217 | 31115 | 31461
G | Naised | 36209 | 36 076 | 35924 | 35796 | 35651 | 36 355 | 36 250 | 36 148 | 34 863
2 |Mehed
,‘I‘S ja 67 487 | 67 208 | 66 897 | 66 604 | 66 325 | 67 665 | 67 467 | 67 263 | 66 324
naised

Tabel 1. Laane-Virumaa aastakeskmine rahvaarv aastate l0ikes. Allikas: Laane-

Viru Maavalitsuse rahvastikuregister
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Joonis 1. LAdne-Virumaa aasta keskmine rahvaarv aastate l0ikes. Allikas: Laéne-

Viru Maavalitsuse rahvastikuregister

1.2.1 Soo- ja vanusegrupiti

Maakonna rahvastikust moodustavad 01.01.2009. aasta seisuga mehed 47,4%

ja naised 52,6%. 2007. aastal olid meeste ja naiste osakaal rahvastikus sama.

Kuni 40. eluaastani on mehi enam kuni ligi 1500 vorra, seejarel hakkab langema.

45-50aastasi mehi on ligi 100 vérra vdhem kui samaealisi naisi, 50-60aastasi

mehi on ligemale 500 vahem, 60aastasi oli juba tuhat vahem. Pensioniealiste

seas (65+) on naisi juba tle 4000 enam kui mehi.

Vanus 0-4a 5-9a 10-14a 15-19a 20-24a 25-29a 30-34a
Mehi 1736 1669 1821 2594 2840 2352 2160
Naisi 1585 1555 1737 2492 2643 1950 1927
Kokku 3321 3224 3558 5086 5483 4302 4087

Vanus 35-39a 40-44a 45-49a 50-54a 55-59a 60-64a 65-69a
Mehi 2424 2179 2375 2256 1961 1526 1335
Naisi 2228 2198 2468 2432 2264 1861 2036
Kokku 4652 4377 4843 4688 4225 3387 3371
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Vanus 70-74a 75-79a 80-84a | 85-89a | 90-94a 95+a Kokku
Mehi 1097 808 394 122 34 6 31 689
Naisi 1935 1748 1261 591 183 48 35 149
Kokku 3032 2556 1655 713 217 61 66 838

Tabel 2. Laane-Virumaa rahvastik soo- ja vanusegrupiti. Allikas: Laane-Viru

Maavalitsuse rahvastikuregister
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Joonis 2. Laane-Virumaa rahvastik soo- ja vanusegrupiti. Allikas: Statistikaameti

kodulehektilg, www.stat.ee

Vorreldes Laane-Viru maakonna rahvastikuptramiidi (vt allpool) Eesti omaga on
margatavad moningad erinevused. Vanusegruppide |dikes on maakonnas
suurimad vanusegrupid 20 kuni 24 eluaastat. Vanuserihmad alates 25aastastest
on oluliselt vaiksemad. Erinevalt maakonna rahvastikuplramiidist on Eesti
rahvastikuptramiidis Udleminekud alates 20-24aastaste vanusegrupist palju
sujuvamad. Alaealiste vanusegrupid on mdlemal juhul vaikesed. Suureks riskiks

on noorte inimeste (sh stinnitusealiste naiste) vahesus.

Rahvastiku jatkusuutlikkuse ja loomuliku taastekke tagamiseks tuleb valja

tootada ja rakendada meetmed, mis motiveeriksid eelkdige 20-24aastaseid
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inimesi siduma enda edasine elutee La&ne-Viru maakonnaga, jaama siia pusivalt

elama ja kasvatama Ules oma lapsed.

RAHVASTIK, 1. JAANUAR
--- Sugu , Vanuserihm.
2009, Ladane-Viru maakond®. (Vaartus)
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Joonis 3. L&ane-Viru maakonna rahvastikuptramiid. Allikas: Statistikaameti
kodulehekiilg, www.stat.ee

18


http://www.stat.ee/

Ladane-Virumaa vigastusteprofiil | [2010]

RAHYASTIK, 1. JAANUAR
--- Sugu , VYanuserihm.
2008, Kogu Eesti. (Vaartus)
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Joonis 4. Eesti rahvastikuptramiid. Allikas: Statistikaameti kodulehekiilg,

www.stat.ee

1.2.2 Kodakondsuse ja rahvuse jargi

Kodakondsuse jargi elas 01.01.2009. aasta seisuga rahvastikuregistri andmeil
Laane-Virumaal kodanikke 32 riigist. Eesti kodakondsusega inimesi elas Laane-
Virumaal aasta alguse seisuga 93%, Venemaa kodakondsusega 2,5% ja
maaratlemata kodakondsusega inimesi ligi 4%.

Kdige enam oli 2009. aasta alguse seisuga Eesti Vabariigi kodanikke - 62 100,
jargnesid: Venemaa 1684, Ukraina 154, Leedu 61, Soome 59, Valgevene 34,
Saksamaa 28, L&t 24, Taani 9, Kasahstan 7, Armeenia 6, Rootsi 6, Ameerika
Uhendriigid 4. Maaratlemata kodakondsusega inimesi oli 2009. aasta alguse
seisuga 2608, andmed puudusid 24 inimese kohta. Kbige rohkem elab erineva
kodakondsusega inimesi Tapa vallas, kus on esindatud 20 riigi kodakondsusega
inimesed, jargnevad Kunda linn 13 ja Kadrina vald 11 riigi kodakondsusega

isikutega. Laekvere vallas elab kolme riigi kodakondsusega inimesi.
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Vorreldes 2007. aastaga on maakonnas 2008. aastal Eesti kodakondsusega
inimeste arv vdhenenud (2007. a 62 576), kasvanud Venemaa kodakondsusega
inimeste arv (2007. a 1668), maaratlemata kodakondsusega inimesi arv on

jdénud samale tasemele (2756).

Laane-Virumaal esindatud rahvused: abasiin, araablane, armeenlane,
aserbaidzaan, austerlane, baskiir, bretoon, bulgaarlane, darg, eestlane, eveen,
grusiin, hollandlane, ingerisoomlane, inglane, isur, itaallane, juut, kabard,
karjalane, kasahh, komi, korealane, kreeklane, leedulane, lesgi, latlane, mansi,
mari, moldovlane, mordvalane, mustlane, osseet, poolakas, parslane, rootslane,
rumeenlane, sakslane, slovakk, soomlane, taanlane, tabassaraan, tadzikk,
tatarlane, tSehh, tSerkess, tSuvass, turklane, turkmeen, udmurt, ukrainlane,
ungarlane, USA ameeriklane, usbekk, vadjalane, valgevenelane, venelane,

vepslane.

Rahvastikuregistri andmetel seisuga 01.01.2010 on elanikke La&ane-Virumaal
66 324, neist eestlasi 71,1%, venelasi 9,7% ukrainlasi 1,2%, soomlasi 1,0%

valgevenelasi 0,5% ja maaratlemata rahvusega 15,5%.

Rahvuse andmed on delikaatsed isikuandmed, mida kogutakse inimese enda
Utluse kohaselt.

1.3 Elussinnid
Elussiind on elutunnustega lapse siund sbéltumata raseduse kestusest. Lapse
sunni registreerimisel kantakse tema elukohaks automaatselt ema elukoht.

Sindivus on olnud L&&ne-Virumaal viimasel neljal aastal tbusuteel:
rahvastikuregistri andmeil siindis 2008. aastal 699, 2006. aastal 712 ja 2004.

aastal 606 last.
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Aasta 2000 2002 2004 2006 2008 2009
Poisid 375 322 314 366 371 322
Tudrukud 350 334 292 346 328 366
Kokku 725 656 606 712 699 688
Tabel 4. Sindivus Laane-Virumaal. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika
andmebaas

250
200
& -
© 150
[+]
K=
S 100 \
c
=
® 5 ‘%
0 | : : : :
2000 2002 2004 2006 2008
——18-19 46 64 57 57 34
—B-20-24 219 178 178 171 177
——25-29 227 181 156 161 185
——30-34 140 118 119 153 160
—=35-39 61 58 66 88 87
—0—40-49 32 57 30 82 56
—+=50ja vanemad 0 0 0 0 0

Joonis 5. Elussunnid ema vanuse jargi. Allikas: Tervise Arengu Instituudi

andmebaas

1.4 Esmashaigestumine ja vigastused

Esmashaigestumiste arv aastate [6ikes on vahenenud nakkus- ja

parasiithaiguste, vere ja vereloomeelundite haiguste, sisesekretsioonihaiguste,
seedeelundite haiguste osas. Naha ja naha aluskoe haiguste ja nakkus- ja
parasiithaiguste osas 2009. a toimus véike tfus.
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Esmashaigestumised 2000 2006 2007 2008 2009
Nakkus-ja parasiithaigused 8477 6443 5963 5875 5929
Healoomulised kasvajad 1914 1077 1231 1252 1181
Vere ja vereloomeelundite haigused 484 411 419 386 393

Sisesekretsioonihaigused 2196 1386 1557 1488 1381
Vereringeelundite haigused 43888 2922 3489 3427 3132
Hingamiselundite haigused 62428 | 35692 | 27297 | 32965 | 31874
Seedeelundite haigused 5612 4707 4433 4196 3667
Kuse- ja suguelundite haigused 13940 | 10298 9672 9929 9039
Naha ja naha aluskoe haigused 10 298 6747 6886 5053 6439
Lihasluukonna ja sidekoe haigused 9447 7484 7602 8237 6754
Vigastused ja murgistused 17150 | 10781 | 11932 | 11686 | 10894

Tabel 6. Esmashaigestumised aastate I6ikes Laane-Virumaal. Allikas: Laane-Viru

Maavalitsus, tervishoiuasutuste aastaaruanded

Vorreldes vigastustega seotud ravijuhtude arvu, on naha langust, kuid on

maakonniti erinev, nagu nahtub alljargnevast tabelist.

Naiteks Harju- (sh Tallinnas), La&ne-, Parnu- ja Tartumaal (sh Tartu linn) on

vimasel kolmel aastal poordumiste arv vadhenenud. Rohkem pddrdumisi on

Valga-, Voru-, Viljandi- ja Ladne-Virumaal.

Maakond 2006 2007 2008 2009
Harju (sh Tallinn) 82 260 80 232 79 080 72 348
Parnu 12 460 12 120 11 745 11 386
Hiiu 1303 1376 1370 1307
Rapla 4554 4651 4632 4416
Ida-Viru 26 332 26 833 25 380 23 352
Saare 4787 4896 4700 4517
Jogeva 4899 4954 4883 4563
Tartu (sh Tartu linn) 22 117 21 659 20701 18 786
Jarva 4535 4795 4689 4600
Valga 3827 4010 3875 3734
Laane 3092 3074 3009 2953
Viljandi 5718 6 122 6159 5850
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Laane-Viru 8189 8543 8655 8008
Voru 4690 4816 4906 4823
Maaramata 22 24 41 24

Tabel 7. Vigastustega seotud ravijuhtude arv aastatel 2006-2009. Allikas: Eesti

Haigekassa statistika

Uldine traumade hulk 2009. a on margatavalt vahenenud. 2008 vdrreldes 2007.

aastaga jai arv peaaegu samale tasemele, jarsk tdus vorreldes 2006. aastaga on

peatunud.

2006 2007 2008 2009
Toodnnetused kokku 347 376 448 312
....sh surmaga I6ppenud 0 3 4 1
....sh rasked t666nnetused 95 101 78 63
Tabel 8. ToO00nnetuste statistika Laane-Virumaal 2006-2009. Allikas:

Tooinspektsioon

2008. aastaga vorreldes on 2009. aastal t660nnetuste arv vahenenud,
vahepealne tBusutendents 2007 ja 2008 on peatunud. Surmaga |6ppenud
t6oonnetusi 3 juhtu 2007. aastal 4 juhtu 2008. ja 2009. aastal 1 juht. Raskete
t6oonnetuste osakaalu langus 101 juhult 2007. a 78 juhule 2008. a ja 2009. a 63

juhule.

Vigastused ja 6nnetused veekogudel

Tapsustades vigastuste liike, siis poiste/meeste ja tudrukute/naiste hulgas on
sagedasemateks vigastuste poOhjustajateks kukkumised ja mehhaanilise jou
toimel juhtunud 6nnetused. Neile jargneb uppumine. Allpool olevad joonised ning
tabelid kajastavad dnnetusi veekogudel ja naitavad ara, et kbige rohkem juhtub
onnetusi ja uppumisi kodutiikides ja vaiksemates jarvedes, kus jarelvalvet ei ole.

2009. aastal oli uppumisi Laéne-Virumaal 4, aga dnnetusi veekogul 6. Need
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vigastuste poOhjustajad on kdik arahoitavad kui panustada piisavalt ohutusse ja

turvalisusesse.

Vigastuste esmasjuhtude vilispdhjused
--- Vilispohjused (RHK-10} , Sugu.
0-14, 2008, Tegevused kokku (0-9). (100 000 (vastavast soost) elaniku kohta)
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. Loodusjiduducde toime (X30-%39)

T

© Tervise Arengy Institunt

Joonis 6. Vigastuste esmasjuhtude valispdhjused 100 000 elaniku kohta,
vanuses 0-14 a mehed L&ane-Virumaal. Allikas: Tervise Arengu Instituudi

andmebaas
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Vigastuste esmasjuhtude vilispéhjused

--- Vilispéhjused (RHK-10} , Sugu.

15 ja vanemad, 2008, Tegevused kokku (0-8). (100 000 (vastavast soost) elaniku koh
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Tuliste sinete ja ezemete toime (410-X19)
cduhuslik mirgistus (X40-X49)

. Loodusjéudude toime (¥30-¥39]

JRRRCAND

@ Terdse Arenon Instituut

Joonis 7. Vigastuste esmasjuhtude valispdhjused 100 000 elaniku kohta,
vanuses 15 a ja vanemad mehed L&aane-Virumaal. Allikas: Tervise Arengu

Instituudi andmebaas
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Vigastuste esmasjuhtude vilispéhjused
--- Vilispéhjused (RHK-10} , Sugu.
0-14, 2008, Tegevused kokku (0-9). (100 000 (vastavast soost) elaniku kohta)
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JERa0Ne

@ Terdse Arengn instituut

Joonis 8. Vigastuste esmasjuhtude valispdhjused 100 000 elaniku kohta,
vanuses 0-14 a naised L&ane-Virumaal. Allikas: Tervise Arengu Instituudi

andmebaas
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Vigastuste esmasjuhtude vilispéhjused

--- Vilispéhjused (RHK-10} , Sugu.

15 ja vanemad, 2008, Tegevused kokku (0-8). (100 000 (vastavast soost) elaniku koh

12000
10000
& 000
& 000
4000
2000
0

—=

Maized

s -

dERECANI

I ' Gli=pdhjuzed kokku (V01 -%34)
N Juhuvigastused kokku (%01 -X59)
CSlidukidnnetus (W01 -v93)
Hukkumine QA0 97

. Mehhaanilize jou toime Q20054
Cppumine (WES-WT 4]
CSuitzu, tule ja leekide toime (X00-X-097
.Tulizte ainete ja ezemete toime (X10-X19)
Cduhuslik mirgistus (H40-X49)
. Loodusjéudude toime (¥30-¥39]

@ Terdse Arenon Instituut

Joonis 9. Vigastuste esmasjuhtude valispdhjused 100 000 elaniku kohta,

vanuses 15 a ja vanemad naised Laane-Virumaal. Allikas: Tervise Arengu

Instituudi andmebaas

L&4ne-Viru maakond 2000 | 2002 | 2004 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009
Onnetus veekogul 8 5 1 1 2 2 6
Tabel 9. Suuremad Onnetused veekogudel. Allikas: Eesti Statistikaameti

Statistika andmebaas
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JS41: PAASTETEENISTUSTE REGISTREERITUD SUNDMUSED
--- Aasta.
Onnetus veekogul, Liine-Viru maakond. (Vairtus)

2000 2002 2004 2006 2007 2008 2009
@ Statiztikgamet

]

7

h

=

L]

]

—

]

Joonis 10. Onnetused veekogul. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika

andmebaas

Harju | Hiiu | Ida-Viru | J6geva | Jarva | Laane | Laéne-Viru | P6lva | Parnu | Rapla | Saare | Tartu | Valga | Viljandi | V&ru

4 0 8 5 2 1 4 6 8 2 6 6 3 4 4

Tabel 10. Uppumised maakonniti 2009. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika
andmebaas
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NN riskitsoonid

Liivi

laht+Laanemeri 7
Pirita j6gi 2
Emajbgi 2
Narva j6gi 1
Peipsi jarv 5
kodutiigid 14
muud jarved 12
muud joed 7
Soome laht 3
muud 10
Kokku 63

Tabel 11. 2009. a uppunute leidmise kohad nn riskitsoonid. Allikas: Paasteamet

1.5 Surmad

Surmaakte koostati 2009. aasta jooksul kokku 844, neist meestele ja naistele
vOrdselt 422. 2008. aastal suri Statistikaameti andmetel kokku 917, neist 477
mehi ja 440 naisi (rahvastikuregistri andmetel suri maakonnas inimesi rohkem
(924).

Erinevad allikad annavad erinevaid andmeid, nt Statistikaameti andmeil suri
2008. aastal maakonnas 930 inimest. Statistikaameti andmeil oli neist mehi 489
(53%) ja naisi 441 (47%), maal 55% ja linnas 45%.
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RVY59: SURNUD
--- Aasta , Vanuserihm.
Laane-Viru maakond, Mehed. {Vaartus)

0]
430
400
a0
300
230
200
130
100

50
0 | [ s vy | e

YWanuzerthmad kokku  20-24 30-34 40-44 a0-354 G0-54 T0-74 d0-54

[ . 2004 B 200F B 200 N 2009 )

@ Statistitaamet
Joonis 11. Meeste suremus Laane-Virumaal. Allikas: Eesti Statistikaameti

Statistika andmebaas

Mehed
Vanuseriihmad Alla 15- 20- 25- 30- 35- 40- 45- 50- 55- 60- 65- 70- 75- 80- 85 ja Vanus
kokku 15 19 24 29 34 39 44 49 54 59 64 69 74 79 84 vanemad teadmata
Laane-
Viru
maakond
2004 474 7 6 4 6 9 9 14 21 39 42 56 59 57 58 43 44 0
2006 468 5 6 4 3 7 8 18 26 28 40 53 62 61 62 52 33 0
2008 489 2 6 3 4 9 5 23 21 33 48 58 48 58 83 46 42 0
2009 422 2 1 9 1 3 7 9 2225 35 46 57 71 56 44 34 0

Tabel 12. Meeste suremus Laane-Virumaal. Allikas: Eesti Statistikaameti

Statistika andmebaas
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RVY59: SURNUD

--- Aasta , Vanuserihm.

Laane-Viru maakond, Naised. (Vaartus)
500

430
400
Jald
300
230
200
130
100

50

YWanuzerthmad kokku  20-24 30-34 40-44 a0-354 G0-54 T0-74 d0-54

[ . 2004 B 200F B 200 N 2009 )

@ Statistitaamet
Joonis 12. Naiste suremus L&ane-Virumaal. Allikas: Eesti Statistikaameti

Statistika andmebaas
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Naised

Vanuseriihmad Alla 15- 20- 25- 30- 35- 40- 45- 50- 55- 60- 65- 70- 75- 80- 85 ja
19 24 29 34 39 44 49 54 59 64 69 74 79 84 vanemad teadmata

Laane-

Viru

maakond
2004
2006
2008
2009

Tabel 13.

Statistika andmebaas

kokku

417

464

441

422

Naiste suremus

15

7
3
3

2

1

1

1

N O O

0
0 2

2
2
1

Laane-Virumaal.

3 7 5 13 21 19 31 48 76 77
3 3 12 11 23 26 37 49 70 93
5 5 9 16 16 11 32 44 70 82

2 2 6 9 22 16 26 37 67 89
Allikas:

Eesti

112
125
143
139

Vanus

o o o o

Statistikaameti

Vorreldes meeste ja naiste suremust vanuselisest aspektist, selgub, et valdavas

osas jOuavad naised pensioni ikka, kusjuures viimastel aastatel pensioniea

saabumisega naiste suremus teeb kdvera ja isegi vaheneb. Meestel on aastate

I6ikes vaadatuna esimene suremuse suurenemine juba noorukiea saabumisel,

alates 35. eluaastast on aga pidev tdusutendents, mis jatkub isegi pensionieas.

Seega, taiselujbus meeste suremuse pohjustele tuleb téahelepanu pdodrata ja

kavandada vastavaid sekkumistegevusi.

Vaga hasti on naha meeste ja naiste erinevus

standarditud surmapdhjuseid vaadeldes.

kolm kdige sagedasemat

2002-2003 | 2004-2005 | 2006-2007

) ] Mehed |Laane-Viru maakond| 309.46 342.55 302.81
Pahaloomulised kasvajad - -

Naised |Laane-Viru maakond 147.26 130.96 137.53

) ) ) Mehed |Laane-Viru maakond 852.37 844.00 732.05
Vereringeelundite haigused - — -

Naised |Laane-Viru maakond 486.43 410.65 373.23

Onnetusjuhtumid, Mehed |L&&ne-Viru maakond | 240.96 205.21 212.64
murgistused - -

Naised |Laane-Viru maakond 51.54 39.70 41.91

jatraumad

Tabel 14. Suremuskordaja 100 000 elaniku kohta. Allikas: Eesti Statistikaameti

Statistika andmebaas
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RV573: STANDARDITUD SUREMUSKORDAJA 100 000 ELANIKU KOHTA
--- Surmapéhjus , Sugu , Periood.
Laane-Viru maakond. {Vaartus)

Q00
a0a
oo
E00
a00
400
300
200
100
]
2002-2003 2004-2005 2006-2007
N Fahaloomulized kasvajad, Mehed
I Fahaloomulized kasvajad, Maized
N sereringeelundite haigused, Mehed
N ereringeslundite haigused, Maised
| onnetuzjubitumic, mirgistuzed ja traumad, Mehed
Onnetusjiubtumid, margistused ja traumad, Naised
@ Statistikaamet

Joonis 13. Suremuskordaja 100 000 elaniku kohta. Allikas: Eesti Statistikaameti
Statistika andmebaas

Meeste ja naiste kolm kdige sagedasemat surmapdhjust on vereringeelundite
haigused, jargnevad pahaloomulised kasvajad, I6puks @nnetusjuhtumid ja
traumad ning murgistused. Sugudevahelised erinevused arvudes on selgelt
meeste kahjuks. Siit jareldub, et naised hoolivad oma tervisest rohkem,
harrastatakse tervislikke eluviise ja minnakse arsti juurde kohe peale haiguse

iimnemist.
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RV573: STANDARDITUD SUREMUSKORDAJA 100 000 ELANIKU KOHTA
--- Periocod , Surmapdhjus.
Liine-Viru maakond, Mehed. (Viartus)

3l

45

40
35
30
25
20
15
10

_ztidukidnnetused ...alkoholimirgistus enesetapp Lranne

o

[

[ N 200z-2003 W 2004-2005 BN 2006-2007 §

@ Statistifaamet
Joonis 14. Suremuskordaja 100 000 elaniku kohta, mehed. Allikas: Eesti

Statistikaameti Statistika andmebaas
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RV573: STANDARDITUD SUREMUSKORDAJA 100 000 ELANIKU KOHTA
--- Periocod , Surmapdhjus.
Ladane-Viru maakond, Naised. (Viartus)

ULLE,

Lranne

11
10

b2 L = th M ] D0 WD

[ Y

_ztidukidnnetused

...alkoholimirgistus

enesetapp

[ N 200z-2003 W 2004-2005 BN 2006-2007 §

@ Statistikaamet

Joonis 15. Suremuskordaja 100 000 elaniku kohta, naised. Allikas: Eesti

Statistikaameti Statistika andmebaas

..sdiduki- | ..juhuslikud | ..alkoholi- N
dnnetused | mlrgistused [ mirgistus ~enesetapp | .runne
2002-2003| 41.51 40.95 34.38 48.72 14.44
Mehed |L&&ne-Viru maakond | 2004-2005| 36.61 25.43 21.35 42.11 10.27
2006-2007 | 32.33 23.21 13.93 45.40 12.37
2002-2003| 10.46 8.26 7.13 8.72 3.60
Naised | Laane-Viru maakond | 2004-2005 4.31 2.28 2.28 5.15 3.06
2006-2007 9.22 1.48 1.48 7.92 0.67
Tabel 15. Standarditud suremuskordaja 100 000 elaniku kohta. Allikas: Eesti

Statistikaameti Statistika andmebaas

Onnetusjuhtumeid eraldi vaadeldes ndeme, et meeste surmapdhjuste hulgas on
esikohal labi aastate enesetapud, 2004-2005. a need kull véahenesid, aga 2006.-
2007. kasvasid taas. Edasi jargnevad soidukidnnetused ja siis juhuslikud

murgistused. Naiste puhul on erinevus. Esikohal sdidukidnnetused, jargnevad
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enesetapud ning siis juhuslikud murgistused. Tulemustest lahtub, et hingelised
probleemid ja abi otsimine on meeste hulgas vahe levinud, probleemidega
toimetulekuoskused pole piisavad. Olukorra parandamiseks tuleks kindlasti siin

planeerida sekkumistegevusi.

2008-2009. aasta andmed veel andmebaasis puuduvad.
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2 SOTSIAALNE SIDUSUS

Sotsiaalse sidususe all mdistetakse Uhiskonna vOimet tagada iga oma liikme
heaolu, lletades sotsiaalset I6hestumist ja valtides tdrjutust. Sidususel on otsene
seos tervisega — mida suurem on sidusus, seda paremad on ka tervisenaitajad.
Sidususe kdrge tase toetab ka sotsiaalset turvalisust, mis on omakorda oluline
tervisemojur. Sotsiaalset turvalisust iseloomustavad t00hdive, vaesuse ja
kihistumise naitajad. Torjutud sotsiaalsete gruppide olemasolu on oluline risk
rahva tervisele, seevastu vordsed vdimalused ja vordne ligipaas teenustele

suurendavad sotsiaalset turvalisust ja sidusust ning parandavad tervisenaitajaid.

2.1 ToOturu situatsioon

Keskmine brutopalk kasvas majandusbuumi aastatel 2006-2008 tuntavalt,
jdudmata siiski Eesti keskmisele tasemele. Selle p&hjuseks on Laane-Virumaal
valdav traditsiooniline tootmine ja teenindus (ehitusmaterjali-, puidu- ja

toiduainet6dstus ning turismimajandus).

2009. aasta IV kvartali andmetel on La&ne-Virumaa keskmine brutopalk suuruselt
9. kohal. 2008. aasta IV kvartaliga vorreldes on see langenud 7,6%. Ka langus

on olnud Eesti keskmisest kuni 6,5% suurem.
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14000
12000
10000
8000
6000
4000
2000
0

Krooni

2004 2005 2006 2007 2008
ELaane-Virumaa| 5574 6301 7318 8774 10448

mEesti 7287 8073 9407 11336 | 12912

Joonis 16. Keskmine brutotulu Laadne-Virumaal. Allikas: Ldane-Viru maakonna

aastaraamat 2008

2.1.1 Hobivatud

Aastatel 2004-2008 kdikus hdivatute arv 25100 ja 29 100 vahel, soltudes
peamiselt t60jOuturule sisenejate arvust (t6okohti oli piisavalt). Jarsk langus
hdives toimus 2009. aastal, kui hdivatute arv véhenes eelmise perioodiga
vOrreldes 3400 vdérra (2008 — 28 800, 2009 — 25400). Kdige hdivatum
vanusegrupp on 25-49aastased inimesed. Languse pdhjus on tookohtade arvu
vahenemine, seda omakorda pdhjustas ettevftete toodangu- ja teenusemahtude

langus turgude kahanemise vdi kadumise tottu.

2010. aasta | kvartalis ilmnesid esimesed majanduse elavnemise margid.
Tooturul toimunud peamine muutus on téopakkumiste arvu suurenemine. Siiski
ei ole hdives oodata kiiret olukorra paranemist, sest esmalt hakkab kasvama

ettevotete tootlikkus, seejarel tootundide arv ja viimasena palgafond.
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vanus 2005 2006 2007 2008 2009
Kogu Eesti 15-64 96.5 96.1 96.2 96.5 96.6
Laane-Viru maakond 15-64 98.0 97.2 96.6 97.1 98.5

Tabel 16. Hbivatute osakaal protsentides. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika

andmebaas

TT239: HOIVATUD
--- Maakond , Aasta.

15-64, Hoivatute osatihtsus (kdik vanused =100}, %. (Viirtus)

9

=

]

]

7

]

G

]
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(]

4

L]

3

]

2

=

1

]

L]

2003 2006

2007

2003

[ N oo Eesti

I | sdne-Vird maskond J

@ Statiztikgamet

2009

Joonis 17. Hivatute osakaal protsentides. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika

andmebaas
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TT239: HOIVATUD
--- Maakend , Vanuseriihm , Aasta.
Héivatute osatihtsus (kéik vanused =100), %. (Vairtus)

7a
63
=11
33
a0
43
40
35
30
25
20
13
10

3

2000 2002 2004 2006 2007 2003 2009

I ooy Eesti, 15-24 I Fogu Eesti, 25-49 N Kogu Eesti, 50-74
I | 5&ne-viry maskond, 15-24 I LS3ne-Yiru maskond, 25-49 L&&ne-iru maakond, 50-74

@ Statiztikgamet

Joonis 18. Hdivatute osakaal protsentides. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika
andmebaas

2.1.2 Majanduslikult aktiivsed uksused/ettevotted

Vaike-, kesk- ja suurettevotete arv on pusinud vorreldaval perioodil stabiilsena,
pidevalt on kasvanud mikroettevotete arv. Maakonna elanike ettevotlusaktiivsus

on Eesti keskmisel tasemel.

Suur huvi Eesti Tootukassa ettevotluse alustamise toetuse (52 rahastatud
projekti 86 loodud téokohaga) ja Ettevotluse Arendamise Sihtasutuse stardiabi
vastu néitab inimeste valmidust votta ettevotlusega seotud riske ja tunnetatud
vajadust luua uusi to6okohti. Stardi- ja kasvutoetust on saanud 2009. aastal 9

ettevotet.
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E<10tootajat m10-49t6stajat m50-249 t6dtajat W 250 tostajat

2491 2622 o
2270 2348
5 7 5 2 8
99 39 4g 09 111
2004 2005 2006 2007 2008

Joonis 19. Majanduslikult aktiivsed Uksused/ettevotted tootajate arvu jargi.

Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika andmebaas

2.1.3 To66tus

Tootuse maar on stabiilse majanduskasvu ja buumi aastatel 2004—2008 pusinud
5,7-7,5% vahel. 2008.aastal alanud majanduslanguse mdjud avaldusid té6turul
2009. aastal, kui to6tuse maar Eesti To6tukassa andmeil tBusis 12,2%ni (Eesti
keskmine — 13,3%). Eesti Statistikaameti Statistika andmebaasi (ESA) andmed
vastavalt Laane-Virumaal 16,4 ja Eesti keskmine 13,8. Siinkohal olen rohkem
arvestanud ESA andmeid. Tookohad on kadunud eelkdige ehitus-, puidu-,

ehitusmaterjalide tootmise- ja dmblusettevdtetes ning jaeckaubanduses.

Tookohad taastuvad ehitusmaterjalide tootmises, suureneb hdive sotsiaal- ja
tervishoiuvaldkonnas (elanikkonna vananemise tottu). To6jduturul toimub
likumine sekundaarsektorist (t6dstus ja ehitus) tertsiaalsektorisse (kaubandus ja

teenindus).

Prioriteetsed tegevussuunad t6otuse vahendamisel on Eesti Tootukassa
rakendatavad aktiivsed tooturumeetmed — t66praktika, palgatoetus, t6dharjutus,
taienddpe.
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Joonis 20. To6tute arv aastate 16ikes. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika

andmebaas

TT442: TOOTUSE MAAR
--- Maakond , Aasta.
{protsenti)

17
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| I . . I

2000 2002 2004 2006 2007 2008 2009
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L R L S L = e

N Vo) Eecti B | 5Ene-ird maskond ]

@ Statistifaamet

Joonis 21. Tootuse maar. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika andmebaas
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2000 2002 2004 2006 2007 2008 2009

Kogu Eesti 13,6 10,3 9,7 59 4,7 55 13,8

L&aane-Viru maakond 13,6 7,3 7,4 5,7 5,4 5,6 16,4

Tabel 17. Tootuse maar. Allikas: Eesti Statistikaameti Statistika andmebaas

2.2 Toimetulek
2.2.1 Ravikindlustusega kaetud

Laane-Virumaal on ravikindlustusega katmata 2007. aasta seisuga 10%
elanikkonnast (2008. aastast alates pole andmed maakonna kohta eraldi
kattesaadavad, andmebaasis koos Ida-Virumaaga). Valtimatut abi saavad siiski
koik.

96%
95%
94%
93%
92%
91%
90%
89%
88%
87%

Ravikindlustatute osakaal

2004 2005 2006 2007 2008
ELadne-Virumaa| 92% 94% 92% 90%

H Eesti 94% 94% 95% 96% 96%

Joonis 22. Ravikindlustustuse osakaal. 2008. aasta andmed puuduvad. Allikas:

Eesti Haigekassa andmebaas
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2.2.2 Toimetulekutoetused

Madalama sissetulekuga inimeste majandusliku olukorra hindamiseks
kasutatakse sotsiaalpoliitikas absoluutse ja suhtelise vaesuse naitajaid.
Absoluutse vaesuse piir maarab ara sissetuleku taseme, mis vBimaldab toime
tulla konkreetses keskkonnas. Suhteline vaesus naitab sissetuleku jaotumise
ebalhtlust vaiksema sissetulekuga inimeste seas. Toimetulekutoetuse maksmise
peamine eesmark on kindlustada kdigi elanike toimetulek teatud tasemel.

Toimetuleku suurus 2009. aastal 191 krooni elaniku kohta

Toimetulekupiir 2009. aastal 173 krooni elaniku kohta.

200
180
160
140
120
100
80
60
40
20
0]

Krooni elaniku kohta

2004 2005 2006 2007 2008
B Lddne-Virumaa 151 159 130 99 130

M Eesti 174 187 143 102 90

Joonis 23. Toimetulekutoetuse suurus aastate Idikes. Allikas: Eesti

Statistikaameti Statistika andmebaas
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o 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008
®Laane-Virumaa| 155 130 83 54 49
m Eesti 159 129 84 54 44

Joonis 24. Rahuldatud taotluste arv aastate 16ikes. Allikas: Eesti Statistikaameti

Statistika andmebaas

Kui 2004-2007 oli maakonnas toimetulekutoetuse véljamaks toimetuleku
tagamiseks langevas tendentsis, siis alates 2008. aastast algas keskmine
valjamaksu tbus Uhe elaniku kohta, 2009. a aga maksti riigieelarve vahenditest
toimetulekutoetuseks vélja juba oluliselt rohkem raha, elaniku kohta 61 krooni
enam kui 2008. aastal. Toimetulekupiiri véljamaks Uhe elaniku kohta aastas
tbusis maakonnas samuti 2009. aastal oluliselt, olles 2008. aastal 76 krooni

elaniku kohta, 2009. a aga juba 173 krooni elaniku kohta.

2009. aastal tdusis maakonnas oluliselt rahuldatud taotluste arv 1000 elaniku
kohta — 129 taotlust, vordluseks 2008. aastal oli taotlusi ainult 49. Seega néitab
toimetulekutoetuse valjamaksu suurenemine paralleele meie praeguse suurima

probleemiga, mis on to6tuse kiire kasv ja abivajaduse suurenemine.
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3 LASTE JA NOORTE TURVALINE NING TERVISLIK
ARENG

Lapse- ja noorukieas pannakse alus inimese terviseteadlikkusele ja tervist
saastvale kaitumisele. Tervist mojutavad peresuhted, kodused elamistingimused,
kodukoha loodus- ja tehiskeskkond, lasteaia- ja koolikeskkond, samuti Uldine
sotsiaalmajanduslik keskkond, sh haridus- ja tervishoiustisteemi korraldus ning
to6otus ja vaesus riigis. Suurt mdju avaldab lastele neid Umbritsev sotsiaalne
vorgustik, vanemate, vanavanemate ja sOprade eluviis ja kaitumine. Lapse ja
noore tervise ja arengu kujunemist tuleb kasitleda koosmdjus perekonna ja
keskkonnaga, kus laps suurema osa ajast viibib. Investeering haridusse vordub

investeeringuga tervisesse.

Opilaste arv haridusasutustes

Maakonnas on 35 paevase Oppega uldhariduskooli: neist 2 algkooli, 3 lasteaed-
algkooli, 17 pdhikooli ja 13 giimnaasiumi, neist ks erakool. Oppekeeleks on
eesti keel 32 ja vene keel 2 koolis ning Kunda Uhisgiimnaasiumis on nii eesti kui
vene Oppekeelega klassid. Tapa Vene Gumnaasiumis on eesti keele

keelekimbluse klassid.

Maakonnas on 5 erikooli: Vaeklla Kool, Rakvere Lille Kool, Tapa Erikool, MihkKili

Kool, Porkuni Kool, neist 3 riigikooli hariduslike erivajadustega lastele.

Meie maakonna koolivork on olnud aastakimneid (ks tihedamaid Eestis.
Probleemiks ei ole koolide suur arv, vaid neis olevad koolittitbid. Viimastel
aastatel on suletud majanduslikel pdhjustel algkoole just kodu Ilahedalt,
arvestamata algkoolide tdhtsust maaelu sailitamisele vdi elavdamisele. Alates
1994. aastast on pdhikoole vahe Umberkujundatud (sedagi pdhikool-
lasteaedadeks), ja gumnaasiume ainult Kundas liitmise teel. Kuigi aastatel 1999—
2008 on laste arvu vahenemise tottu koolipidaja otsusega suletud maakonnas

kokku 11 kooli, ei saa seni raakida uldhariduskoolide vérgu duleriigilisest ega
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maakondlikust plaaniparasest korrastamisest. Vajadus selleks aga on nii dpilaste
arvu languse, kvalifitseeritud Opetajate otstarbekama rakendamise ning ndutava

opikeskkonna tagamise tottu, et tagada thtlaselt kvaliteetne haridus kdigile.

Vaikese opilaste arvuga giumnaasiumiosad ei suuda pakkuda O&pilastele
valikuvGimalusi ning on raskustes riikliku Oppekava taitmisega. Koolivorgu
korrastamise pohimotteid (algkool peaks asuma voimalikult kodu I[&hedal,
pdhikool omavalitsuse piires ja giimnaasiumivorku tuleks korrastada maakonna
tasandil) kill dldjuhul arvestatakse, kuid need pole siduvad. Uhtse metoodika
alusel koostatud omavalitsuste, maakondade ning riigi  koolivrgu
arengukavadeni pole joutud. 2008. a koostas haridus- ja kultuuriosakond
analtisi koolivorgu jatkusuutlikkuse kohta, kuid arengukavani ei jéutud, kuna riik

andis uued arengusuunad - pdhikooli ja gimnaasiumi lahutamise.

2009. aastal 6ppis maakonna uldhariduskoolides kokku 7826 &pilast. 2008.
aastal 7898 opilast, 2007. aastal 8566 ja 2006. aastal 9066 Opilast. Valdade
I6ikes oli laste arv vahenenud 1-3 lapse vdrra, kuid Rakvere lasteaias Kungla

vahenes siiski 11 lapse vorra.

2008. aastal ei avatud ega suletud uhtegi tldhariduskooli, kill aga kujundati
Umber Janeda Pohikool ja Janeda Lasteaed lheks Oppeasutuseks Janeda
Kooliks. Avati uus eralasteaed Tiki-Triki ja Opilaskodu Ferdinand von Wrangell’i

nimelise Roela PBhikooli juures.

Kutseharidust saab maakonnas omandada Rakvere Ametikoolis, Vaike-Maarja
Oppekeskuses, SKA Paastekolledzi Vaike-Maarja Paastekoolis ja Laane-Viru
Rakenduskargkoolis. Kdrgharidust saab omandada Laane-Viru
Rakenduskargkoolis, TLU Rakvere KolledZis ja Mainori Kdrgkooli Rakvere

oppekeskuses.

Lasteaias kaivate laste arv on viimase 5 aasta jooksul kasvanud 200 lapse vorra.
2005/2006. 8-a oli lasteaias 2470, 2007/2008. 6-a 2386 last, 2008/2009. 6-a
2652 last ja 2009/2010 2670 last.
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Maakonnas on vdimalik alusharidust omandada kolmekimnes asutuses. Neist
kolm on lasteaed-algkoolid (Vohnja, Veltsi, Vihula), Uks algkool (Rakvere Linna
Algkool) ning lasteaiarithmad on seitsme pdhikooli (Pdlula, Vasta, Vajangu,
Simuna, Janeda, Lehtse, VBsu) koosseisus. Eralasteaedu on kaks (Kaur, Tiki-

Triki) ja Glejdanud lasteaiad kuuluvad kohalikele omavalitsustele.

Lasteaias k&ais seisuga 10.09.2008 L&&ne-Virumaal kokku 2652 last
(statistikameti andmetel Ol.jaanuari seisuga 2293), neist eesti keel ei ole
koduseks keeleks 283 lapsele. 2007. aastal oli lasteaiaealisi lapsi 4658, neist
kais lasteaias lasteaedade andmete alusel 2386 last. Kuigi lasteaias kaivate laste
uldarv on suurenenud 246 lapse vorra, on hdivatus maakonnas langenud 0,7%
vorra (vOib-olla tingitud 7-aastaste laste arvust, kes enamuses vodivad olla juba

koolis).

Suurenenud on alla 3-aastaste hdivatus lasteaiakohtadega 17,9%-It 30,6%-le,
s.0 2007. aastal oli 225 kohta, nutd juba 437 kohta.

Lasteaias kaivate laste arv suurenes 11 omavalitsuses, neist kdige enam Tapa
(34 last) ja Sdmeru (32 last) vallas. Samuti suurenes laste arv (Rakvere)
eralasteaedades, eelkdige uue lasteaia Tiki-Triki avamisega Rakveres, kus kaib
25 last.

3.1 Koolikohustuse taitmine

Pdhikoolis kaivate laste koolikohustuse téaitmise protsent kogu maakonda

arvestades on 100% (Umardamine ilma komakohata).

Kuna gumnaasiumidpe pole kohustuslik, siis seal seda ei arvestata, kellel on
probleeme, langeb vélja ja jatkab Gpinguid sobivamas vormis, kas siis 6htukoolis
vOi mones kutsebppeasutuses. Palju teevad Opilaste koolikohustuse taitmisel ara
klassijuhatajad, sotsiaalpedagoogid koolis voOi sotsiaaltootajad kohalikes

omavalitsustes.
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3.2 Noorte sutteod

Aasta 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009
Noorte kuriteod 237 212 189 217 171
Noorte vaarteod 1259 | 1407 | 2068 | 2291 | 1959
Noorte siiiteod (kokku kuri- ja vaarteod) 1496 | 1619 | 2257 | 2508 | 2130

Tabel 18. Noorte stiiiteod. Allikas: Politseiameti andmebaas
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Joonis 25. Noorte stulteod aastate 16ikes. Allikas: Politseiameti andmebaas

Arvnditajate vordluse alusel saab vaita, et vimasel aastal (2009. a) on alaealiste
poolt toimepandud stltegude avastamise arv vahenenud, sh ka avaliku korra
rikkumiste avastamine. Vahenenud on nii alaealiste poolt toimepandud

registreeritud kuriteod kui ka vaarteod.

Alaealiste  komisjoni po6hitlesanne on komisjoni suunatud alaealistele
oigusrikkujatele mé&éaratud mojutusvahendite kohaldamise abil korraldada nende
elu ning vahendada alaealiste jarelevalvetust ja ©Oigusrikkumisi soodustavaid
tegureid. Laane-Virumaal on alaealiste komisjon maavalitsuse juures, kuid ei ole
theski kohalikus omavalitsuses. Alaealiste komisjonide komisjonide loomine

kohalikus omavalitsuses aitab kaasa ennetusto6 koordineerimisele, vorgustikut6o
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edendamisele kohalikus piirkonnas ning korduvdigusrikkumiste &arahoidmisele.
Alaealiste komisjonide loomine omavalitsustes voimaldab kdige paremini
alaealist abistada n6 ,rohujuure” tasandil. Lisaks on vdimalik paremini arvestada
vajalikku taustinformatsiooni nii mdjutusvahendi méaaramisel kui ka arvestada
teisi probleeme, milles on alaealisele vaja abi osutada. 2008. aasta |6pu seisuga
ei olnud kuue maakonna kohalikes omavalitsustes veel loodud alaealiste

komisjone (Hiiu-, Ladne-, Ladne-Viru-, Pblva-, Saare- ja Voérumaal).

Alaealise mdjutusvahendite seaduses kasutatakse alaealise sooritatud
oigusrikkumise kohta kogunenud materjali asjana. Nagu alltoodud tabelist
nahtub( valja on toodud vordluseks mdningate maakondade arvandmed), on
komisjonide koormused asjade arutamise arvukuse poolest vaga erinevad.
Komisjonide koormus s6ltub ennekdike 7-18 aastaste noorte arvust maakonnas.
Kbige rohkem asju vaadatakse l|abi Tallinnas, kus elas pea veerand Eesti

noortest.

2003.a 2005.a 2007.a 2008.a | 2008 noori 2008
Maakond, linn ; ' asjade asjade asjade (7-18a) komisjonis
asjade arv

arv arv arv kokku* kainute %
Tallinn 1173 967 1141 990 43 330 2,3
Ida-Virumaa 363 438 398 431 20 052 2,1
Laane-Virumaa 189 205 420 396 10 221 3,9
Eestis Kokku 3223 3991 4209 4521 177140 2,8

Tabel 19. Alaealiste komisjonides arutatud asjade Uldarv valitud aastate 16ikes
Allikas: Eesti Noorsoott6 Keskuse statistika *noorte arv antud 01.jaanuar 2008.a

seisuga

Sooline ja vanuseline koosseis

La&ane-Viru maakonnas arutati 2008. a 54 tudruku ja 173 poisi digusrikkumisi.
Alla 14-aastasi oli meie maakonnas 162 ja 14-18-aastasi 65 noort. Kui aastatel
1999-2002 oli Ule poolte esitatud taotluste tehtud kooli poolt, siis aastatel 2003-
2007 on peamised podordumised tulnud politseiametniku poolt: 2002. a - 44%,
2005. a — 54% ja 2008. a - 56% juhtudest.
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2003. aastast alates on suurenenud politseiametnike ja prokurtride poolt
esitatavate taotluste arv, mille Gheks pdhjuseks on kindlasti karistusseadustiku
joustumisest (01.09.2002) tulenenud muudatused alaealiste mdjutusvahendite

seaduses.

Alates 2005. aastast on jarjepidevalt tdusnud prokurdri poolt esitatud taotluste
arv: 2005. a - 19% esitatud taotlustest, 2006. aastal - 21% esitatud taotlustest,
2007. aastal - 22%. 2008.aastast on taotluste arv vdhenenud vorreldes 2007.
aastaga 6%, st prokurdri poolt esitatud taotluste arv oli 2008. aastal 16%. Laane-
Virumaal esitasid 343 taotlust politseiametnikud, 39 prokurdrid ja 14 koolid. Kool

osa lapse suunamisel komisjoni on viimastel aastatel vahenenud.

Kdige sagedamini on tehtud alaealistele hoiatusi - 40% juhtudel, mis on Uheks
kergemaks mdjutusvahendi liigiks, kuid &igesti kohaldatuna suudab see noort
piisavalt efektiivselt mdjutada, et korduvdigusrikkumisi ei korduks. Populaarsuselt
teiseks mojutusvahendi liigiks on aastate jooksul olnud Uldkasulik t66, mida
2008. aastal kohaldati 22% juhtudel. Kolmandaks mé&jutusvahendiks kohaldati

kdige enam ka spetsialisti juurde vestlusele suunamist.

Laane-Virumaal kohaldati 181 korral hoiatust, 22 korral suunati spetsialisti
vestlustele ja 43 korral Uldkasulikule t66le. Vorreldes eelnevate aastatega kasvas
2008. aastal ainult sotsiaalprogrammidesse suunamine. Komisjonides
rakendatakse vahe lepitust ja kdendust. Lepitamise vahese kohaldamise p6hjus
on arvatavasti see, et seda ei saa kasutada kohe parast alaealise poolt toime
pandud Oigusrikkumist, sest alaealise poolt toime pandud teo materjale
menetletakse kaua (2 kuust—18 kuuni).

Alles parast uurimise Iopetamist edastatakse materjalid alaealiste komisjonile ja
seejarel vOib alata mojutusvahendite kohaldamine alaealise suhtes. Seega
raskendab lepitamist digusrikkuja ja kannatanu kokkuviimist pikk periood, mis
jaéb teo toimepanemise ja sellele mojutusvahendi maaramise vahele. Laane-

Virumaal ei olnud 2008. aastal kordusarutelusid, kuid oli 3 sundtoomist.
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Alkoholi tarbimine koolinoorte seas

Aluseks on vBetud Tervise Arengu Instituudi Koolidpilaste tervisekaitumise uuring
(HBSC). Kahjuks on selles uuritud kogu Virumaad Uhtsena, eraldi Laane-
Virumaad ei ole. Seeparast on lisaks valja toodud maakonna enda 7.klassi

Opilaste hulgas labi viidud uuringute tulemused — sellest tapsemalt allpool.

Alkoholi tarbimise sagedus
--- Sagedus , Piirkond.
2005/2006. {Protsent)

43
40
33
30
23
20
13
10

5

1]

Eesti keskmine Ida-*iru ja Ladne-“iru maakond

I Eitarhi alkobol [ Harva [ lya kuu, ags mitte ina nadal
I Iga nédal I Iga paey

@ Fenise Arengd Instituut

Joonis 26. Alkoholi tarbimise sagedus, piirkond. Allikas: Koolidpilaste
tervisekaitumise uuring (HBSC)

Virumaal tarvitavad Opilased alkoholi harva rohkem kui Eestis keskmiselt, kuid

igal nadalal vdhem teistest Eestis elavatest koolilastest. Alkoholi mittetarvitajaid

on ka Virumaal vahem kui keskmiselt Eestis.
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Alkoholi tarbimise sagedus
--- Sagedus , Rahvus.
2005/2006. (Frotsent)
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Eestlazed Mitte-eestlased

I Ci tarhi alkohali [ Harva [ I3 kuu, aoa mitte iga nédal
I Ioa nddal I o= paey

@ Tepsdse Arengy instituut

Joonis 27. Alkoholi tarbimise sagedus, rahvus Virumaal protsentides. Allikas:
Koolidpilaste tervisekaitumise uuring (HBSC)

Selle tabeli péhjal nahtub, et eestlastest dpilaste hulgas on rohkem lapsi, kes

tarvitavad harva alkoholi kui mitte-eestlaste hulgas.
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Alkoheli tarbimise sagedus
--- Sagedus , Majanduslik olukerd.
2005/20086. (Protsent)
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0
Hea Heskmine Halk

I Eitarbi alkoboli [ Harva [ Iga kuu, aga mitte iga nadal
I Iy= nadkal I |ga paey

@ Fenize Arengl Institout

Joonis 28. Alkoholi tarbimise sagedus lahtuvalt majanduslikust olukorrast
Virumaal protsentides. Allikas: Koolidpilaste tervisekaitumise uuring (HBSC)

Igapaevaseid Opilastest alkoholitarvitajaid on rohkem halva majandusliku

olukorraga peredest. Uldse ei tarbi on rohkem lapsi heal jarjel olevatest peredest.
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Kanepi suitsetamine
--- Suitsetamine , Sugu , Vanus.
2005/2006. (Protsent)
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1]
Yanuzed kokku 11 13 15

I Ei ole sutsetanud, Poisid j& tidrukud [ Ei ole suitzetanud, Poisid
[ Ei ole suitzetanud, Todrukud I O sutsetanud, Poisid ja todrukud
I Cn suitzetanud, Poisid [ On suitsetanud, Tadrukud

2 Tervize Arengn Instituat

Joonis 29. Kanepi suitsetamine protsentides Laane-Virumaal, sugu ja vanus
protsentides. Allikas: Koolidpilaste tervisekaitumise uuring (HBSC)
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Kanepi suitsetamine

--- Suitsetamine , Piirkond.
2005/2006. (Frotsent)
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Eesti keskmine Ida-Yiru ja Ladne-"iru maakond

[ I Ei o= suitsetanud [ On sutsetanud ||

@ Tepsdse Arengy instituut

Joonis 29. Kanepi suitsetamine protsentides. Allikas: Koolidpilaste

tervisekaitumise uuring (HBSC)
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Kanepi suitsetamine
--- Suitsetamine , Rahvus.
2005/2006. (Protsant)
85
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| I Ei ole suitsstanud I On suitsstanud |

2 Terdse Arengy Institout
Joonis 30. Kanepi suitsetamine rahvusest lahtuvalt, protsentides. Allikas:

Koolidpilaste tervisekaitumise uuring (HBSC)
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Kanepi suitsetamine
--- Suitsetamine , Majanduslik olukord.
2005/2006. (Protsent)
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2 Tervise Arengd Institigt

Joonis 31. Kanepi suitsetamine Virumaal majanduslikust olukorrast lahtuvalt,
protsentides. Allikas: Koolidpilaste tervisekaitumise uuring (HBSC)

Vanuse kasvades suureneb kanepi suitsetajate hulk nii poiste kui tldrukute
hulgas, kuid siiski jaab nende laste arv vaiksemaks Eesti keskmisest. Eestlaste
hulgas on rohkem kanepisuitsetajaid kui mitte-eestlaste omas. Ilimneb
vastupidine olukord alkoholitarvitajate vahel - siin on rohkem kanepi kasutajaid

just parema elujarjega peredest parit dpilaste hulgas.

Noorte kogunemiskohad

Kogunemiskohtadeks on klassikalised kohad nagu kaupluste esised parklad:
Rakvere Tsentrum, Krooni Selveri maaalune parkla ja ka Selveris sees. Palermo
terviserada ja Vallimagi, Rakvere Teatri park, koolide hoovid, staadionid, mis ei
ole veel tarastatud, samuti lasteaiad - need on meeliskohtadeks seepérast, et
jaavad avaliku silma alt &ra. Noorte keskuste esised on ka vaga populaarsed just

sellistele noortele, kes mitte midagi teha ei taha. Oositi kipuvad nad kogunema
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menukamate baaride juurde, kuhu ise sisse enam ei saa (joobe t6ttu voi seetdttu,
et on alaealised), kuid ekstreemsust norimise teel ja kaklemise eesmargil voib ju
ikka tekitada. Omavalitsuseti on naiteks Sémerul probleemiks Tervisekeskuse
parkla ja tiigi aarne, kus toimub pidevalt joomine. Selliselt leiab igas

omavalitsuses probleemseid noorte kogunemiskonhti.

Noortel alkoholi  kattesaamisega  probleeme  pole.  Alkoholi  toob
poest/bensiinijaamast ara vanem sober vdi mdni ,heategija“. Momendil on juba

kasu sellest, et toimib dine alkoholi mudgi keeld.

Seni kuni pole uhtset riigipoolset alkoholipoliitikat on vaga raske omavalitsustel
sel teemal midagi &ara teha, naiteks kehtestada mingiks drituste ajaks
alkomuugikeeld vdi keelata seda kauplustel teha - see tuuakse sisse

naabervallast.

3.2.1 Anonuumne kusitlusuuring 7-ndate klasside Opilaste sdltuvusainete

tarvitamisest Laane-Viru maakonnas

2008. dppeaasta Il veerandil viidi LA&ne-Viru maakonna kolmes uldhariduskoolis
7-ndate klasside 0opilaste seas labi kvantitativne anondimne kasitlusuuring
eesmargiga valja selgitada noorte kaitumine seoses s6ltuvust tekitavate ainete
tarvitamisega. Kusitluse valimisse kuulus kokku 140 opilast - tutarlapsi (T) 64,
poisse (P) 76.

Kusitlusankeet hélmab alkoholi ja narkootikumidega seotud kaitumisharjumusi
ja lahiimbruse reageerimist sellisele kaitumisele. Kuna sarnase metoodikaga
anonudmne kuisitlus La&ane-Viru maakonnas on samas vanusegrupis toimunud
2004. ja 2006. aastal, on vOimalik saada Uulevaade sdltuvuskaitumise

tendentsidest noorte hulgas.
Kokkuvote 2008. aasta kusitlusest:

e 97% nii poistest kui tutarlastest on suitsetanud vahemalt Ghel korral,
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regulaarselt suitsetajaks peab end 22% poistest ja 13% tltarlastest,
sOltlaseks 10% poistest ja 5% tltarlastest,

suitsetatakse péevas 3-15 sigaretti,

kbige sagedamini suitsetatakse valjaspool kodu (76%) ja koos sGpradega
(92%),

kooli territooriumil on suitsetanud 17% suitsetavatest poistest ja veerand
tutarlastest,

esimene sigarett prooviti vanuses 6—-13 a, poisid valdavalt 10-aastaselt,
tutarlapsed vordselt vanuses 10-12 a,

alkoholi ei ole kordagi proovinud 9% vastanutest (7% poistest ja 12%
tutarlastest),

15% poistest ja 13% tltarlastest on alkoholi proovinud vaid ks kord elus,
23% poistest proovis alkoholi esmakordselt kas 10- v0i 12-aastasena,
25% tutarlastest 10-aastaselt,

57% poistest ja 55% tltarlastest tarbib alkoholi vahemalt 1 kord kuus,
alkoholi tarbitakse sagedamini kodus, sGprade kodus, pidudel véljaspool
kooli,

koolipeol ja klassiga valjasoitudel on alkoholi pruukinud 8% poistest ja 3%
tutarlastest,

murgiseid ja keemilisi aineid “kaifi” saamise eesmargil on nuusutanud 9%
poistest ja 11% tutarlastest,

26% poistele ja 22% tutarlastele on pakutud narkootikume,

sOpruskonnas on narkootikumide tarvitajaid 13% poistel ja 18% titarlastel,
narkootikume on proovinud 13% poistest ja 4% titarlastest,

vanus narkootikumi esmakordsel proovimisel oli kdige sagadamini 12
aastat,

proovitud narkootikumidest nimetati kanepit, ecstasy’t, GHB’d, heroiini ja

kokaiini,
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pidevalt tarvitab narkootikume 4 poissi (5% Uuldkogumist) ja 7 tltarlast
(11% uUldkogumist) sagedusega vahemalt 1 kord kuus, tarbitavateks
aineteks on kanep, amfetamiin ja kokaiin,

narkomaania ennetust6od Eestis peab piisavaks 27% vastajaid (38%
poistest, 14% tltarlastest),

Uldse ei ole ennetustddga rahul 8% vastanutest,

oma teadmis narkootikumidest ja narkomaaniast hindab vaga heaks 17%
poistest ja 10% tutarlastest,

Kbige sagedamini hangitakse teadmisi narkootikumide kohta koolist
tundidest, meediast (raadio, TV, ajakirjad), internetist ja vanematelt kodus;
kdige harvem sdpradelt ja loengutelt-infopaevadelt,

Oma murega p6oérdutaks abi saamiseks kdige sagedamini lapsevanema,
Opetaja ja sdbra poole.
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Vordlus 2008, 2006, 2004 kusitlustest

2008 2006 2004
tubakatooteid on kordki proovinud (klsitletud poiste hulgast) | P —97% P-83% 630
0
(kUsitletud ttdrukute hulgast) T-97% T-61%
regulaarselt suitsetajaks peab end(kusitletud poiste hulgast) P -22% o P —28%
Ei kusitud
(kUsitletud ttdrukute hulgast) T-13% T-13%
sagedasem vanus esimese sigareti proovimisel (kusitletud P_104a P_10a.
poiste hulgast) _ _
(kiisitletud tudrukute hulgast) T-10,11, | Eikusitud | ¢ _ 4
12:00 EL 12a.
alkoholi on kordki proovinud(kisitletud poiste hulgast) P —-93% P -89% 0%
0
(kusitletud tidrukute hulgast) T —88% T-94%
sagedasem vanus esmakordsel alkoholi
L . P-10, P-11,
proovimisel(kisitletud poiste hulgast) . _
(kiisitletud tiidrukute hulgast) 12:00 EL | ETKUsitud | 45.00 gL
T-10a. T-12a.
narkootikume on pakutud (kusitletud poiste hulgast) P-26% P —42% Ei Kiisitud
i kiisitu
(kusitletud tidrukute hulgast) T-22% | T—30%
narkootikume on proovinud (kusitletud poiste hulgast) P-13% P-33% 1500
(kiisitletud tiidrukute hulgast) T—-4% | T-17% ’
pidevalt tarvitab narkootikume (kusitletud poiste hulgast) P-5% P—-0% .
Ei kdsitud
(kUsitletud tdrukute hulgast) T-11% T-7%
sopruskonnas on narkootikumide tarvitajaid (kusitletud P - 13% P _50% . .
poiste hulgast) Ei kusitud
(kUsitletud tdrukute hulgast) T-18% | T-50%

Tabel 20. Vordlus 2008-2004. a. Allikas: Anondumne kasitlusuuring 7-klasside

Opilastele s6ltuvusainete tarvitamisest Ladne- Viru maakonnas.

Tendentsid soltuvuainete tarbimisel 7.klassi dpilaste hulgas aastast 2004—2008:

e esimene sigaret ja alkohol proovitakse ara jarjest nooremana

e regulaarne suitsetamine titarlaste seas pisib stabiilne, poiste hulgas on

vahenenud

e narkootikume pakutakse avalikult vdhem, ka narkootikumide proovimine

on selles vanuseriihmas vahenenud
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¢ narkootikumide pidevalt tarvitajate arv on suurenenud

e tutarlapsed tarbivad narkootikume sagedamini kui poisid — selline
statistiline suhe pusib aastate 16ikes stabiilsena

e narkomaanidega suhtlemine s6pruskonna tasandil on oluliselt vdhenenud

¢ infokanalite, mille abil noored oma teadmisi tdiendavad, edetabel on

pusinud muutumatuna.

Kisitluste ja uuringute kokkuvotteks tuleb &ara markida, et soltuvusaineid
hakatakse jarjest enam nooremalt tarvitama. See aga toob kaasa terviseriskid.

Siin tuleks kavandada effektiivseid sekkumistegevusi.

3.3 Traumad ja dnnetused lasteaia- ja kooliealiste lastega

Opilased on markimisvéarse osa oma ajast koolis ja teel kooli/koju vdi viibivad
kooli territooriumil. Laane-Virumaal on fikseeritud 2004. aastal uuritavast ajast
kdige vahem vigastusi. Kuna jargmisel aastal (2005) on vaga suur hippeline tbus
ja arvatavalt koolides polnud tegemist katastroofidega, siis ilmselt on siin
tegemist fikseerimismeetodite muutusega ning selle aasta tulemust ei saa tosiselt
votta. Kull aga tuleb arvestada jargnevat 2005. aastat. Sel aastal oli maakonnas
fikseeritud vigastuste arv uhtlaselt suur kdikides pdhikooli astmetes. Kuni 2008.
aastani on toimunud vahenemine, aga 2009. aastal on toimunud vaike tdus ja

seda just pohiliselt algklasside ja vahesel maaral gimnaasiumiklasside arvelt.
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Vigastused kehalise kasvatuse tunnis,
spordipaeval
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Joonis 32. Vigastused kehalise kasvatuse tunnis, spordipéeval. Allikas: Eesti

Haigekassa

Vigastused kehalise kasvatuse tunnis, spordipaeval

1.-3.klass 4.-6.klass 7.-9.klass 10.-12.klass Kokku
2004 27 42 35 7 111
2005 147 169 150 49 515
2006 147 155 131 62 495
2007 106 114 107 47 374
2008 99 105 90 30 324
2009 115 106 90 35 346
2165

Tabel 20. Vigastused kehalise kasvatuse tunnis, spordipaeval. Allikas: Eesti
Haigekassa

Vigastused Laane-Viru maakonnas kodunduse ja t660petuse tundides olid 2004.
aastal samuti vaiksemad 2005. aasta néitajatest. Alates 2005. aastast on
vigastuste arv hiuppeliselt véahenenud ja 2006.aastast alates kaunis vahenenud
stabiilselt ja 2009. aastal veidi suurenenud. Vigastuste arv pusib 2009. aastal
suuremate naitajatega koikides pohikooli vanuseastmetes, 2009. aastal on veidi

suurenenud ka gimnaasiumiastmes.
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Vigastused to6opetuse ja kodunduse
tunnis
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Joonis 33. Vigastused to66petuse ja kodunduse tunnis. Allikas: Eesti Haigekassa

Vigastused t600petuse ja kodunduse tunnis

1.-3.klass 4.-6.klass 7.-9.klass 10.-12.klass Kokku
2004 101 146 128 39 414
2005 171 222 192 32 617
2006 25 48 45 13 131
2007 35 46 51 11 143
2008 22 29 24 10 85
2009 27 39 32 18 116
1506

Tabel 21. Vigastused t66dpetuse ja kodunduse tunnis. Allikas: Eesti Haigekassa

Vigastuste arv vahetundides ja kooli territooriumil on valdavalt vaga suur. Jalle
2004. aastal on siin naitajad olematud vOrreldes jargmiste aastatega, seetottu ei
tundu usaldusvaarne. Arvatavalt on tegemist loendamise meetodi muutustega.
2005. aastal juhtunud vigastuste arv on kahel jargneval aastal 2006. ja 2007.
aastal suurenenud, 2008. aastal on tugevalt vahenenud ja eelmisel 2009. aastal
jalle hakanud suurenema. Vigastuste arv on aastate valtel olnud suur pdhikooli
kdikides astmetes. Vahenenud on vigastuste arv 2009. aastal p6hikooli vanemas

astmes.
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Joonis 34. Vigastused vahetunnis ja mujal kooli territooriumil. Allikas: Eesti

Haigekassa

Vigastused vahetunnis ja mujal kooli
territooriumil

1.-3.klass | 4.-6.klass | 7.-9.klass | 10.-12.klass | Kokku

2004 0 0 0 0 7
2005 147 182 150 30 518
2006 175 205 141 32 553
2007 154 179 179 20 532
2008 130 143 103 15 391
2009 154 160 96 29 439
2440

Tabel 22. Vigastused vahetunnis ja mujal kooli territooriumil.

Haigekassa
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Vigastused
2000

1600 4— Esmaabi épetuse saanud
1400 / \ /

1200 =—\igastused kehalise
/ \ / kasvatuse tunnis,
1000 / V spordipdeval
800 843 Vigastused téddpetuse ja
500 / o kodunduse tunnis
/ <532
400 . 439 Vigastused vahetunnisja
mujal kooli territooriumil
200
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Joonis 35. Opilastega juhtunud vigastused kokku. Allikas: Eesti Haigekassa

Labi aegade on kdige vigastusterohkemad olnud vahetunnid ja viibimine kooli
territooriumil, seda just pohikooli kdikides vanuseastmetes. Analllsides ja
vaadates esmaabikoolitust saanute laste arvu tuleks vaga suurt tdhelepanu
podrata elupaastva esmaabibpetuse andmise suurendamisele. Kuna
sagedasemate vigastuste juhtumiskohtades ei pruugi ldheduses olla
taiskasvanud abi andjaid, siis on see oskus oluline kaaslastel.

3.3.1 Traumad Rakvere lasteaias ”Triin” naitel

Esimene kokkuvdte hdlmas perioodi 15. veebruar-15. september 2009 a. Sel ajal
(va suvekuud) kais lasteaias keskmiselt 178 last. Juuni-august keskmiselt 64 last.
(Jargmised vordlevad andmed esitatakse samast ajavahemikust novembrikuus
2010). Kokku oli selle aja jooksul 24 traumat. Traumad lahterdati liigi, soo,

vanuse ja kuude jargi. Kdige sagedamini oli tegemist kukkumistega (14 korral).
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Traumad liigi jargi

1 1

m Kukkumised Em Pérutused B Hammustused

ENinaverejooks = Onnetus kelguméel = V35rkeha ninas

Joonis 36. Lasteaias toimunud traumad liigi jargi. Allikas: Rakvere lasteaed “Triin”

Onnetusi tiidrukutega juhtus rohkem kui poistega.

Traumad soo jargi

58%

® Poisid mTadrukud

Joonis 37. Lasteaias toimunud traumad soo jargi. Allikas: Rakvere lasteaed

"Triin”

Kdige enam Onnetusi juhtus vanuses 4-6 aastat.
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Traumad vanuse jargi

B 2 aastased 2 (2P)

B 3 aastased 3 (1P,
2T)

4 aastased 6 (4P,
2T)

B 5aastased 6 (1P,
5T)

B G aastased 7 (2P,
5T)

Joonis 38. Lasteaias toimunud traumad vanuse jargi, T- tudruk, P-poiss. Allikas:

Rakvere lasteaed "Triin”

Traumaderohkeim kuu oli september (8 dnnetust).

u\/eebruar
u Marts

= Aprill

= Mai

= Juuni

u Juuli

= August

u September

Joonis 39. Lasteaias toimunud traumade koguarv. Allikas: Rakvere lasteaed

"Triin”
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Kahekimne neljast traumast 4 korral poorduti traumapunkti. 1x tehti dmblused,
1x puhastati haav, 1x pandi jalg kipsi, 1x ei olnud tagajarge. Ulejaanud kordadel
anti esmaabi kohapeal. Enamasti oli selleks kilm kompress, plaaster voi lohutus.

14 korral juhtus 6nnetus dues, viiel korral liikumistunnis (3x dues, 2x toas).

Vaatamata selgitustele, et rattakiiver on ainult rattaga soitmiseks, kipuvad lapsed
selle vahel unustama. Seoses sellega juhtus intsident, mis ei olnud kull otseselt
onnetus, kuid markimist vaarib siiski. 6a tadruk ronis Gues ronimisredelil ja jai

kiivriga sellele rippuma, dpetaja markas seda kohe ning aitas lapse alla.
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4 ULDINE TURVALISUS

4.1 Kuriteod

Registreeritud  kuritegevuse tase Laane-Viru maakonnas on stabiilne.
Isikuvastaste kuritegude arv on viimase kahe aasta vordluses eelneva perioodiga
kill osakaaluna vahesel maaral kasvanud (>2%), samas registreeritud

isikuvastaste kuritegude arv vahenenud.

(PS. Indikaatorite tabel on maaratlenud varavastaste kuritegudena npiiritletult
vargused, roovid ja valjapressimised. Selliselt on ka andmed esitatud. Politsei
poolt vaadates on varavastaste kuritegude maaratlus veidi laiem.) 2004. aasta

andmed pole kattesaadavad.

Aasta 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009

Kuritegude arv 2045 | 1611 | 1810 | 1997 | 1823

..seal hulgas varavastased kuriteod (vargused, rodvid,

S 1157 | 809 | 779 | 835 | 871
valjapressimised)

..seal hulgas isikuvastased kuriteod 198 200 246 | 319 | 290

Tablel 23. Kuritegude arv. Allikas: Politseiameti andmebaas

Kuritegude arv 1000 elaniku kohta

45
40

35
30
25
20 E[3ane-Virumaa
15 H Eesti
10
5
0

2004 2005 2006 2007 2008

Joonis 40. Kuritegude arv 1000 elaniku kohta. Allikas: Politseiameti andmebaas
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Varavastaste kuritegude arv
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66% - ,
62,8%

579 5.8% 55 5%
509 ST% 48°
H | ddne-Virumaa
H Eesti
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Joonis 41. Varavastaste kuritegude arv protsentides. Allikas: Politseiameti

andmebaas

18%
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4%
2%
0%

Isikuvastaste kuritegude arv

16%

14% 14%

B | 33ne-Virumaa

B Eesti

0%
9%
10%,1(% 8%
7.7% I

2004 2005 2006 2007 2008

Joonis 42. Isikuvastaste kuritegude arv. Allikas: Politseiameti andmebaas

4.2 Liikluskuriteod ja —6nnetused

2008. aasta oli liikluses hea aasta. Veerandi vorra vdhem inimesi sai liikluses

vigastada, hukkunute arv vdhenes koguni kolmandiku vdrra. Ka lapsi sai véhem

kannatada. Eestis toimus inimkannatanutega liiklusénnetusi 2008. a kokku 1858,
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mida on vorreldes 2007. a 592 Onnetuse vdhem. See on viimase 50 aasta
vaikseim liiklusohvrite arv, mis vastab 1950ndate aastate algul Eesti liikluses
hukkunute arvule. Eestis kokku hukkus liiklusénnetustes 2008. a 132 (2007. a
196) inimest ning vigastada sai 2386 (2007. a 3271) inimest. Ladne-Virumaal
toimus 2008. a 105 liiklusdnnetust (2007. a 148), kus hukkus 10 (2007. a 17)
ning sai vigastada sai 143 (2007. a 231) inimest.

2008. aastal oli inimkannatanutega liiklusénnetusi joobes mootorséidukijuhtide
osalusel Laane-Virumaal kokku 26 (2007. a 48), hukkunuid 5 (2007. a 9),
vigastatuid oli 44 (2007. a 87). Tendents on kull languse suunas, kuid voib vaita,
et problem joobes mootorsdidukijuhtidega on siiani teravalt paevakorral. Lastega
juhtuvaid liiklusdnnetusi registreeriti 2008. a 236 (2007. a 336), milles sai viga
269 (2007. a 382) last ja hukkus 3 (2007. a 8) kuni 15-aastast last. Hukkunud
kaks last olid autos kaassditjatena. Kolmveerand eelkooliealistest lastest saavad
vigastada voi surma liiklusbnnetustes, mille tekitas autot juhtiv omaenda ema voi

isa.

Vorreldes 2008. aastaga langes liikluses avastatud toimepandud
seadusrikkumiste arv 2009.aastal ule 13% vorra, kuid pikemas vordluses on
keskmine avastatud rikkumiste tase ikkagi korgem. Avastatud rikkumiste
vahenemine on ilmselt tingitud liikluskultuuri paranemisest, sdidukijuhtide ja
kaassoitjate teadlikkuse kasvust ja aktiivsest ning téhusast liiklusjarelevalve
teostamisest. Liiklusdnnetuste ja neis vigastada saanud isikute arv on
jarjekindlalt vahenenud. Kahjuks eelmisel aastal (2009) hukkus liiklusénnetustes
14 inimest (2008. a 10).

2005 2006 2007 2008

Liikluskuriteod ja -dnnetused kokku 4997 4880 6475 9958

Joobes juhtide arv 699 669 796 701

Tabel 24. Liikluskuritegude- ja dnnetuste arv ning tabatud joobes juhid. Allikas:

Politseiameti andmebaas

73




Ladane-Virumaa vigastusteprofiil | [2010]

Polnud voimalik maarata joobes juhtide osakaalu kontrollitud juhtide arvust, kuna
politsei ei pea arvestust jarelevalvetegevuse kaigus kontrollitud sdidukijuhtide

Ule. Samuti polnud enam kattesaadavad 2004. aasta andmed.

Parast alkoholi tarvitamist auto juhtimisest sai parema Ulevaate taiskasvanute

terviseuuringu tulemusi kasutades.

Joonisel selgub, et kdige sagedasemad joobes autojuhid on olhud 2004. aastal
mehed ja seda vahese vahenemisega jatkuvalt 2008. aastani. Naiste puhul on

samuti peale 2004. aastat toimunud margatav joobes juhtide vahenemine.

Parast alkoholi tarvitamist auto juhtimine
--- Aasta, Sugu , Vanusrihm.
Korduvalt. {(Protsent)

11
10

ULhL hl:h.ln

16-64 16-24 23-34 Fa-44 4:3-34 23-64

I 20035, Mehed [ 2003, Maized [ 2006, Mehed D 2006, Maized [ 2004, Mehed
[ 2004, Maized

@ Tepsdse Arenon Institont

Joonis 43. Joobes auto juhtimine L&&ane- Virumaal protsentides. Allikas: Tervise

Arengu Instituut. Taiskasvanute terviseuuring.
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Turvavéd kasutamine
--- Sugu , Aasta. )
16-64, Autot juhtides, Uldiselt alati. (Protsent)
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@ Tervise Arengy Instituut

Joonis 44. Autojuhi turvavod kasutamine Laane- Virumaal protsentides. Allikas:

Tervise Arengu Instituut. Taiskasvanute terviseuuring.

Turvavod kasutamine on aastate ldikes suurenenud nii meeste kui ka naiste
hulgas. Naised on hoolikamad kasutajad. Kindlasti on siin oma rolli manginud ka

vastava seaduse vastuvotmine ja trahvististeemi karmistamine.
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Turvavéo kasutamine

--- Aasta , Sugu , Vanusrihm.

Kaassditjana esiistmel, Uldiselt alati. (Protsent)
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12004, Maised

@ Fenize Arengl Institout
Joonis 45. Turvavod kasutamine kaassoditjana esiistmel L&&ne- Virumaal

protsentides. Allikas: Tervise Arengu Instituut. Taiskasvanute terviseuuring.

Aktiivsemad kaassditjana esiistmel turvavod kasutajad on aastate labi olnud
naised. Margatav turvavo0 kasutamine kaassditjatena esiistmel on suurenenud

nii meeste kui naiste hulgas alates 2008. aastast.
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Turvavad Kasutamine

--- Rasta, Sugu , Vanusrihm.

Kaasséitjana tagaistmel, Uldiselt alati. (Protsent)
o
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I 2005, Mehed I 2005, Maized [ 2006, Mehed D 2006, Maized I 2004, Mehed
[ 2004, Maized

@ Tendze Arengy institont

Joonis 46. Turvavdod kasutamine kaassOitjana tagaistmel Laane- Virumaal

protsentides. Allikas: Tervise Arengu Instituut. Taiskasvanute terviseuuring.

Turvavbdd autos tagaistmel on hakatud rohkem kasutama koikides
vanuserihmades peale vastava seaduse vastuvotmist, trahvide karmistamist ja
kontrollimise sagedust 2008. aastast. Enne seda on kasutatud, aga mitte nii

intensiivselt.
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Pimedal ajal helkuri kasutamine
--- Aasta, Sugu ., Vanusrihm.
Uldiselt alati. (Protsent)
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2 Tervise Arengy instittut

Joonis 47. Pimedal ajal helkuri kasutamine Laane- Virumaal protsentides. Allikas:

Tervise Arengu Instituut. Taiskasvanute terviseuuring.

Intensiivsemad helkuri kasutajad aastate I6ikes kdikides vanuserihmades on
naised. Mehed on tunduvalt Ukskdiksemad, aga 2008. aastal on vanuseriihmade
I6ikes helkuri kandmine tdusnud 55-64aastaste meeste hulgas. Uldiselt on

helkuri kasutajate protsent liiga vaike. Siin tuleks teha veel suurt teavitust66d.

4.3 Tulekahjud
Ida-Eesti Paastekeskus on (ks neljast regionaalsest paastekeskusest, mis
alustasid t66d 2006. a 01.martsil, seega on taitunud keskuse neljas tbdaasta.

Ida-Eesti Paastekeskuse tegevuspiirkonda kuuluvad Ida-Virumaa ja Laane-
Virumaa. Piirkond hdlmab u 6990 ruutkilomeetrit ja 37 kohalikku omavalitsust,

millest Laane-Virumaal on 15 (4 linna).
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Laane-Virumaal asub paastekeskuse maakondlik osakond ja viis komandot:
Rakveres, Kundas, Tapal, VOsul ja Vaike-Maarjas. Lisaks kaasamiseks veel

abikomandod Kadrinas, Tamsalus, Vajangus.

Ida-Eesti Paastekeskus peab vaga tahtsaks elanike turvalisuse tagamisel,
tulednnetuste ja-surmade vahendamisel ennetusto0d. Tulekahjude statistika ja
analliis naitab tulekahjude peamiste tekkepdhjustena inimeste endi hooletust,
hooletust lahtise tulega (jarelevalveta pbélevad kuunlad, I6kked, kuttekolded),
hooletust suitsetamisel, sageli alkoholi joobes; aga ka katkised elektrististeemid
vOi elektritarbijad. Tanavune vaga pakaseline talv pani proovile ka kdik
kittekolded ja meie teadmised Oigest kutmisreziimist. Eraldi riskirihma

moodustavad Uksikud eakad inimesed ja asotsiaalsete eluviisidega elanikud.

2009. aasta 01.juulist kohustuslikuks muutunud ,vaike elupaastja“ - suitsuandur —
hoiatusseade eluruumides on muutnud meie kodud tuleohutumaks. Tulekahju
korral t06le hakkav tugev hairesignaal teatab dnnetuse toimumisest ning annab
tegutsemiseks hadavajalikku lisaaega. Enam ei kahtle suitsuanduri vajalikkuses
mitte keegi, sest uuringute tulemusena on suitsuandur tle 80% kodudes. 2009.

aastal ei hukkunud tulekahjudes L&&ne-Virumaal mitte Uhtegi inimest.

Paastealase ennetust6d6 suuremateks projektideks vOib pidada t66d
elanikkonnaga ning laste ja haridusasutuste to0tajate tuleohutusalaste teadmiste

tostmist;

e projekt ,Kodu tuleohutuks® sai alguse 2006. aastal, mil koost6oés KOV
hakati kodudesse paigaldama suitsuandureid;

e tuleohutusalase koolituse labisid KOV sotsiaaltootajad, kilavanemad ja
korterithistud,;

e Jloodi infotelefon 1524, kust vOib ndu kisida kodude tuleohutust
puudutavates kusimustes; on vdimalus koju kutsuda spetsialisti (tasuta),
kes selgitab koos omanikuga konkreetselt,millised on kodu
tuleohutusalased riskid,;
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e oOsaletakse infopaevadel, suvedritustel, messidel ja viiakse labi

ohutusalaseid konverentse ning perepéaevi;

e komandodes toimuvad lahtiste uste pdevad ning erinevad koolitusprojektid

opilastele.
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Joonis 48. Tules hukkunute arv L&ane- Virumaal. Allikas: Paasteameti

andmebaas
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Joonis 49. Tulekahjude arv aastate |6ikes L&&ane-Virumaal. Allikas: Eesti

Statistikaameti Regionaalarengu andmebaas
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4.3.1 Korgendatud riskiga objektid

Vastavalt Siseministri 04. juuni 2006 aasta maarusele nr 4 ,Objektide loetelu,
mille tuleohutusilevaatus viiakse paasteasutuse poolt labi vahemalt ks kord
aastas“ viiakse Laane-Viru maakonnas tuleohututilevaatus labi 222 obijektil
(haridus-ja hoolekandeasutused, toostushooned, samuti objektid, kus on vGimalik
suurte rahvahulkade kogunemine).

Eelnimetatud objektidel on nende valdajate poolt kehtestatud tuleohutusjuhendid,
mis sisaldavad muuhulgas tegevusjuhiseid erinevates ohuolukordades
kaitumiseks.Kemikaaliseaduse madistes tegutseb La&ne-Virumaal 53 ohtlikku ja 3
suurdnnetuseohuga (B kategooria) ettevotet.

Voimalikele hadaolukordadele reageerimiseks on ettevotted juhindudes
Siseministri 12. mai 2003. aasta maarusest nr 55 ,Ohtliku ja suurénnetuse ohuga
ettevOtte teabelehe, ohutusaruande ja hadaolukorra lahendamise plaanide
koostamise ja esitamise kord ning suurdnnetuse ohuga ettevotete loetelu
pidamine“ koostanud hadaolukorra lahendamise plaanid, mis sisaldavad

muuhulgas ka elanikkonna teavitamisskeeme.

Juhtumikorralduste skeemide olemasolu

Laane-Viru maakonna kohalikud omavalitsused on koostanud ressursiplaanid
oma territooriumil olevate ohtude kaardistamiseks ning vdimalikele

hadaolukordadele reageerimiseks.

4.4 Naabrivalve

Naabrivalve on rahvusvaheline liikumine, mis eelkdige seondub kuritegevuse
ennetusega, kuid dUhenduse peamiseks tegevuse eesmargiks on tegeleda

turvalisuse ja heakorraga laiemas maistes.

Naabrivalve liikkumisega liitumine julgustab inimesi teatama tahelepanekutest ja

korrarikkumistest, millesse nad seni ei sekkunud. Inimestele annab see
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turvatunnet, kui nad teavad, et héada korral ei jad naaber Ukskdikseks
pealtvaatajaks.

2009. a Ibpuseisuga on naabrivalve tegevusega alustanud 15
naabrivalvepiirkonda Uheksas omavalitsuses. Ettevalmistustood kaivad veel
kahes omavalitsuses, Véike-Maarjas ja Ré&gaveres. 2009. a I0pus liitus
naabrivalvega Uudekula, Tamsalu vallas, naabrivalvesse kaasati 25 kodu.

Aktiivsust on Ules naidanud Vihula vald, kuhu tdnase paevani on moodustatud 2
naabrivalve piirkonda kuid jatkub veel huvilisi. Ainsad omavalitsused, kus ei ole
veel naabrivalve piirkondi ametlikult moodustatud vai eelt66d tehtud on Kadrina,
Rakke, Viru-Nigula vald ja Kunda linn.
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5 TERVISLIK ELUVIIS

Kaesolevas peatukis antakse llevaade sellest, kuidas oleks vdimalik tervislikke
valikuid suurendada ning inimeste riskikditumist véhendada.Peamisteks
kaitumuslikeks tervisemdjuriteks tuleb pidada vahest kehalist aktiivsust,
tasakaalustamata toitumist ja riskikaitumist, naiteks alkoholi, tubaka ja
narkootikumide tarbimist, hasartmangurlust, riskivat seksuaalkaitumist ning
ebaturvalist kaitumist liikluses (kiiruse Uletamine, turvavoode ja helkurite

kasutamata jatmine jne).

Tervisekditumist mdojutavad otseselt isiku enda hoiakud, uskumused,
vaartushinnangud, teadlikkus, oskused ja motivatsioon. Inimest uUmbritsev
elukeskkond oma keskkondlike, sotsiaal-majanduslike ja psihhosotsiaalsete
mojudega maarab suures osas &ara, milliseid tervist puudutavaid otsuseid inimene

langetab ja kuidas inimene enda ja teiste tervise suhtes kaitub.

Tervisliku eluviisi soodustamiseks tuleb erinevate eluvaldkondade esindajatega
koostods viia ellu abindud terviseteadlikkuse ja tervist toetava keskkonna
kujundamiseks. Tuleb suurendada kehalist aktiivsust soodustavate vBimaluste ja
taisvaartusliku toidu kattesaadavust, vdhendada sOltuvust tekitavate ainete
kattesaadavust ja ndudlust nende jarele ning soodustada turvalist kaitumist

likluses, olmes ja vaba aja veetmisel.

5.1 Tervisealase teabe kattesaadavus.

Tervisealase info levitamisega tegeleb maakonna tasandil maavalitsuse juures
olev tervisedenduse spetsialist, kohalikes omavalitsustes tervisedendusega
tegelevad aktiivsed ametnikud. 15 omavalitsusest on kolmeteistkimnes
tervisedenduse kontaktisikud. Kuna tervisedendaja ametikohta pole kohalikus
omavalitsuses seadusega ette nahtud, siis tegeleb nende kisimustega erineva
spetsialiteediga inimesi. Oluline on tahtmine ja soov tervisedendusega tegeleda.

Ainult Uhes omavalitsuses — Vaike-Maarja vallas on 0,5 kohaga t66tamas
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tervisedendaja, teistes on nendeks sotsiaaltootajad, spordijuhid, sekretérid ja
isegi vallavanemad ise, kes siis vajadusel tegelevad muude t00de vahel
tervisedenduse kisimustega. Vaikestes omavalitsustes on tihti ametnikud t66ga
Ulekoormatud, sest ametnike arv on viidud miinimumini ja taita tuleb mitme
ametniku Ulesandeid. Onneks on tervisedendust peetud oluliseks. Kindlasti
jagatakse pidevalt tervisedenduslikku infot perearstide juures, lasteaedades,

koolides, noorte ja paevakeskustes.

5.2 Traditsioonilised tervisedenduslikku eluviisi, ohutust ja turvalisust

toetavad Uritused maakonnas

e Peredritus Ohutuspaev (mess). Toimunud 2006. aastast alates. Osalevad
turvalisuse ja ohutusega seotud organisatsioonid, ettevotted, firmad,
mittetulundusiihingud jne, kes tutvustavad vastavaid teenuseid, materjale
ja eneseabi vdimalusi.

e Ohutuskonverents. Toimunud alates 2008. aastast. Suunatud piiratud
sihtgrupile vastavalt neile oluliste teemade ja tegevuste teavitamise
vajadusest ja koosttost. Siht- ja sidusgrupid olnud Opilased, kohalike
omavalitsuste spetsialistid ja sel aastal on kutsutud osalema
haridusametite juhid.

e Kaitse end ja aita teist (KEAT) koolitused toimuvad maakonnas alates
2008. aastast. Koolitused toimuvad koolides oktoobrist maikuuni, juuni
alguses on olnud 3pédevane laager, kus Opitut kinnistatakse ja omavahel
vOiteldakse. Koolitused viivad labi politsei, paaste, liiklusohutuse
spetsialistid ja esmaabi Opetuse andjad; ellujddmisoskusi jagavad
kaitseliittased. Enne seda, alates 2003. aastast, toimusid enne dppeaasta
algust koolidevahelised suvekoolid. Seal olid teemad turvalisusest ja

tuleohutusest; politseitto ja seaduste tutvustamine jne.

84



Ladne-Virumaa vigastusteprofiil | [2010]

Ohutusalased noorteringid. Toimuvad aasta labi ringitd6 pdhimottel,
osalejateks (vanusepiiranguteta) Opilased. Teemadeks ohutuse ja
turvalisusega seotu.

Koolitused eakatele ,Otsi Ossi“. Alates 2010. aastast kaivad kohalike
omavalitsuste paevakeskustes ohutuse ja turvalisuse teemadel koolitusi
labi viimas politsei, paaste ja liiklusohutuse spetsialistid koos
tervisedendajaga.

Koolitused ,Otsi Otti“ lasteaedade ja algklasside Opetajatele. Toimunud
alates 2005. aastast. Opetatakse kaitumist metsas eksinuna ja edukalt
toime tulema kuni leidmiseni.

Vorgustikutddga seotud erinevatele siht- ja sidusgruppidele teabepaevad,
koolitused, Umarlauad jne. Vorgustikud: kohalike omavalitsuste
tervisedenduse tegijad/kontaktisikud; tervist edendavad koolid; -lasteaiad;
lasteaedade ja koolide huvijuhid, sotsiaalté6étajad, psihholoogid;
perearstid, -0ed jne.

Osalemine kampaaniates, ohutusalane ja traumaennetuslik teavitustoo.
Infomaterjal on kattesaadav Laane-Viru Maavalitsuses tervisedendaja
kabinetis. Soovitakse rohkem alkoholialaseid broSulre, mis kajastavad
alkoholi kahjustavat mdju organismis. Varasemad trukitud materjalid on

juba otsas.
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6 TERVISETEENUSED

Uhiskonna arenguga kaasnevad uued (lesanded, mille lahendamine eeldab
tasakaalu leidmist ja kompromissi Gihiskonna erinevate huvigruppide vahel.

Eesti tervishoiusiuisteemis on avalikul sektoril markimisvaérne roll tervishoiu
korraldamises ja tervishoiuteenuste kattesaadavuse tagamises. Samas on
tervishoiustisteemi toimivuse ja paindlikkuse suurendamiseks rakendatud
mitmeid erasektori pdhimdtteid. Seetbttu tegutsevad koik tervishoiuteenuse
osutajad eradiguse alusel. Perearstid on valdavalt kas flusilisest isikust
ettevotjad vOi arilhingute omanikud ja palgatéotajad ning haiglad sihtasutused
vOi aktsiaseltsid. Selleks et paremini tagada haiglate tegutsemise eesmarkide
vastavus avalikele huvidele, on haiglate omanikeks kas riik, kohalik omavalitsus
vOi muu avalik-8iguslik organisatsioon, kes haiglate ndukogude kaudu suunavad

haiglate tegevjuhtkonna igapaevategevust.

Tervishoiusiisteem peab olema patsiendikeskne, et tagada ravi jarjepidevus.
Selle oluliseks eelduseks on esmatasandi, eriarstiabi ja hooldusravi/hoolekande
vaheline koostd6 ning koordineeritus. Oluline aspekt on ka patsiendi
informeeritus, mis Uhelt poolt tdhendab oskust orienteeruda tervishoiuslisteemis

ning teisalt teadlikkust oma terviseprobleemidest ning ravivéimalustest.

6.1 Tervishoiuteenused

Tervishoiuteenused jagunevad statsionaarseks (kus on vajalik osutada
haigestunule 00pé&evaringset tervishoiuteenust) ja ambulatoorseks (kus

O06péaevaringne tervishoiuteenuse osutamine ei ole vajalik) tervishoiuteenuseks.

Eriala 2004 | 2006 | 2008
Anestesioloog 4 4 3

Dermatoveneroloog

Endokrinoloog 1

o [k [N
N =LY

Erakorralise meditsiini arst
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Gulnekoloog 11 11 12
Hambaarst 40 35 36
Laboriarst 3 3 2
Neuroloog 4 4 3
Oftalmoloog 2 2 2
Ortodont 0 1 1
Ortopeed 1 0 0
Otorinolariingoloog 4 4 4
Pediaater 5 5 4
Perearst 41 43 42
Proteesiarst 0 0 3
PsUhhiaater 2 2 3
Pulmonoloog 2 2 2
Radioloog 5 5 6
Reumatoloog 1 1 1
Sisearst 4 5 5
Tootervishoiuarst 0 1 1
Uroloog 1 1 1
Uldarst 1 1 2
Uldkirurg 6 6 5

Tabel 25. Erialaarstide arvuline jagunemine Laane-Virumaal. Allikas: Laane-Viru

Maavalitsus, tervishoiuasutuste aastaaruanded

6.1.1 Perearstid

Laane-Virumaal oli 2008. a 42 perearsti praksist (2009. a 41), kes on koondunud
30 perearsti keskusesse. lgas maakonna omavalitsuses to6tas vahemalt Uks
perearst/perearstikeskus, Rakveres on 13 perearstikeskust. Perearstide nimistu
suurus on 1600400 inimest, seega on arstil igus vabalt mé&arata oma nimistu
suurus 1200 kuni 2000 inimeseni. Perearstide nimistute suuruse andmeid
uuendatakse kord kvartalis. L&&ne-Virumaal varieerub perearsti nimistu suurus
1031-st kuni 2553-ni (2007. a I6pu seisuga) Pohjusi, miks inimesed eelistavad
uht voi teist perearsti, voib olla mitu. Nimistute suuruse vordlus omavalitsuse
elanike arvuga néitab, eriti Rakvere linna puhul, et té6ékohaga koos valivad

inimesed endale ka perearsti linnas, kas siis mugavuse, l&heduse VOi
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dhistranspordi  korralduse tbttu. Kehv histranspordikorraldus voib olla ka
pdhjuseks, miks inimesed kaugematest piirkondadest eelistavad perearsti seal,
kus see on neile kattesaadav, nt linnas. Ka asub enamus eriarste ning

apteekidest nagunii Rakveres.

Laane-Virumaal tegutseb 5 kiirabibrigaadi: AS Rakvere Haigla juures 4 brigaadi
(1 Kundas, 1 Vaike-Maarjas ja 2 Rakveres) kokku 60 tO0tajaga, sh 4 6de, 50

pdhipersonaliliiget ja 6 administratiiv- ja abipersonalitt6tajat.

6.1.1.1 Koolitervishoid

Eesmaérk on jalgida Opilaste tervislikku seisundit, kujundada tervislikku eluviisi
kooli personali ja Opilaste seas, ennetada dpilaste haigestumist ja krooniliste
haiguste valjakujunemist, jalgida meditsiiniliselt pdhjendatud &ppekoormuse

rakendamist ja tervisliku keskkonna loomist, osutada vajadusel arstiabi.

TerviseOpetuse teemasid ké&sitletakse algklassides. Omaette ainena naeb

Oppekava ette tervisekasvatuse kasitlemist 5. ja 9.klassis.

Tervishoiutdotaja osalemisega toimunud tervisekasvatuses osalenud dpilaste arv
oli 2007/2008. dppeaastal kokku 3041 (16%), esmaabikoolitust sai 1156 Opilast.
2007. a Il poolaastal labis profilaktilise labivaatuse maakonnas 2681 Opilast
(28% Opilastest) ja 2008. a | poolaastal 1917 opilast (21%). Vaktsineeriti
vastavalt 1805 ja 1598 0Opilast. K&ige enam on olnud pddrdumisi kooliarsti voi —
0e poole individuaalsete kaebustega — kooliaasta valtel 84% &pilastest. Koolis

juhtunud vigastustega po6rdus kooliarsti voi —6e poole kokku 659 dpilast.

Maakonnas on esmaabikoolitust tehtud suuremas osas traumaennetuslike
projektide raames Vi siis vahesel méaaral on koolid leidnud vbéimalusi ise dpilaste
koolitamiseks. Aga arvestades elupdastva esmaabi andmise oskuse vajadust,

siis vastavasisuline koolitus dpilaste hulgas on aarmiselt vajalik.

88



Ladane-Virumaa vigastusteprofiil | [2010]

Esmaabi opetuse saanud dpilased
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1750 f—% / 1791
1500 =62 1499
1250 / \ /
1000 / N/
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250

0

2004 2005 2006 2007 2008 2009

Joonis 50. Esmaabi 6petuse saanud Opilaste arv Ladne- Virumaal.

Allikas: Eesti haigekassa

Esmaabi 6petuse saanud opilased

1.-3.klass | 4.-6.klass | 7.-9.klass | 10.-12.klass K Kokku
2004 83 139 114 41 377
2005 123 129 108 47 1774
2006 0 0 0 0 1468
2007 0 0 0 0 1499
2008 0 0 0 0 843
2009 0 0 0 0 1791
7752

Tabel 26. Esmaabi 6petuse saanud dpilaste arv Laane- Virumaal.

Allikas: Eesti haigekassa

6.2 NOustamisteenused

Virumaal on |abi aastate edukalt arendatud kvaliteetseid ja mitmekuilgseid

ndustamisteenuseid.

Valdavalt on teenus koondunud maakonna keskusesse, kuid samas on mitmeid
toetavaid vorgustikke, kelle kaudu infot ja teenuseid maakonda edastada. Lisaks
maakondlikele ndustamisteenustele on vOimalik abi leida riiklikest interneti,

telefoni jm nBustamise teenustest.
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Asutus Teenuse andja Teenuse kirjeldus
Psuhhiaatrid, psuhhiaatriline ja pstihholoogiline
Mari Viik OUJ lastepsuhhiaater, abi, individuaalne- ja

perepsihhoterapeudid,
kliiniline psiihholoog

pereteraapia, psihholoogiline
téiendkoolitus.

MTU Rakvere
Diakooniakeskus

med-6de

esmatasandi med. abi,
ndustamine, 66maja teenuste
osutamine.

Rakvere
Sotsiaalabikeskus

avahooldusspetsialist

sotsiaalndustamine (eluasemega
seotud probleemid,

koduhooldusteenuse pakkumine,
valtimatu sotsiaalabi osutamine).

MTU Tapa AIDSi
Ennetus- ja
Narkondustamiskesus

Med.dde,
ndustamisspetsialistid

Oo6péaevaringne néustamine: HIV-
test, B, C hepatiidi analttsid ning
rasedustestid ja ndustamine .HIV,
AIDSI, narkomaania
eneseabigrupid ka pereliikmetele,
sOpradele, lahikondsetele.

seksuaalalane ndustamine,
raseduse ja sugulisel teel levivate

Noorte Arst, &mmaemand, . )
~ : . " haiguste ennetamine,

No6ustamiskabinet psuhholoog. . A ; .
diagnoosimine ja ravi (noored kuni
25 eluaastani). Loengud.
Kolesterooli, veresuhkru
analliisid, vererbhu, pikkuse ja

Rakvere kaalu mé6tmine, KMI

Sotsiaalabikeskuse Med. dde (kehamassiindeksi) méaaramine,

tervisetuba ndustamine; HIV/AIDSi alane
ndustamine ja anontiimne
testimine.

. . Noustatakse hooletusse jaetud ja
Virumaa Ohvriabi . . S .
Spetsialist halvasti koheldud inimesi ja

Keskus o .
kurit6o ohvreid.

Suitsetamisest Noustatakse suitsetamisest

. ~ . Arst .

Loobujate NGustamine loobujaid.
Ndustatakse rasestumise,

Raseduskriisi raseduse katkemise voi

Noéustaja katkestamisega (abort),

ndustamine

lapseootuse ning stinniga seotud
probleemide puhul.

AA (Anonlumsete
Alkohoolikute) rihm

Vastava koolituse saanud
spetsialistid

AA rihmad on jargepidev
tugislisteem paranevate
alkohoolikute jaoks.
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Varjupaigateenus 24h, kui vaja
tuleme naisele jargi; raseduskriis,

MTU Jeeriko Viru kriisindustamine, vajadusel

Naiste Varjupaik juriidiline ndustamine;
ndustamisteenus ja pstihholoog
kohapeal.

Kroonilise haigusega leppimine.
Depressioon, arevushaired,
paanikahéire, foobiad,
sundm@étted, séomishdired,
pstuhhogeense taustaga
Kliiniline pstihholoog somaatilised haired,
abieluprobleemid,
suheteprobleemid, sdltuvustega
seonduv, uuringud arstliku
komisjoni tarbeks vaegurluse
maaramisel.

Individuaalsed ndustamised,
haridusasutustes ndustamised
kohapeal, vorgustikut6d, loengud.

Kliiniline psiihholoog
Inge Asi

Laane-Viru Eripedagoogid,logopeed
Oppendustamiskeskus | ja psiihholoog

9. ja 12. klassi Opilaste
karjaarinbustamine ja
karjaariinfost teavitamine.

Laane-Viru Karjaarindustajad,
Karjaarikeskus karjaariinfospetsialist

Koondamiskonsultant,
karjaérindustaja,
karjaériinfospetsialist,

Eesti To6tukassa juhtumikorraldajad, Tésturuteenused
Laéne-Virumaa t6dvahenduskonsultandid, i !

; karjaarindustamine.
osakond tédandjate teenuste

konsultant,

koolituskonsultant,
infospetsialistid

Tabel 27. Ndustamisteenused Laane-Virumaal. Allikas: Laane-Viru Maavalitsus

6.3 Traumade kvalitatiivne analtts Laane-Virumaal

“Kevade trauma“

Jaa on sulanud, 1-2 aastaste laste vette kukkumised, vanemad ei teadvusta

ohtu, mis tekib peale jaa sulamist.
Kevad 2010, kell 18.02, kiirabi saabus 18.15.
2 aasta 11 kuune poiss méngis dues koeraga ja kukkus kodudue tiiki.

Vette kukkumise aeg teadmata, vanemad leidsid veest lapse , kes ei hinganud,

alustasid elustamist, kiirabi saabudes laps hingas, oli teadvuseta, viidud Rakvere
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haiglasse, kust laps viidud reanimobiiliga Tallinna Lastehaiglasse. Laps oli 2
00paeva kopsude kunstlikul ventilatsioonil, misjarel viidi Uldosakonda ja lubati
kodusele ravile 7 paeval peale 6nnetust, ilma nahtava ajukahjustuseta. Vanemad

olid teadlikud elustamise ABC-st ning oskasid seda digesti teha.
Kiirabi saabus 13 minuti jooksul, mis oleks olnud elustamise alustamiseks hilja.

Abindu: lintsaid elustamisvotteid peab oskama kogu elanikkond.

Liiklustrauma
Suvi 2010, kutse kell 21.52, kiirabi joudis kohale 15 minuti jooksul.

33aastane mees, soitis autoga vastu puud, turvavoo kinnitamata, pdhjus ilmselt
roolis tukkumine. Pea ja rindkere hulgivigastused, kiirabiga Rakvere haiglasse,

kust viidud reanimobiiliga PERH-sse.

17 péeva péarast toodi patsient tagasi Rakvere Haiglasse, vbimeline taitma
lintsamaid korraldusi, lamav, téiesti hooldatav, juhtunust ei méleta, jaab pikemaks

ajaks pOetatavaks, soltuvaks kérvalabist.

Jareldus: Nii vasinuna soitmine kui ka purjus olekus s@idukiroolimine véivad viia
avariini, millega kaasnevad suured ravikulud, inimese enda ja tema lahedaste

elukvaliteedi langus.

Abindu: jata auto seisma ja maga, kanna kaasas alkomeetrit ja kontrolli kaineks

saamist, enne rooli istumist.

Vanema naise kukkumine oma jalalt.
Suvi 2010, kell 17.05.

84aastane naine elab Uksinda, komistas vaiba serva taha ning kukkus omas

kodus, ise arvab, et tal tekkis kukkumine pearinglusest.
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Toodud Rakvere haiglasse, kus diagnoositud reieluukaela murd, pandud
luumurru raviks puusaliigese poolprotees. Ravi koos kaima Oppimisega kestab

poole aasta jooksul.

Abindu: vaibad pdrandalt &ra, sussid mittelibiseva tallaga, hoida end fuusiliselt

vOimalikult aktiivsena, et seeldbi olla vAhem osteoporootiline.

Vigastushaavad koerahammustusest
Suvi 2010, kell 16.45.

4aastane tudruk mangis dues oma pere koeraga, kes on siiani olnud alati lapsele
sObraks.

Vanemad leidsid nutva lapse kiige juurest verisena, mitmete
hammustushaavadega néol, kaelal, katel. Kutsuti kiirabi, mis saabus 20 minutiga.
Laps toodud Rakvere Haiglasse, kus tehtud valvekirurgi poolt haavade esmane
korrastus ning saadetud edaspidiseks raviks Tallinna Lastehaiglasse. Haavade

ravi kestis 3 kuud ja lisaks pooleaastane ravi armitekkevastase preparaadiga.
Jareldus: Ka s@bralikud loomad vdivad olla ettearvamatud.

Abindu: Vastavateemaline teavitus l&abi meedia/ajakirjanduse.
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7 KOKKUVOTLIK ULEVAADE MAAKONNA TERVISE
OLUKORRAST, PROBLEEMVALDKONDADEST JA
SEKKUMISVAJADUSTEST

Laane-Viru maakond paikneb Eesti pdhjaosas pindalaga 3628km?. Elanike arv
01.01.2009. aasta seisuga on 66 838, Ule poole rahvastikust (52,6%) on naised,
asustustihedus 18,6 in/lkm?. Maakonnas on 15 kohalikku omavalitsust. Maakonna
jatkusuutlikkus oleneb inimestest, kes siin elavad ja tegutsevad. Mida tervemad
nad on, seda tervem on ka rahvas tervikuna. Aga ainult terve rahvas on suuteline
haridust omandama vdi imber dppima, to6tama ja maakonna rikkust kasvatama.
Tervis on olulisim individuaalne ja rahvuslik ressurss. Tervis on igapaevase elu
loomulik eeltingimus ja majanduslik ressurss. Igal maakonna inimesel peab
olema vbimalus elada tervisttoetavas keskkonnas ja teha tervislikke valikuid, mis
on nii terve isiksuse kujunemise kui ka maakonna eduka sotsiaalse ja

majandusliku arengu eeltingimuseks.

Probleemiks on rahvastiku ranne maakonnast vdlja, randesaldo on viimastel
aastatel pidevalt negatiivne, seda eriti nooremate inimeste arvel.
Réandeintensiivsus on kdrgeim 25-29aastaste seas Opingute, tb6elu alguse ja
pere loomise tottu, tihti jaddaksegi elama maakonnast vdlja. Paljud siirduvad
valismaale. Rahvastiku jatkusuutlikkuse ja loomuliku taastekke tagamiseks tuleb
vdalja téotada ja rakendada meetmed, mis motiveeriksid eelkBige 20-24aastaseid
inimesi siduma enda edasine elutee La&ne-Viru maakonnaga, jaama siia pusivalt
elama ja kasvatama lles oma lapsed. Kindlasti oleks Uheks motivaatoriks

maakonna ohutus ja turvalisus.

Suurenenud on esmashaigestumine hingamiselundite haigustesse,
healoomulistesse kasvajatesse, kuse- ja suguelundite haigustesse, lihas-
luukonna ja sidekoe haigustesse ning vigastustesse ning mirgistustesse. See
naitab, et tedmised tervislikust toitumisest, kahjulike harjumuste mdjust tervisele

ning kehalisest aktiivsusest on kull paranenud, kuid neid teadmisi ei kasutata
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piisavalt ega tegutseta vastavalt. Ka on istuv eluviis on oluliseks suremuse,
haiguste ja invaliidsuse algpdhjuseks. Vahene kehaline aktiivsus poOhjustab
kehaliste funktsioonide langust ja p&durust, samas kui vahemalt pool tundi
aktiivset kehalist tegevust paevas aitab ara hoida sidame-veresoonkonna ja
hingamisteede haiguste, Ulekaalulisuse, suhkruhaiguse ja kdrgvererbhutdve riski
ning parandab uldist fuusilist ja vaimset enesetunnet. Vorreldes meeste ja naiste
suremust vanuselisest aspektist, selgub, et valdavas osas j6uavad naised
pensioni ikka, kusjuures viimastel aastatel pensioniea saabumisega naiste
suremus teeb jarsu kovera ja isegi vadheneb. Meestel on aastate |0ikes
vaadatuna esimene suremuse suurenemine juba noorukiea saabumisel, alates
35a on aga juba pidev tdusutendents, mis jatkub isegi pensionieas. Meestel on
surmapodhjuseks enim valised pbhjused, kuid ka dgedad stidame-veresoonkonna
haigused. Seega, téaiselujbus meeste suremuse poOhjustele tuleb téhelepanu

poorata ja kavandada vastavaid sekkumistegevusi.

Enesetappe oli 2008. aastal 22 (2007. aastal 17, 2006. aastal 12) ja tapmisi 4
(2007. aastal 2). Surnute hulgas oli neli alla Uheaastast last (2 poissi ja 2
tudrukut), 15-19aastasi noori suri 7, 19-50aastasi mehi 50, naisi 15. Siit jareldub,
et tahelepanu tuleb rohkem pddrata meestele, seda nii vaimse kui ka fuusilise

tervise parandamisega.

Raskete to0onnetuste arv on kull vdhenenud, kuid Uldarv on suurenenud.
Kasvanud on vigastuste ja murgistuste arv, kuid kahjuks puuduvad maakonnas
tapsemad ja pdhjusi kirjeldavavad andmed. Nende saamiseks tuleb analliisida
oma maakonna vigastuste suremuse juhtumeid ja tervishoiuasutustesse
poordumise pohjuseid traumade ja murgistuste tottu kvalitatiivselt, et selgitada
Onnetustega seotud asjaolusid ja planeerida strateegilist sekkumist. Antud juhul
ei piisa 3 kvalitatiivsest analltsist, kuid suuremamabhulisteks uuringuteks on vaja

tunduvalt suuremaid rahalisi ja ajalisi ressursse.

Keskmine brutopalk kasvas majandusbuumi aastatel 2006-2008 tuntavalt,
joudmata siiski Eesti keskmisele tasemele. 2008. aastal oli LA&ne-Viru maakonna
keskmine palk 10 448 EEK, Eestis aga 12 912 EEK. Selle p6hjuseks on L&&ane-
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Virumaal valdav traditsiooniline tootmine ja teenindus (ehitusmaterjali-, puidu- ja

toiduainet6dstus ning turismimajandus).

Aastatel 2004-2008 kdikus hdivatute arv 25100 ja 29 100 vahel, sbltudes
peamiselt to6jouturule sisenejate arvust (t6okohti oli piisavalt). Jarsk langus
hdives toimus 2009. a, kui hdivatute arv vahenes eelmise perioodiga vorreldes
3400 vorra (2008 — 28 800, 2009 — 25 400). Languse pdhjus on téokohtade arvu
vahenemine, seda omakorda pdhjustas ettevftete toodangu- ja teenusemahtude
langus turgude kahanemise v&i kadumise téttu. 2010. a | kvartalis ilmnesid
esimesed majanduse elavnemise margid. T66turul toimunud peamine muutus on

t6opakkumiste arvu suurenemine.

Maakonna elanike ettevotlusaktiivsus on Eesti keskmisel tasemel. To66tuse maar
on stabiilse majanduskasvu ja buumi aastatel 2004-2008 pusinud 5,7-7,5%
vahel. 2008. a alanud majanduslanguse mdjud avaldusid t66turul 2009. a, kui
tootuse maar Eesti Statistikaameti Statistika andmebaasi andmeil 16,4%ni (Eesti
keskmine - 13,8%). Tookohad on kadunud eelkdige ehitus-, puidu-,
ehitusmaterjalide tootmise- ja ©Omblusettevitetes ning jaekaubanduses.
Prioriteetsed tegevussuunad t66tuse vahendamisel on Eesti Tootukassa
rakendatavad aktiivsed too0turumeetmed — t66praktika, palgatoetus, t6dharjutus,
taienddpe.

Laane- Virumaal on ravikindlustusega katmata 2007. a seisuga 10%
elanikkonnast (2008. a andmed pole kattesaadavad). Valtimatut abi saavad
siiski  kbik. Kui 2004-2007 oli maakonnas toimetulekutoetuse valjamaks
toimetuleku tagamiseks langevas tendentsis, siis alates 2008. aastast algas
keskmine valjamaksu tbus tUhe elaniku kohta, 2009. a aga maksti riigieelarve
vahenditest toimetulekutoetuseks vélja juba oluliselt rohkem raha, elaniku kohta
61 krooni enam kui 2008. aastal. Toimetulekupiiri véljamaks Uhe elaniku kohta
aastas tousis maakonnas samuti 2009. aastal oluliselt, olles 2008. aastal 76

krooni elaniku kohta, 2009. aastal aga juba 173 krooni elaniku kohta.

2009. aastal tdusis oluliselt rahuldatud taotluste arv 1000 elaniku kohta — 129

taotlust, vordluseks 2008. aastal oli taotlusi ainult 49. Seega naitab
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toimetulekutoetuse valjamaksu suurenemine paralleele meie praeguse suurima

probleemiga, mis on to6tuse kiire kasv ja abivajaduse suurenemine.

Kdik eelnev majanduses toimuv kajastub ka inimeste tervises - pole véimalusi,

tingimusi, tahtmist oma tervisest hoolida, suureneb riskikaitumine.

Viimasel aastal (2009. a) on alaealiste poolt toimepandud stltegude avastamise
arv vahenenud, sh ka avaliku korra rikkumiste avastamine. Vahenenud on nii

alaealiste poolt toimepandud registreeritud kuriteod kui ka vaarteod.

Registreeritud  kuritegevuse tase Laane-Viru maakonnas on stabiilne.
Isikuvastaste kuritegude arv on viimase kahe aasta vordluses eelneva perioodiga
kull osakaaluna vahesel maaral kasvanud (>2%), samas registreeritud

isikuvastaste kuritegude arv vahenenud

Vorreldes 2008. aastaga langes liikluses avastatud toimepandud
seadusrikkumiste arv 2009. a ule 13% vorra, kuid pikemas vordluses on
keskmine avastatud rikkumiste tase ikkagi kdrgem. Helkuri kandjaid on jatkuvalt
liga vahe ja mitte kdik sbitjad ei pane turvavood autoga sdites kinni. Jatkuvalt on

vaja tegeleda koolituste ning teavitamistega.

Kooli tervishoiutddtajad on ainult suuremates linnakoolides, vajadus on kindlasti
suurem. Kohapeal tehakse vaktsineerimist, viiakse klassides Ilabi
esmaabiloenguid ja antakse meditsiinilist abi.

Kuid esmaabiloengute arv jadb suhteliselt véaikseks. Peale uue koolitervishoiu
maaruse vastuvotmist, mis maaratleb ara, et esmaabiloenguid peab pidama
koolidde, on mitmed koolid p6érdunud dnnetult maakonna tervisedendaja poole
kiisimusega, kes ja kuidas niid neid koolitusi on ldse vdimalik saada. Koolided,
kui nad juba koolidesse on tulnud, ei tea voi ei oska koolitusi teha, vastavad
programmid puuduvad. See osa tuleb Iabi arutada ja leida koiki pooli rahuldav

tulemus.

Noorte hulgas on vajalik jatkata alkoholi/narkovastast kampaaniat. Noortele

(mida noorematele, seda paremini areneb valja) Opetada loovust, pakkuda
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erinevaid tegevusi, et nad oleksid vdimelised leidma alternatiivseid tegevusi ja

vaheneks ,hangimine® ja muu riskikaitumisega seonduv.

Koolides ja kooli territooriumil toimuvate vigastuste vahendamiseks vdiks kokku

kutsuda noorte Umarlaua arutamaks sekkumisvoimalusi.
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8 KASUTATUD KIRJANDUS JA MUUD ALLIKAD

Eesti Rahvastiku Tervise Arengukava infovoldik
http://www.sm.ee/tegevus/tervis.html (06.01.2010)

Indikaatorite nimekiri http://www.terviseinfo.ee/web/?id=2736 (06.01.2010)

Kohaliku omavalitsuse ja maakonna terviseprofiili koostamine
http://www.terviseinfo.ee/web/?id=2736 (06.01.2010)

Laane-Viru maakonna aastaraamatud 2002- 2008

Majandustegevuse register http://mtr.mkm.ee/default.aspx?s=otsi (29.01.2010)

Maksu- ja Tolliamet http://www.emta.ee

Rahvastiku Tervise Arengukava 2009-2020 http://www.sm.ee/tegevus/tervis.html
(06.01.2010)

Eesti Haigekassa andmebaasid http://www.haigekassa.ee

Oiguskansleri biiroo uuring 2009 http://www.oiguskantsler.ee/?menulD=297
(20.01.2010)

Eesti Statistikaameti Statistika andmebaasid http://www.stat.ee

Tootukassa andmebaas http://www.tootukassa.ee (01.02.2010)

Tervise Arengu Instituudi Tervisestatistika andmebaasid http://www.tai.ee

Laane- Viru Maavalitsuse alaealiste komisjoni andmed

Laane- Viru Maavalitsuse rahvastikuregister

Laane- Viru Maavalitsuse tervisestatistika andmebaas (A-veeb)
Politseiameti andmebaas, ALIS (polis)

Terviseameti andmebaas

Keskkonnaameti andmebaas

Naabrivalve koduleht http://www.naabrivalve.ee

Eesti Hariduse Infostisteem (EHIS)
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