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Tervishoid. MOiste ja areng.
Tervishoiu korralduse raking.
Tervishoiupersonali kujundamine.

Raviasutiste ja laboratooriumide asutamine ning
tegevus.

II o s a.

. Uksikute alade korraldamine:

a. Nakkushaiguste vastu vOitlemine.
b. Suguhaigusté vastu vBitlemine.
c. Mirk- Ja kangetoimeliste ainetega kauplemine.

d. Muude alade korraldus tervishoiu huves.
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1. P ¥vishoid. Wil ete 318

areng.

Tervishoiu ehk hiigeeni all mdtleme arstiteaduse haru,
mis kdsitab tegureid, mis mdjustavad inimese tervislikku sei-
sundit. Kuna rahva tervis on aluseks kogu elu arengule, sece-
pédrast on viimasel ajal tervishoiule omistatud suurt tdhele-
panu. Tervishoiu eest hoolitsemine pole jdetud seltskonna
hooleks, vaid riigivdim korraldab ning arendab kaasajal seda
ala.

Varematel aegadel tegelesid tervishoiuga ainult preestrid.
Peaaegu kOikides usundinormides leidub sétteid ka tervishoiu

kohta -

. Tol ajal ei evinud tefvishoid veel teaduse loomust.
Teaduseks ta muutus alles XIX saj. teisel poolel, kus fiillsi- .
kalised Jja keemilised leiutised aitasid kaasa tervishoiu‘aren-
gule.

19. sajandi 18pul hakatekse korraldama tervishoidu ka
rahvusvahelises ulatuses. Korraldatakse rida rahvusvahelisi
konverentse, kus vOeti vastu konventsioon terVishoiu korraldse-
miseks riikidevahelises ulatuses 2.

Tervishoidu jaotatakse: a) isiklikuks ehk individuaal-
tervishoiuks ja b) avalikuks ehk sotsiaaltervishoiuks. Esimene
uurib isiku tervist kahjustavaid tegureid ning nende viltimis-
voimalusi isiklikust seisukohast, teine aga {ihiselu lihte-
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kohast. Eristatakse veel aktiivset ja passiivset tervishoidu”.

1. Nii leidub Moosese raamatus rida sédtteid, mis korralda-
vad tervishoidu, nditeks, piihapdevapuhkus, liigsCOmise
keeld Jne. : ;

2. Vt. A. Piip, Rahvusvahelise Jiguse silisteem, Tartu, 1927,
1k. 202-206.

3. Eesti Entsiiklopeedia VIII, Tartu, 1937, 1k.1l27.



Aktiivne tervishoid piiliab tugvendada keha vastupanujoudu
haigustele. Passiivne aga nditab viise, kuidas kdrvaldada
tervise ohtusid.

Tervishoiuala on vOrdlemisi laialdane. Ta hOlmab viga
mitmesuguseid eluavaldusi. Nii tegeleb tervishoid isiku toit-
lusega, korteritega, organiseerib arstiabi, v@itleb taudide
vastu jne. Rahvaarvu juurdekasvu suurendamiéeks on eriti
arendatud laste tervishoidu. Kooli tervishoid on suunatud
tervete 1astevtervishoiule. Pddle selle esinevad teisedki

harud laste tervishoiu alal.

§ 2 adllg ooy o aglle o =l lw Lok fo pcpianels &

d use raking.

Eestis on suurt tdihelepanu omistatud tervishoiu korral-
damisele ja arendamisele. On loodud rida asutusi, mille {liles -
andeks on tervishoiu korraldamine. Tervishoiu arendamisest
votsid varemalt oéa nii riiklikud@ kui ka omahaldusorganid.
Uldjoontes need asutised teotsevad praegugi.

Rahvatervishoiu korraldamine, juhtimine ja valve teéosta-
mine kuulub Sotsiaaldirektooriumile4. Sotsigaldirektor teos-
téb rahvatervishoiu #ildjuhtimist, teostab sellel alal valvet
ja sooritab neid ﬁlesaﬂdeid, mis temale pannakse seaduste,
midruste voi korfaldistegas.

Sotsiaaldirektooriumile kuulub uute tervishoiuasutiste
ellukutsumine ja seniste likvideerimine, kui nad pole ots-
tarbekohased ega vasta elunBudeile. Ta annab lubasid nii

4. Rahvatervishoiu korraldamise seadus (RTKs)RT.1940,

15, 113 § 1 ja Volitus Eesti Omavalitsuse juhtidele

Ametlik Teataja nr.l - 1941.
5. RTKs § 2.



riigi - | omahalduse, organisatsioonide ja eraisikute
poolt tilalpeetavate statsionaarsete raviasutiste, apteekide
ning muid ravimeid v0i kosmeetilisi vahendeid valmistavate
kditiste asutamiseks.

Sotsiaaldirektoorium koostab ning kehtestab nimekirja
miiligiks lubatud kangetoimeliste ainete kohta, samuti mdZrab
ta kindlaks kohtu-politseiarstlikud tasu tingimused, kuli seda
ei normeeri seadus. Edasi kuulub Sotsiaaldirektooriumile far-
makopda ja selle muudatusele kehtestamine (RTKs $ 2 p. 5),
tihiskonnatervishoiu- Jja kohtupolitséiarsti kutseks ettevalmis-
tusnduete Hramiiramine, arstliku abipersonaali ettevalmista-
miseks loodavate asutiste avamiseks lubade andmine, nende asu-
tiste Oppekavade kinnitamine apteegiassistentide katsete jaoks
kavade kui ka katsekomisjonide dramididramine. Sotsiaaldirek—
tooriumi summadest mdgrab direktor &ra summad, mis lghevad
toetusena rahvatervishoiu korraldamiseks ja sellel alal sti-
pendiumideks, samuti kinnitab ta hinnad rohtude alal.

Sotsiaaldirektooriumi p&devusse kuulub nii tildkorralduste
tegemine sanitaarabi sndmiseks kui ka tervishoiupersonaali
ettevalmistamiseks ning tegutsemiseks juhiste andmine taudide,
s0 jategevuse v0i {ildise ohu korral.

S6ja, taudide ja iildohu v0i muudel erakorralistel Jjuh-
tudel on Sotsiaaldirektooriumil 6iéus sundkorras médrata tee-
nistusse tervishoiu ja arstliku abipersonaali asetditjatena
aseddesid ja samariitlasi.

Sotsiaaldirektooriumi osgkondi, mis tegeleb tervis-
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hoiuga, on Tervishoiu ja Hoolekande Valitsus Temale kuulub

tegelik juhtimine nii arstlikul kui ka raviasjanduse alal.

5. RTks § 3.



4.

Seadus loendab {ilesandeid, mis kuuluvad ériti Tervishoiu- ja
Hoolekandevalitsuse pddevusse. Nende lilesannete sarjas mainib
seadus tervishoiu korraldamist Ja valvet riigis, tervishoiu
propageerimist ja tervishoidliste teaduste arendamist ning le-
vitamist, tervishoiu olukordi uurimist statistiliselt Jjne.
Tervishoiu ja Hoolekande&al?téus registreerib arstlise
personali, kes tegeleb tervishoiuga, korraldab nende etteval—
mistamist ning sooritab valvet nende tegevuse {ile. Edasi iiht-
luétab‘tervishoiutﬁid, mida sooritavad nii seltskondlikud kui
ka omahaldusdrganisatsioonid. Tervishoidlisi asutisi, labara-
tooriume jne. saadekse avada vaid Tervishoiuvalitsuse loal.
Uldse kuulub Tervishoiu ja Hoolekandevalitsuse lilesandesse
tervishoiu arendamine {ile maa ning valve teostamine.
Tervishoiu Ja Hoolekandevalitsusele allub Farmaatsia-
osakond, millele kuulub apteekide ja rohuasjanduse ala tegelik
juhtimine ning korraldamine6. Talle kuulub k6igi seaduste,
mgdruste, korralduste ja olsuste rakendamine, mis seda ala
sitivad. Siingi loendab seadus spetsiaalselt rea ililesandeid,
mille teostamine allub Parmaatsisosakonnale. Nende iilesannete
hulgas mainib seadus: apteegi ja rohuasjanduse valvet kogu
maal, ndusoleku andmist k&itiste avémiseks, mis toodavad ra-
vimeid v0i kosmeetilisi vahendeid, lubade andmis®t rdhuladude,
rohu-, viarvi-, miirk- kui ka kangetoimeliste vahendite kauplus-
te avamiseks. Rohtude ja miirkainete tootlemine toimub Farmaat-
siaosakonna valvel, samuti’ ka miiiik. Farmaatsiaosakond regist-
reerib mwhuteadlased ja nende abipersonali ning teostab valvet

nende tegevuse iile. Mainitud isikud el saa sellel alal teotsd a

6. RTks § 4.



registreerimatult v&dljaspool osakonna valvet.

Farmaatsiadsakond peab hoolitsema nii rohuteadlaste kui
ka nende abiperéonali ettevalmistuse ja tdiendamise eest. Ta
peab rakendama vahendeid selle ala tostmiseks ning arendami-
seks (RTEs § 4 p. 8).

Tervishoiu- ja Hoolekandevalitsust juhib direktor7;Direk—
tor, abidirektor ja tervishoiuinspektor peavad omama kSrgemat
arstiteaduslikku haridust. Farmaatsiaosakonna direktoriks kui
ka farmaatsiainspektoriks saadaksé mgdrata neid isikuid, kes
omavad kOrgema hariduse rohuteaduslikul alal. Siinkohal ei
luba seadus teha erandeid ega médrata amétisse isikuid, kes
el evi vastavat haridust.

Nagu iilal mainitud, teostab Tervishoiu-~ ja Hoolekande-
valitsus valvet tervishoiu alal iile maa. Ta vBib valve teosta-
miseks médrate vastava eriharidusega inspektoreid ja muid amet-
nikke. Viimastel on Gigus revideerida haiglaid ja muid fervis—
hoidlikke asutusi ning alasid, kontrollida tervishoin alal
teotsevate isikute tegevust. Juhul,lkui esinevad mdnesugused
korratused, vOivad nduda asutiste juhatajailt seletusi ning
puuduste kOrvaldamist 8.

Tervishoiu- ja Hoolekandevalitsus kui ka PFarmaatsisosa-
kond v8ivad nendes asjades, mis seadusega on nendele allutatud,

9

astuda suhtesse vdlisriikide vastavate osakondadega”. Muidugi

el saa nad sellel alal s0lmida rahvusvahelisi leppeid, kiill

aga voivad oma ale korraldada ka.rahvusvahelises ulatuses.
Kollektiivorgenina rahva tervishoiu alal teotseb Tervis-

hoiundukogu, kes asub Sotsiaaldirektooriumi juures lO. Tervis-

7. RTEs & 5.

8. RTKsS § 6.
9. RTKs 8 7.
10. RTKs § 8.



hoiunSukogu pole eksekutiiv, vaid konsultatiiv organiks.
Seepdrast ei evi ndukogu poolt antud aktid ka normatiivset
toimet. Kiill vOivad aga teised asutised, kelle ala nOukogu
aktid hdlmavad, neid rakendada normatiivektidena.
Tervishoiundukogu arutab klisimusi, mis pugdutab rahva-
tervishoidu, arstlikku ala, apteeke, rohuasjandust, kohtulik-
ku arstiteadust kui ka kohtukeemiat. Beadus loendab spetsiaal-
selt rea alasid, mis kuuluvad eriti ndukogu arutamisele. NOu-
kogu vaatab 1l&ibi: sundteadmisele kuuluvate nakkushaiguste
nimestiku, kavad, mis‘mééravad dra tervishoiupersonali kuﬁse—
haridusnduded; kavad, mille alusel korraldatakse tervishoiu
olundeid s&ja iildohu v0i erakorralisel ajastul; kavad, mille
alusel arendatakse emade-, imikute- ja tiisikusn®uandlate
vorku; kavad farmakodpia ja selle muutmise kohta; nimestiku
miitigiks sootuks keelatud v0i piiratud ulatuées miiligiks luba-
tud kangetoimeliste ainete kohta jne. Uldse hdlmab néukogu
tegevus kOiki tervishoiualasse puutuvaid kiisimusi. Siinkohal
vO0ib tekkida kiisimus, kas dsjamainitud aladel on nimestikkude
ja kavade ldbivaatamine kohuslik vO0i v0ib neid kehtestada ka
ndukoguta. Nendel aladel, mis seaduses on loendatud, tulevad
nimestikud ja kavad alati enne kehtestamist nOukogus 1ldbi
arutada. Vastupidine k&itumine osutub seadusparatuks.

Oma koosseisult on TervishoiunOukogu vOrdlemisi arvukas.
Esimehena kuulub sinnae Tervishoiu- Jja Hoolekandevalitsuse
direktor. Liikmeid on 21. Need on komplekteeritud viga mitme-
test asutistest ~-. Enamikus koosneb liikmeskond isikutest,

kel arstiteaduslik vOi farmaatsiliné ettevalmistus.

11. RTKs § 9.




7.

Sotsiaaldirektor ei kuulu kiill nOukogu koosseisu, kuid
tal on 8igus vOtta osa koosolekuist. Osavotu korral juhatab
tema koosolekut.

Noukogus vaadatakse kiisimused 1&bi ilildkoosolekul. Vaja-
duse korral vdidakse kiisimuste ettevalmistamiseks moodustada
‘komisjonelg. Komisjoni tegevus’oh puhtkonsultatiivne.‘Ta sei—4
sukohad pole kohuslikud h@ukogule.

Farmakopﬁasse puutuvaid kiisimusi arutab permanentne Far-
makopta komisjon, kelle koosseisu kui ka t&dkorra mi&rab &ra
SotsiaadirektorlB.

Eelkidsitatud keskasutiste kOrval afendavad rahvatervis-
hoidu ka kohaorganid. Linnades ja maakondades kuulub rahvater-
vishoiu korraldamine ja valve maa- ja linnavalitsuse p&ddevus-
sel4.

Maa- ja linnavolikogude iilesandeisse kualub»raviasﬁtiste,
nduandlate, laboratooriumide, desinfektsioonikambrite ja muude
tervishoiuvasutiste asutamine ja {ilalpidamine. Volikogud anna-
vad midirusi tervishoiuolude korraldamiseks nii maal kuil ka

15

linnas M#sdrused, mis antud tervishoiu korraldamiseks, alluvad

Sisedirektooriumi kinhitamiselel6. Mgdrusi tervishoiuolundi
korraldamiseks saab anda vaid nendel_aladel, mille loendab
RTKs § 17. Selles loendatakse peaaegu k8ik alad, mis tervis-
hoidu mdjustavad. Nii leiavad sd#dl sdttimist raviasutised,
toitlus, elamud, kauplemine jne. Seega on maa- kui ka linna-
volikogudele antud lai pddevus tervishoiu arendamiseks.

Tervishoiu eest hoolitsevad linnades linna- ja maakonda-

des maaarstid17. Need kinnitab ametisse Sotsiaaldirektor vas-

12--R2ks ¥ 11.
15. BSEs § 12,
14. RTKs § 15.
15. RTKs § 16, 17.
16. RTKs § 18.
17. RTKs § 19.



tava maavanema, linnapea voi linnavanema ettepanekullS.

Maa- ja linnaarstide lilesandeks on arstliku ja raviasjanduse
tegelik juhtimine ja korraldamine maskonna v3i linna piires.
Nad korraldavad tervislist valvet ja kodanikkonna tervislist
kaiﬁset. Juhivad ja korraldavad jaoskonnasarstide tegevust,
kontrollivad miiruste ja korralduste tditmis?t tervishoiu alal,
registreerivad nakkushaiguste juhte jne. {1dse on nad tervis-
hoimolundi tegelikud korraldajad jubtijad ja kontrollijad,
kuna volikogud teevad seda vaid mgdrusi andes.
Tervishoiuolundi‘korraldamiseks jagunevad nii linnad kui
ka maakonnad tervishoiujaoskondadekslg. Irinnades, kus pole
ametis jaoskonnaarsti, on viimaseks ka linnaarst.
Tervishoiujaoskondade‘piirid t66tab vidlja maa- v3i linna-

valitsus ning kinnitab maa- v01 linnavolikogu =8

. Jaoskonna-
arstid palkab ametisse vastav maavanem, linnapea v0i linnavanem
mas v3i linnaarsti ettepenekul. Muidugi saab jaoskonnaarstiks
olla vaid need isikud, kes registreeritud vastavas korras ning
vastavad arsti kutsele.

Jaoskonnaarstid on omahaldusametnikud. Nad annavad arst-
list abi oma jaoskonna elanikele vastavalt tasunormidele, mis
kehtestatud maa- vOi linnavolikogude poolt.

Jaoskonnaarstid juhivad jJja korraldavad tervishoidu omas
jaoskonnas ning valvavad selle jirele, et ei rikutaks norme,
mis antud tervishoiuala korraldamiseks. Nad peavad vOitlust
nakkushaigustega, panevad rougeid, valvavad koolis tervishoiu
jérgi jne. Kul jaoskonnaarsti tegevuspiirkonnas todtab arste,

arstlist abipersonali vO0i asub tervishoiu asutisi, siis kohus-

tub ta pidama valvet nende ile.

18. RTKs § 20.
19. RTKs § 28.
20. RTKs § 29,



9.

Oma ametkohusfe tiitmisel on jaoskonnaarstil Oigus pdised a
kGigisse asutistesse ja kohtadesse, mis alluvad tema valvele.
Kui peaks talle tehtama takistusi ametkohuste t&ditmisel, saab
ta noduda nii politseilist kui ka s0javidelist abiZl.

Vastaval omahaldused, kelle piirkonnas asuvad Jjaoskonna-
arstid, kohustuvad viimastele andma prii korteri, kiitte kui ka
valgustuse. Kui aga neid pole vOimalik natuuras gnda, siis tuleb
maksta see rahas. |

Maa- ja linnavalitsuste juures tt0tavad kohalikud térvis—
hoiunﬁukogud22. Ndukogud koosnevad vastava linna- v0i maavalit-
suse juhist, tervishoiuosakonna juhist ning arstidest, kes teot -
sevad tervishoiu alal vastavas omahalduses. Pdéle selle vOib mdu-
kogu juhataja kutsuda koosolekuist osa vOtma ka eriteadlasi.

Tervishoiundukogu arutab igasuguseid kilisimusi, mis puudu-
tavad tervishoidu ning esitab ettepanekuid maa- v0i linnavalit-
suselezs. Ise ta sundkohuslikke akte rakendada ei saa.

Peale eelk#sitatud hoolekandeasutiste teostavad tervishd du
veel kooliarstid, hoolekandearstid, kohtupolitseiarstid ja ome-
haldushaiglate arstid24. Mainitud arste mddrab ametisse maavanenm
v3i linnapea maa- v0i linnaarsti ettepanekul, arvatud vilja kdr tu-
ja politseiarstid, kelle ametisse mé&dramine toimub sotsiaalmimi st-
ri poolt.

Tervishoiu arendamisele ning korraldamisele on omistatud
suurt tdhelepanu. On loodud iile maa tihe.vérk, mis hoolitseb
rahvatervishoiu eest. Rahvale on tehtud arstiabi k&dttesaadavaks.

Eriti jaoskonnaarstide sisseseadmine on toonud arstiabi ldhedsdl e

rahvale. Just maal oli varem sageli viga raske arstiabi saada

21. RTEs § 33.
22. RTEs § 25.
23. BTKs § 27.
24. RTKs § 35 - 37.
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kitte. Niiid aga kOrvaldab selle kiillaltki tihe jaoskonnaarstide

vork.

$§ 3. Tervishoiuperwvonaldll

kKu.jundsanine.

Rahvatervishoid on tdhtsaid kiisimusi riigielus. Seepérast
piiiab riik seda ala korraldada mitmel viisilf Ta loob ise asu-
tusi, kuid ta kontrollib ning koordineerib ka nende eraisikute
tegevust, kes teotsevad sellel alal. Kehtiva Oiguse Jérgi saa-
vad tervishoiu alal teotseda vaid need isikud, kes on regist-
reerunud seaduses ettendhtud korra825. Selle seaduse alusel
kuuluvad tervishoiupersonali hulka: arstid hambaarstid, rohu-
teadlased ja rohuteaduse kandidsadid, apteegiassistendid ja
apteegikandidaadid, Ced kliinilise, hoolekande ja @mmaemandate
kutsealadelt, masseerijad ja hambatehnikud.

Isikud, kes soovivad teotseda vastaval alal, peavad regist-
reeruma Tervishoiu- ja Hoolekandevalitsuses. Nimekirja kandmi-
sega evib registreerija Oiguse teotsedé vastaval alal. Tervis-
hoiupersonali nimekirjas seisab isik niikaua, kuni ta pole sel -
lest kustutatud. Kustutada saadakse nimekirjast surma puhul,
omal palvel v3i kohtuotsuse alusel, millega isikul on vOetud 0i-
gus teotseda vastaval alal-.

Isikuid, kes mdne aja kestel ei saa t6dtada omal kutsedl al,
kustutatakse nimestikust ajutiselt. Ajutine kustutamine foimab
kas seepdrast, et isik el saa teotseda omal alal mOne teise

kutseala tottu voi ka siis, kui ta 1 aasta jooksul pole avalda-

25. Tervishoiu personali kutsetegevuse seadus (TPKS)
RT-1932’ 24’-
26. TPEKS § 1.
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nud tegevust27. Palved nimekirjast kustutamiseks Tervishoiu-
ja Hoolekandevalitsusele vastava maa- vO1 linnaarsti kaudu.
Registreeruda vdidakse eriarstiks, arstiks, hambaarstiks,
rohuteadlaseks jne. Seadus loendab nduded, mille alusel saadsk -
se registreeruda iilhe v0i teise kutsetegevuse alal.
Arstina saavad registreeruda isikud, kes 1l0petanud Uli-

kooli, on eesti kodanikud, valdavad riigikeelt jne.2". Nende

29

kutsenimetuseks on "arst" . Briarstina saavad teotseda, kes
tunnustatakse eriarstiks. Eriarsti kutset v@idakse omandada
viga mitmel alal, nagu: sise-, haava-, suu-, hamba-, naiste-,
laste-, sugu-, silmahaiguste jne. alal. Eriharud, milles v3i-
dakse omandada eriarsti nimetust, mdZrab dra Tervishoiu-Hoole-
kandevalitsus Arstide Koja ettepanekul. Uks arst vSib omandada
eriarsti nimetust mitte rohkem kui kahel alal.

Et saavutadé-eriarsti nimetust, peab arst end valmistama
ette vastavalt midruse nduetele (§§ 9 - 12).

Ka muudegi kutsealade saavutamiseks on nduetav, et isik
vastaks teatud tingimustele. Vastavate tingimuste puududes pole
lubatud isikut registreerida tervishoidlise personali hulka
ega teotseda sellel alal. |

Tervishoiu personali kujundamisel teostab seega avalik
v3im viljast kontrolli nende kutseoskuse iile. Nii ei saa sat-
tuda mSnele alale isikut, kes seda ala el tunne. Kuid ka edas-
pidises teotsemises v&ltab avaliku vOimu kontroll. Kui isik,
kes seisab tervishoiupersonali nimekirjas, ei tdida oma kohu-
seid voi eksib oma kutseeetika vastu, vOidakse teda nimekirjas t

kusitutada. Kustutada aga el saa Tervishoiu- ja Hoolekandevalit -

27. TPKS § 3.

28. TPKS § 4.

29, Arstide - eriarstide kutsekorralduse mé&drus
RT 1939, 30, 218.
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sus isikut omal soovil, vaid see peab toimuma kohtuotsuse alu-
sel. Ainult sel puhul, kui isik pole 1. aasta véltel teotsenud
omal alal, vOidakse teda ajutiselt kustutada nimekirjast. Siin
pole kohtuotsust vaja. Kui aga is%k, keda kustutati nimekirjast,
pole sellega ndus, v0ib kaevata Tervishoiuvalitsuse otsusele
{ildalustel. /

Aveliku voimu osavétt tervishoiupersonali kujundamisest
aitab kaasa ka selle ala arendémisele. Personal pole siin laia-
lipillatud ning seoseta, vaid koordineeritud. Niiviisi on ker-
gem korraldada iiht-teist, mis osutub kasulikuks tervishéiu

arendamisele. Rl

C 4. Rav.i.asimtdpro die .t b o Fs =

tos3riumide aputamine ja tegevn B.

Nagu tervishoiu personali kujundamine, nii allub avaliku
voimu kontrollile ka raviasutiste Ja laboratooriamide asute-
mine ning tegevus 50 Mainitud asutisi saadskse asutada vaid
avaliku voimu loal, vastavalt tervishoiundudeile.

Raviasubisteks loétakse haiglaid, ambulatooriume, sana-
tooriume, vesi- ja mudaravilaid ja muid tervishoiuasutisi,
mis teotsevad haigete statsionaarse vOi ambulatoorse ravi aa%Bl.
Laboratooriumide ala aga mdeldakse uurimisasutisi mitmesugus te
tervishoiu- ja ravialaste analiiliside sooritamiseks (S:2)s

Bt raviasutisi kui ka laboratooriume avada, selleks

peavad neil olema tegevuseks vajalikud ruumid, seadmed, va-

30. Raviasutiste ja laboratooriumide seadus (Ras)
RT 1939, 111, 854. : :
31. Ras § 1. )
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hendid kui ka personal.

Raviasutisi kui ka lzboratooriume vOivad asutada ja llal
pidada riik, omahaldused, Eesti Haigekassade Liit, hailgekassad,
Eesti Punase Risti Selts, eraasutised ja organisatsioonid ja
eraisikud.

Statsionaarsete raviasutiste avamiseks annab loa’sotsiaal—
direktor, muude raviasutiste Ja laboratooriumide_ésatamiseks % a
Tervishoiu- ja Hoolekandevalitsuse direktor 32.

Raviasutised t06tavad pShikirja alusei. PShikirja kinnitab
see asutis, kes annab loa raviasutise v0i. laboratooriumi avami-
seks. Asutised organisatsioonid kui ka eraisikud, kes soovivad
asutada raviasutisi vdi laboratooriume, peavad esitama Tervis-
hoiu- Ja Hoolekandévalitsusele: pﬁhikirja kavandi, asukoha kir-
jelduse iihes asendiplaaniga ja hoone ehitus- v0i iimberehitus-
projekti 33.

Raviasutiste kui ka lasboratooriumide avamiseks on vaja
Tervishoiu- ja Hoolekandevalitéuse néusolék. Enne ndusoleku
andmist sooritab Tervishoiuvalitsus raviasutistes v3i labora-
tooriumides kontrollvaatluse. Ta wﬁib selleks luua kas komis-
joni v0i sooritada seda maa- vO0i linnaarsti kaudu 34. :

Asutamisloa alusel tuleb alata raviasutise v0i laboratoo-
riumi rajemist hiljemalt 1 a. kestel arvates loa saamisest. Kui
tolle aja jooksul pole luba kasutatud, muutub see kehtetuks.
Avemisloa puhul tuleb aga asutis avada hiljemalt 6 kuu jooksul.
Hiljem seda tdhtaega pole lubatud enam asutist avada. Kui seda

soovitakse, tuleb hankida uus luba.

Raviasutisi ja laboratooriume v0ib sulgeda ning tege-

32, RAS § 2.
33, RAS § 4.
24, RAS § 5.
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vust 1l8petada eelk¥ige iilalpidaja vdi asutaja taotlusel. Kuid
neid on v0imelik sulgeda ke sundkorras vastu asutaja voi i{ilal-
pidaja tahet. Muidugi peavad sel kofral eksisteerima kindlad

olmad, mis annavad valveasutisele Jigusi raviasutiste ja labo-

ratooriumide sulgemiseks. Nii lubab seadus sulgeda raviasutisi

ja laboratooriume, kui nende tegevus pole kokkukOlas kinnitatud
35

pohikirjaga””’, kui asutis ei vasta ilervishoiundSudeile v0i kuil
asutises on ilmnenud lubamatuid kofratusi ning vddrndhteid.
Otsuse sulgemiseks teeb Sotsiaaldirektor. »

: Korratuste ja vdidrndhete puhul saab asutist sulgeda ikka
vaid siis, kui need on ilmsed ning lubamatud. Iga védikese kor-
ratuse puhul seda teha éi séa.

Juhtudel, kus esinevad raviasutiste vOi laboratooriumide
tegevuses olmad, mis annavad Oiguse neid sulgeda, pole sulgemi-
ne kohuslik. On vOimalik nSuda ka nende puuduste kdrvaldamist.
Kui aga sellisest taotlusest hoolimata pole puudusi kﬁrvaldatﬁd,

sel puhul on sulgemine juba kohuslik. Muidugi voidakse seda

teha ka ilma, et antakse puuduste kOrvaldamiseks tdhtaega.

35, RAS § 7.
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TI cQ 87 AL

§ D, DB ikEnte alade korr &l -~

d u s.

Avalik v0im ei korralda tervishoidu mitte iiksnes raviasa-
tiste rajamise ja tervishoiupersonali kujundamisega, vaid véga
.paljudel muudelgi aladel. Tervishoiu huves on rakendatud norne
toitainetega kauplemise, linnade ja asulate vesivarustuse, roisk-
vee kanalisatsioonide jne. suhtes.vﬁldse‘pﬁﬁtakse tervishoiu
huves reguleerida inimese kéitumisi véga mitmel viisil. Nii re-
guleeritakse tervishoiu huves sageli majanduslikku liiklust,
isiku liiklusvabadust, kohustatakse isikuid teatud k&itumistele
jne. K3ik see toimub tervishoiupersonali korraldusel ning val-.
vel.

a. Nakkushaiguste vastu vOitlemine.

suuresti kahjustab rahvatervishoidu nakkushaigused. Nende
levimine kaasutab endagé alati raskeid jdrelmeid. Seepdrast
rakendatakse nende t0rjamiseks ka sageli viga drastilisi vehen-
deid. Just nakkushaiguste puhul vOidakse kitsendada isiku Oigu-
si vidga mitmel viisil. KOike seda vOidakse teha vaid niipalju,
kuipalju see on vajalik nakkushaiguste levingu t@rjémiseks.

Nakkushaiguste vastu vO8itlemist reguleerib vastav sea-
dus (RT 1935, 94). Selle alusel kuulub nakkushaiguste vastu
voitlemise korraldamine ja iildjuhtimine Tervishoiurja ﬂoole-”.
kandevalitsus, mida ta sooritab vastavate omahalduste ja ars-—
tide Kaudu36.

’ seadus loeb nakkushaigusteks jdrgnevad haigused: katk,

koolera, rouged, verine kdhutdbi, kShu soetdbi, paratiiiifus,

plekiline soetdbi, korduv soetdbi, sarlaki#, difteeria, epidee-

36. Nakk%shaiguste vastu voitlemise seadus (NS) RT.1933,
94. 1. ?
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miline ajupdletik, lastehalvatus, leetrid ja lékakbha37. Sugu-

haigusi loetakse ka nakkushaigusteks, mida reguleerib erisea-
dus.

Nakkushaiguste ilmnemise puhul vdidakse rakendada vdga mitme-
péraseid kitsendusi, mis vajalikud nakkushaiguste t0rjamiseks.
Kuid selliseid kitsendusi on vdimalik rakendada vaid nendel
haigusjuhtudel, mida seadus on lugenud nakkushaiguseks. Arst,
kesileiab mdne nakkushaiguse, mida seaduses ﬁole mainitud, ei
saa sel puhul rakendada kitsendavaid eeskirju kodanikkudele
kditumiseks. Enne tuieb haigug lugeda nakkushaiguseks. Alles
siis saadakse rakendada selle suhtes neid sitteid, mis on oma-
sed nakkushaigustele. Haigusi kannab nakkushaiguste nimekirja
Tervishoiu-~ ja Hoolekandevalitsus vastava komisjoni kaudu.

Nakkushaiguse ilmnemisel vOidakse eraldada neid isikuid,kes
on haigusest nakatatud voi kes téenéoliselt vdivad haigusidusid

edasi Kanda38

., Edasi vOidakse toidu- ja maitseainete turule-
laskmist ajutiselt keeldba vastavalt sellele, kuivdrd seda tin-
givad.tervishoiuolud. Et tdOkestada nakkushaiguse levingut, vOi-
dakse keelata ajutiselt liiklus teatud rajoonis isikutele. Sa-
muti on v@imalik keelata ameti pidamist ajutiselt sdil, kus
haigusidusid kandvad isikud v@ivad puutuda kokku kas teiste
isikutega v0i toidu- ja maitseainetega. Nakkushaiguste levingu
t3kestamiseks on vlimalik sulgeda kuni desinfitseerimiseni #Hri-
sid, kauplusi, vOOrastemaju, saunasid jne.

Kui haigus on vétnud laiaulatusliku ilme, siis vOidakse
tunnistada nakkushaiguste piirkonnaks terveid linnu, maakondi
jne. (§ 3). Nendel piirkondadel keelatakse liiklus teistega,
kus ei esine nakkushaigust.

Norme nakkuspiirkondade Hdramiframiseks, liikluse, majandus-

selu kitsendamiseks jne. annavad maa- ja linnavalitsused vas-

37. N5 § 2.
38. Ns § 3.
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tavate omahaldusarstide ettepanekulzg.

Nakkushaiguste uurimist on arstlisele personalile kOigiti
soodustatud. Haigusidude kindleks m&&dramiseks peavad haigéd
andma arstile uurimiseks rdga, ktha, verd, uriini jne. Keeldu-
mise korral vOidakse karistada kriminaalkorras4o.

Nakkushaiguste vastu viitlemisel on antud omahaldustele,

kes tervishoidu kohapdsdl teostavad, vOrdlemisi laiad 6iguséd.

Neid Oigusi nad v0ivad rakendada ikka vaid niivdrd, kuivOrd seda

tingib oht, mis kahjustab tervishoidu. Sellise ohu puududes ei

tohi kitsendada kodanikkude Oigusi.

b. Suguhaiguste vastu vOitlemine.

Juba vanast ajast saadig tuntakse suguhaiguste kahjustavat
mdju rahva tervisele. Seepdrast on rahvad pidanud V6it1uét se l-
lega palju aastaid. Ka meil on suguhaiguste vastu vOoitlemisel e
omistatud palju tdhelepanu. Suguhaiguste ravimiskulud on v&tnud
avalik v0im enda kanda, kui haige el peaks arstima end ise.
Samuti on tehtud arstimine kohuslikuks, mille {ile teostavad:
valvet omahaldusarstid, samuti lasub valvekohustus ka eraarsti-
delgi.

Suguhaiguste vastu vOitlemist reguleerib 1927.a. ilmunud

41. Peadus loendab haigused, mida peetakse sugu-

vastav seadus
haigusteks ning mille suhtes rakendatakse vastavaid s&dtteid.
Mainitud seaduse § 1 jdrgi on suguhaigused: sifilis, pehme
fanker ja tripper. Haigused on siis nakkushaigused seaduse
mdttes, kui nad on nakatavas jidrgus. On aga haigus nakatavast

jargust véljas,.ei allu see enam seaduse sittele. Muidugi, kul

haigus muutub nakatavaks uuesti, allub see tildistele sdtetele

39. NS § 4.
40. Kriminaalseadus § 122,123,
41. Suguhaiguste vastu vOitlemise seadus RT 1927

nr.1 (SAS)

Ex bibl. eniv. Tarl. |
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nagu tavalinegi nakatuv suguhaigus.

Suguhaiguste vastu v0itlust korraldavad kohapiil maa- ja
1innavalitsused42. Tehniliselt juhivad neid t6id maa- ja linna-
arstid. Kodanikud, kes pSevad suguhaigusi nakatavas jédrgus, pea-
vad alluma kSikidele nendele k#sklustele ja korraldustele, mis
antud haiguste vastu voitlemiseks. Samuti kohustuvad nad tiitma
kOiki eeskirju ja juhiseid, mis antud sellel alal (§ 3).

Suguhaigetele korraldatakse nii ambulatoorset kui ka sta-
tionaarset ravi tasute. Haige, kes soovib seda saada, peab end
arstima selleks ettendhtud kohtades. On age haige arstinud end
eraviisil, siis talle muidugi neid kulusid v#lja ei makseta.

Iga arst kui ka ametnik, kes mérkéb suguhaigusjuhte, peab
konsulteerima haiget. Ta peab selgitama haigele eelk¥ige raﬁi-
misviisi. Edasi tuleb teha haigele selgeks haiguse viltimisvBi-
malused ning tagajdrjed, mis kéasavad haiguse edasiandmisega.
Kui haige on alla 15 aasta Vaﬁa, siis tuleb vastav seletus anda

43

ka vanematele’™”,

Valvet suguhaiguse arstimise iile peavad teostama nii amet-

kui ka eraarstid. Kul eraarst leiab, et suguhaige on jétnud enda

ravimise pooleli, peab ta sellest teatama kinnises kirjas vasta-
va linna- v0i maasarstile, kus haige elab. Omahaldusarst, kes
éaanud sellise teate,‘kohustab'rakendama vahendeid haiguse ra-
vimiseks. Juhul, kui haige ei ela selles piirkonnas, kuhu teade
saadeti, saadab linna- v0i maaarst andmed edasi vastavalt hai-
ge elukohale. :

Linna- vO0i maaérst, kes saanud teate ravimise katkestami-
se iile, kohustub ndudma haigelt, et ta esiteks 2 pv. jooksul

temale arstitfendi, millest ndhtuks, kas ta pdeb suguhaigust

42. sas § 2.
43. 848 § 5.

- e R
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voi ei. Selleks juhuks arstlik lsbivaatus kui ka tunnistuse
vitmine on tasuta.

Kui sellisest korraldisest hoolimata ei esita isik tunnis -
tust vO0i tunnistusest ilmneb, et haigus vdltab, vdib vastav
omahaldusarst nduda, et isik ilmuks 3pv. jooksul miiratud kohta
ravimisele. Seda korraldust tuleb tdita politsei kaasabil, kui
haige ei tee ise seda vabatghtlikult. Nii vO0idakse suguhaigeid
ravimise otstarbel hoida sundkorras kinni haiglates Jja muudes
raviasutiétes niikauva kuni haigus on vélja ravitud.

Korraldised, millega isikut kohustatakse ilmumé ravimisel e
ja arstlikule vaatlusele, tulevad esitada kinnises kirjas44.
Samuti ei tohi arstid anda individuaalteateid suguhaige kohta
(8 11).

Kuni haiguse v&l jaravimiseni peavad arstid teostama valvet
haige tile. Kui haige asub elama mujale‘ning katkestab ravimise,
tuleb sellest teatada, et uues elukohas osutuks vdimalikuks
kontrolli teostamine suguhaiguse ravimise iile.

Suguhaiguse edasiandmine on karistatav kriminaalselt45. Sel
puhul aga peab ta olema teadlik haiguses ning haigus peab olena -
antud edasi suguilhenduse kaudu.

Suguhaiguste vdltimiseks on rakendatud viga mitmesugused

Vahendeid, mis tublisti t8hustab tervishoidu.

c. Mirk- ja kangetoimeliste ainetega kauplemine.

Kontrollimatu miirkainete liiklus vO0ib halvata rahva tervis-
hoidu. Seepidrast leidub peaaegu iga maa Jiguskorras sitteid
miirkainetega kditumise kohta. Sellel alal on sdlmitud isegi
palju rahvasﬁahelisi leppeid, nagquopiumi ja teiste milrkainete

liikluse kohta.

44. SAS § 10.
45. Ks 8 § 210.
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Mirkainete miitlk on {ildiselt piiratud. Neid miiliakse eest-
kdtt apteeckidest ning ainult kas arsti retseptide v0i ametlik-
kude tunnistuste alusel. V&ljaspool apteeke Vaidakse nii mirk -
kui ka teisi kangetoimeligi aineid miilia kindla korra alusel46.

Vél jaspool apteeke miirgiste ja kangetoimeliste ainete miii -
gi korraldamiseks jagab seadus neid ained nelja liiki 47. Esi-
messe liiki kuuluvad k&ik sellised ained, millega saab tekitada
miirgitust v0i kahjustada tervishoidu. Teise 1liiki kuuluvad need,
mida kasutatakse t60stuses ning vOivad osutuda kahjulikuks ter-
vishoiule. Kolmanda ja neljanda liigi moodustavad need miirk- ja
kangetoimelised ained, mida kasutavad apteegid ja farmagatsia-
kabinetid. Jédrkudesse jagamist korraldab Tervishoiu- ja Hoole-
kandevalitsus. |

Esimese Jjdrgu miirk- Ja kangetoimeliste ainete miiligikauplu -
sl saadakse asutada ainutiksi linnas. Maal pole lubatud neid
asutada seepédrast, et sdil osutub kontrolli feostamine kerge—.
maks kui maal. Bsimese jdrgu ainetega saavad kaubelda f£iymad -
ja isikud, kellele on antud selleks luba Tervishoiu- ja Hoole-
kandevalitsuselt48. Lubha antskse isikutele, kellel on sellel
alal vastav ettevalmistus.

Esimesse jdrku kuuluvaid miirk- ja kangetoimelisi aineid
sasdakse miilia ainuliksi lubade alusel. Load annab v&dlja vastav
asutis, kes selleks Oigustatud.

Teisse jidrku kuuluvaid aineid v8ivad miiia ainult need rbhu-
kauplused ja laod, kes on vastava omavalitsuse ettepanekul saa-
nud loa Tervishoiu- jJa Hoolekandevalitsuselt49. Need, kes evi-
vad luba I jédrgu ainete peale, ei v0i saada enam luba teise
jargu ainete miiigiks.

Teisse jarku kuuluvaid miirk- ja kangetoimelisi aineid saa-

46. Vt.Mirgiste ja kangetoimeliste ainete vidljaspoole ap-
teek% miiligi seadus (MAS) RT. 1930, 51, 321.
47. MAS s >
48. Vdljaspool apteeke miirgiste ja kangetoimeliste ainete
 miitigi m&srus (MAm) RT 1930, 57, 391 § 1.
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vad osta isikud, kellel on selleks alalised load. Lubasid anmab
vélja vastav omahaldus voi politsei5o.

Ka kolmendasse Jjdrku kuuluvate ainete miiligiks tuleb han-
kida luba Tervishoiu- ja Hoolekandevalitsuselt. Nende miiligi
Jaoks pole vaja erilubasid. Kiill peavad aga pakendid sisaldam
mérki, millest n&ha, et tegemist on kangetoimelise ainega.

Mirk - kui ka kangetoimelisi aineid v#ljapool apteeke tu-
ieb miiia puhtalt ning segamatultSl.vAinult erand juhtudel voi-
dakse neid segada, kui see vajalik. Miiligikohtades tulevad nii
miirk- kui ka kangetoimelised zined hoida eriruﬁmides voi eri-

kappides, et hoida nende segunemist teistega.

d. Muude alade korraldamine tervishoiu huves.

Tervishoidu mOjustavad viga mitmesugused alad. Seepérast
on rakendatud mitmesuguseid sétteid nende alade korraldamiseks
tervishoiu huves. Eestkdtt mdjustab tervishoidu toitlus, korfer
ja puhtus. Nende alade korraldamiseks esineb vidga palju sdtteid,
eriti asulates ja linnades. Neid kOiki ilksikasjaliselt kdsital a
ei‘saa. Tervishoiu huves on allutatud kindlale korrale toit-
ainetega kauplemine alevites ja linnades. Tervishoiu seisukohalt
valvavad selle Jjdrele linna- ja mazarstid. Ka maal esineb sdt-
teid, mis reguleerivad toitainetega kauplemist.

Puhtushoiu seisukohalt on sietud rida néudeid hoovide,
tidnavate, platside ja jne. Korrashoiu kohta. Edasi leidub norme,
mis reguleerivad tervishoidu kooiides, saunades ja muudes ava-
likkudes kohtades. Riikliku'kohahalduse organina teotseb erili-
ne tervishoiupolitsei, kelle ﬁlésandeks on valvatg tervishoiu

kaitseke antud normide rikkumist.

49. mMAM § 17.
50. MAM § 18.
51. MAM § 25.



16 ) (R S O B & I

11.

12’

29

KASUTATUD WmATERJAL.

A. Piip, Rahvusvahelise Jiguse silisteem, Tartu, 1927.

. Eesti Entsiiklopeedia VIII, Tartu, 1937.
. Rahvatervishoiu korraldamise seadus (RTKs) RT. 1940, 15.

Volitus Omavalitsuse juhtidele AT. 1941, 1.

Tervishoiu personali kutsetegevuse seadus (TPKS)
RT. 1932, 24.

Arstide - eriarstide kutse korraldamise mdirus RT 1939,
a0, 218,

Raviasutiste ja laboratooriumide seadus (RAS) RT.1939,111.

. Nakkushaiguste vastu vBitlemise seadus (NS) RT.1933, 94.

Suguhaiguste vastu vGitlemise seadus {(8AS) R®. 1927, 1.

Mlirgiste ja kangetoimeliste ainete viljaspool apteeki
miiiigi seadus (MAS) RT 1930, 51, 322.

Vdljaspool apteeki miirgiste ja kangetoimeliste ainete
miitigi m&&srus RP?. 1930, 57, 391.

Kriminaalseadustik.



