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Probleemi Kkirjeldus

SA Innove poolt on seatud kahtluse alla Euroopa Sotsiaalfondi (ESF) rahastuse toel ldbi viidud teatud
tegevuste asjakohasus - paikvaatluse tulemusena tuvastati seitsmes maakonnas 15 tegevust, mille
puhul on kisimus nende eesmargiparasuses. Koik tegevused kuuluvad programmi ,Tervislikke
valikuid toetavad meetmed 2010-2011“ punkti 3.1.2 ,Toéohdivest viljalangemise ja to6jou
produktiivsuse vahenemise ennetamisel paikkonnale ekspertabi ja koolitust pakkuva tugistruktuuri
valjaarendamine” alla ning on Tervise Arengu Instituudi (TAI) ja maavalitsuste vahel sdlmitud
koostoolepingute alusel ellu viidud maavalitsuste poolt. Rakendusiiksusel (SA Innove) ja
rakendusasutusel (Sotsiaalministeerium) puudub kompetentsus hinnata, kas kisimuse all olevad
tegevused (koolitused, loengud jm) aitavad edendada tGenduspdhist tervisedendust.

Lahteiilesanne

Anda hinnang teostatud 15 tegevuse eesmargiparasusele, pidades silmas, et teostatud tegevused
peavad aitama kaasa ka tegevuse 3.1.2, programmi ja prioriteetse suuna U{ldeesmarkide
saavutamisele.

Metoodika

Esiteks kaardistati struktuurivahenduste kasutamise planeerimise dokumentide alusel eesmargid
erinevatel tasanditel - ESFi Uldisest tasandist kuni tegevuseni 3.1.2 ning koost66lepingu raames
teostatud tegevusteni.

Seejarel hinnatati paikkonnas teostatud tegevuste sisulist vastavust tegevuse 3.1.2 eesmarkidele
dokumentides sisalduva informatsiooni pdhjal:
- mil maaral vastavad teostatud tegevused tegevuse 3.1.2 eesmarkidele?
- kas teostatud tegevused on parimaks viisiks probleemide lahendamisel (shtGhus
ressursikasutus)?

Lisaks eesmarkide vastavusele hinnatati ka sihtgrupi vastavust.
Eelneva alusel anti koondhinnang tegevuste asjakohasusele ja esitatakse jareldused.

Hindamise aluseks olid:

- avalikult kattesaadavad struktuurivahendite jaotamist ja kasutamist reguleerivad
dokumendid (sh programm ,Tervislikke valikuid toetavad meetmed 2010-2011“ ja seda
puudutavad sotsiaalministri maarused, struktuurivahendite seadus) ja

- SA Innove poolt edastatud paikvaatluse kdigus kogutud materjalid (koost6dleping ja selle
lisaks olev tulemuskaart VOru maavalitsuse nditel, 15 tegevuse kohta TAl-le esitatud
dokumendid (enamasti paevakava, monel juhul ka kokkuvote toimunud ettekannetest voi
praktilisest harjutustest, osalejate nimekirjad ja fotod) ja paikvaatluse koondtabel.!

Tulemused

Programmi iildeesmdirgid hédgustuvad TAl ja maavalitsuste solmitud koostéélepingus

ESFi eesmark on edendada t6ohdivet, tdsta inimeste kvalifikatsiooni ja konkurentsivbimet ning
suurendada (hiskonna sotsiaalset sidusust. ESFi rakendamist perioodil 2007-2013 reguleerib
Inimressursi arendamise rakenduskava, mille viiest toetatavast sisutegevuse valdkonnast ehk

! Kasutatud dokumentide loetelu on toodud lisas 1.



prioriteetsest suunast kolmas on ,,Pikk ja kvaliteetne to6elu”. Nimetatud prioriteetsel suunal on kaks
eesmarki: kvalifitseeritud t66jou pakkumise suurendamine ja té6elu kvaliteedi parandamine.

Prioriteetse suuna all on meede 1.3.4 ,Tervislike valikute ja eluviiside soodustamine”, mille
eesmargiks on kvalifitseeritud t66jou pakkumise suurendamiseks ja téoelu kvaliteedi parandamiseks
tervislikel pohjustel téoturul mitteaktiivsete inimeste osakaalu vahendamine ja to6turult tervislikel

pohjustel valjalangemise ennetamine.

Meetme tegevusi viiakse ellu nii programmide kui ka avatud taotlusvoorude raames. Sealjuures on
loodud raamprogramm ,Tervislikke valikuid toetavad meetmed 2010-2013", mida rakendati
programmiga "Tervislikke valikuid toetavad meetmed 2010-2011“. Programmi eesmargid on:

- tooealise elanikkonna tervisekditumine on paranenud ja haigestumine vdahenenud;

- t60jou produktiivsus on kasvanud ning inimeste t66véime langemine ja tervislikel pdhjustel

toohdivest valjajaamine on vahenenud;

- raskeid ja kroonilisi haigusi pddevate ning séltuvushairetega inimeste tervis ja toovGime

sdilivad maksimaalselt kaua.
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Tervislikel péhjustel té6turul mitteaktiivsete
inimeste osakaalu véhendamine ja té6turult
tervislikel pShjustel véljalangemise ennetamine.

Tobealise elanikkonna tervisekditumine on paranenud ja haigestumine
vihenenud. Té66jdu produktiivsus on kasvanud ning inimeste té6vdime
langemine ja tervislikel péhjustel tééhdivest viljajidmine on vihenenud.
Raskeid ja kroonilisi haigusi pédevate ning séltuvushiiretega inimeste
tervis ja téovbime sdilivad maksimaalselt kaua.
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Paikkonna tervisedendajate motiveeritus tervisedenduslike
tegevuste elluviimisel on kasvanud. On loodud véimalused
paikkonna tervisedendusalaste interventsioonide
arendamiseks.

Allikas: Praxis, kasutatud dokumentide alusel

Programmis on kavandatud tegevus 3.1.2 ,Toohdivest vialjalangemise ja t66jéu produktiivsuse

vdhenemise ennetamisel paikkonnale ekspertabi

vdljaarendamine”, et lahendada jargmised probleemid:
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- tsentraalsed riiklikud sekkumised ei taga pusivat ja jatkusuutlikku muutust paikkondades le
Eesti ning ei ole piisavad territoriaalse ja sotsiaalse ebavérdsuse leevendamiseks;



- maavalitsuste baasil paikkondliku tervisedendusvdrgustiku rajamine riiklike asutuste poolt on
andnud tulemuseks tervisedenduse vaga erineva taseme erinevates maakondades,

Tegevuse 3.1.2 otsesed eesmargid on:
- paikkonna tervisedendajate motiveeritus tervisedenduslike tegevuste elluviimisel on
kasvanud;
- onloodud vdimalused paikkonna tervisedendusalaste interventsioonide arendamiseks.

Meetme 1.3.4 sihtgrupid on: Eesti to0ealine elanikkond, kohalike omavalitsuste ja maavalitsuste
juhid, tootajad ja tervisendukogude liikmed, tervist edendavate t66kohtade vorgustikuga liitunud ja
teiste asutuste ja ettevbtete juhid ning tootajad, sOltuvushaire riskiga ja riskikditumisega isikud,
perearstid, pereded, tootervishoiuarstid, tootervishoiuteenuse pakkujad, tootervishoiuspetsialistid,
tervisendustajad, tervisedendajad, kogukonna liidrid, tugiisikud. Tegevuse 3.1.2 sihtgrupp on
kitsendatud paikkonna tervisedendajatele.

Raamprogrammi , Tervislikke valikuid toetavad meetmed 2010-2013" elluviijaks on TAI (teatud osas
partneriteks ka Sotsiaalministeeriumi rahvatervise osakond ja Terviseamet). Paikkondades on
tegevuste teostajateks maavalitsused, kellega sGlmitakse koostooleping, mis tdpsustab konkreetsed
tegevused ja oodatavad tulemused. Koostodlepingu lisas 1 olev tulemuskaart, mis on tegevuste
planeerimise ja hilisema aruandluse aluseks, on teistsuguse struktuuriga kui programm ega tapsusta
sihtgruppi samamoodi (naiteks ei ole tegevuste puhul piiratud sihtgruppi tervisedendajatega).
Koostooleping on konkreetseks tegevuste kavandamise aluseks, kuid seos programmi, prioriteetse
suuna vms eesmarkidega on ndrk. Keskendumine tervislikel pdhjustel td6turul mitteaktiivsete
inimeste osakaalu vdhendamisele ja tooturult tervislikel pdhjustel viljalangemise ennetamisele ei
kajastu koostoolepingus voi tulemuskaardil. Sellises olukorras on keeruline tagada, et tegevuste
elluviijad jargiksid ka programmi eesmarke, kui need pole selgelt kirjas ega nende tulemuste
hindamisel kriteeriumiteks.

Teostatud tegevuste sihtgrupp on enamasti laiem kui programmi , Tervislikke valikuid toetavad
meetmed 2010-2011“ tegevuse 3.1.2 ,Toéohoivest viljalangemise ja té6jou produktiivsuse
viihenemise ennetamisel paikkonnale ekspertabi ja koolitust pakkuva tugistruktuuri
vélljaarendamine” raames ette néihtu ning vastavus tegevuse 3.1.2 eesmdrkidele on vihene’

Paikvaatluse kokkuvotte pdhjal voib 6elda, et teostatud tegevused vastavad planeeritud tegevustele
(tulemuskaardis ette nahtud tegevustele) ja paikkonnas kaardistatud vajadustele (kas vajadus oli
selgelt téendatud, ei ole kdesoleva hinnangu fookuses). 15 tegevusest 14 puhul oli tegemist kas
maakonna tervisendukogu tdoplaanis kajastatud tegevusega voi teatud sihtgrupi kaardistatud
koolitusvajadusega (sotsiaaltootajad, lasteaedade personal), Ghel juhul oli viide kaardistatud
vajadusele puudu.

Tegevuse 3.1.2 sihtgrupiks on maaratud tervisedendajad, kuid teostatud tegevused on enamasti
olnud suunatud laiale sihtgrupile (naiteks lapsevanemad, maakonna elanikud, lasteaedade too6tajad).
Arusaadavalt on paikkonnas toimuva tervisedenduse puhul oluline koostdd ja erinevate osapoolte
kaasamine. Ka teostatud tegevuste seose kohta tegevuse 3.1.2 eesmarkidega margiti, et
,puihendunud koostoovdorgustik on paikkonna tervisedendajale oluline téévahend ning toetab
tervisedenduslike tegevuste elluviimist maakonnas”. Ja seega peaksid sellele ,,to6vahendile ja toele”
suunatud koolitused ja konverentsid ka tdstma tervisedendajate motivatsiooni ehk aitama saavutada
tegevuse 3.1.2 esimest eesmarki (paikkonna tervisedendajate motiveeritus tervisedenduslike
tegevuste elluviimisel on kasvanud).

? Lisas 2 on toodud hinnatud tegevuste loetelu ja lihihinnangud.
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Lai sihtgrupp aga on tinginud, kas liiga laia teema (st piiritlemata sihtgrupiga konverentsid ja
Gldteadmiste jagamine) voi liiga kitsa teemakasitluse (vaid inimest ennast puudutav — nditeks
eneseabi loeng, mis ei koolita teisi aitama ega loo tervisedenduslikku konteksti). Nii sihtgrupist kui ka
teemakasitluse laiusest tulenevalt on vaatluse all olevate tegevuste puhul tegevuse 3.1.2 eesmarkide
tditmine pigem kaudne - tegevused tdidavad eesmarke vaid vaga vdahesel maaral ning monel juhul
Uldse mitte.

Teostatud tegevused ei taga tohusat rahakasutust ega eesmdrkide saavutamist.

Kuna teostatud tegevused on olnud suunatud kavandatust laiemale sihtgrupile ning vaid vahesel
madral toetavad tegevuse 3.1.2 eesmadrke, siis ei ole sellise rahakasutusega tagatud seatud
eesmarkide tdhus taitmine.

Kuigi kdesoleva hinnangu eesmargiks ei olnud anallilisida teostatud tegevuste tdenduspdhisust, on
sellekohane kisimuse pustitus asjakohane.

Raamprogrammi dokumendis mainitakse téenduspdhisust korduvalt. Naiteks taustainfo all tuuakse
vdlja, et ,tervist toetavate otsuste tegemine eeldab informeeritust tervisemdjuritest ning erinevatest
sekkumismeetmetest, nende tdenduspdhisusest ja tdhususest” ja ,tervisenditajate parandamiseks ja
t66jou pakkumise suurendamiseks on vaja rakendada tohusaid, tdenduspdhiseid ning olukorra- ja
sihtgrupispetsiifilisi meetmeid”.

See peaks viitama ka tegevuste tdideviijale, et tdenduspdhisus on rakendatavate tegevuste puhul
oluline ning lisaks sellele, et to6hdivest tervislikel pShjustel véljalangemise ennetamisele suunatud
sekkumised peaksid olema t6enduspd&hised, peaksid seda olema ka tervisedendajate motivatsiooni
téstmist ja uute interventsioonide arendamist soodustavad sekkumised.

Muuhulgas tuleb vélja tuua, et anallilisi teostajatele ei ole tapselt teada, millist informatsiooni
ettekannetes voi tootubades edasi anti. Ka esinemiste kokkuvdtted on paikvaatluse kaigus kogutud
materjalidest kohati puudu®, nii et pdevakava punktina toodud pealkirja pdhjal saab kaudselt
otsustada kasitletud teemade ile.

Olulise tahelepanekuna tuleb markida, et TAl ning maavalitsuste vahelises koost66lepingus ei ole
mainitud téenduspdhisust elluviidavate tegevuste olulise kriteeriumina. Lepingus mainitakse lihtsalt
koolitusi ja tulemust m&ddetakse toimunud koolituste arvus.

Tervise ja tervisedenduse kasitlused kaasajal on komplekssed. Eesti rahvatervise seadus defineerib
tervise edendamist kui inimese tervist vadrtustava ja soodustava kditumise ja elulaadi kujundamist
ning tervist toetava elukeskkonna sihiparast arendamist. Selle pdhjal tervisedendus:

- holmab nii vaimset, flusilist, sotsiaalset, emotsionaalset tervist kui ka muid tervise aspekte;

- puudutab paikkonnas paljusid osapooli (nt keskkonnatingimuste muutmise puhul);

- suurendab teadlikkust terviseriskidest ja vOimekust oma tervist mdjutada.

Mdoistete komplekssusest ja paikkondade erinevusest tulenevalt ei saa Uheselt kindlaks maarata
sobivate tegevuste kogumit, mis aitaks tegevuse 3.1.2 eesmarke tadita ehk tervisedendajaid
motiveerida ja tervisedenduse interventsioone arendada. Samuti ei ole vGimalik piiritleda koolitusi
meditsiini vGi klassikalise tervisedenduse vallast teadmiste edasi andmisega.

3 Kuigi tulemuskaart ndeb ette, et koolituste vms puhul tuleks esitada enamasti nii paevakava, ettekannete
slaidi vdi kokkuvotted radgitust/toimunust kui ka osalejate nimekiri vdi fotod Uritusest, Siis on mitmete
tegevuste puhul olemas vaid pdevakava.



Jattes korvale teostatud tegevuste tdenduspdhisuse sligavama anallilisi, saab olemasoleva info
pohjal konstateerida, et tdendoliselt ei olnud neil tegevustel negatiivset moju tervisedendajate
motivatsioonile ja uute teenuste arendamisele, kuid raha kasutamisega seatud eesmarkidele need
oluliselt [dhemale ei vii.

Tervisedendajate koostéopartneritele korraldatud eneseteraapia vGi enese vadrtustamise teemalised
Uritused voivad kill osalejate heaolu suurendada, kuid vaga keeruline on selle kaudu mdjutada nii
tervisedendajate motivatsiooni kui ka interventsioonide arendamist, eriti kui kasitletud teemad ei
suurenda osalejate teadmisi tervisedendusest, terviseriskidest vms. Isegi kui kaudne vaike positiivne
mdju on olemas, siis ei saa rahakasutust nende tegevuste elluviimisel kuidagi hinnata t6husaks -
eesmarkide saavutamiseks oleks efektiivsem raha teistmoodi kulutada.

Jareldused

Eesmadrkide, sihtgrupi ja tdenduspdhisuse olulisus hajub enne tegevuste elluviijani jdudmist.
Programmi, meetme ja muud Uldised eesmargid, selgelt piiritletud sihtgrupp ja toenduspdhiste
meetmete kasutamise olulisus ei jéua programmi tasandilt koostddlepingusse. Kokkuvottes ei ole
rahakasutuse vastavuse saavutamine on tagatud, kui olulistest eesmargipdrasuse kriteeriumidest
arusaamine ei ole viidud tegevuste elluviijateni. Seega peaks tulemuskaardil tdpsustama need
olulised aspektid, mida tegevuste elluviijad peavad tagama programmi fookuse hoidmiseks.

Programmis ette nahtust erinev sihtgrupp soodustab seda, et kaetud teemad ei ole taielikult
eesmirgipirased. Uldiselt on oluline kaasata tervisedendusse erinevaid sektoreid, erinevate
valdkondade esindajaid, koostodpartnereid jne, kuid tegevuse 3.1.2 eesmargid on suhteliselt
spetsiifilised ja sellele vastavavalt on piiratud ka sihtgrupp. Maavalitsuste tehtud ettepanek laiendada
tegevuse 3.1.2 sihtgruppi ka todealisele elanikkonnale viiks teostatud tegevuste osas formaalselt
sihtgrupi kriteeriumi taitmiseni, kuid sisuliselt eesmarkide saavutamisele kaasa ei aitaks.

Teostatud tegevuste eesmargiparasus on vahene. Kui (koolitus)vajadus on paikkonnas kaardistatud ja
tervisendukogu t66plaanis olemas, siis ei saa olemasoleva info pohjal 6elda, et tegemist on asjatute
tegevustega, kuid nad ei ole selgelt tegevuse 3.1.2 eesmarkide tditmisele ja probleemide
lahendamisele suunatud. Niisugused tegevused voéivad kaudselt panustada ka tervisededajate
motivatsiooni tdstmisele voi uute tervisedenduslike interventsioonide arendamisesse, kuid see on
pigem juhuslik. Halbimine ei piirdu tegevuse 3.1.2 eesmargiga — teostatud tegevusel ei panusta
olulisel maaral ka meetme Uldeesmargi , kvalifitseeritud t66j6u pakkumise suurendamiseks ja tooelu
kvaliteedi parandamiseks tervislikel pdOhjustel to6turul mitteaktiivsete inimeste osakaalu
vahendamine ja tooturult tervislikel pShjustel vdljalangemise ennetamine” saavutamisele.




Lisa 1. Kasutatud dokumentide loetelu
Euroopa Sotsiaalfondi koduleht [http://ec.europa.eu/esf/home.jsp?langld=et]
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Perioodi 2007-2013 struktuuritoetuse seadus. Vastu voetud 07.12.2006, RT | 2006, 59, 440. Kehtiva
redaktsiooni avaldamine RT I, 03.02.3011, 3. [https://www.riigiteataja.ee/akt/103022011003]

Programm  ,Tervislikke valikuid toetavad meetmed 2010-2013“. Sotsiaalministeerium.
[http://www2.sm.ee/esf2007/files/Tervislikke%20valikuid%20toetavad%20meetmed%202010_2013.
pdf]

Rahvatervise seadus. Vastu voetud 14.06.1995, RT | 1995, 57, 978. Kehtiva redaktsiooni avaldamine
RT 1, 15.03.2011, 17. [https://www.riigiteataja.ee/akt/115032011017]

SA Innove TAI paikvaatluse koondtabel

Sotsiaalministri maarus - Meetme «Tervislike valikute ja eluviiside soodustamine» avatud taotlemisel
toetuse andmise tingimused ja toetuse kasutamise seire eeskiri. Vastu véetud 02.09.2010 nr 60, RT
2010, 63, 21. Kehtiva redaktsiooni avaldamine RT l, 12.08.2011, 2.
[https://www.riigiteataja.ee/akt/112082011002]

Teostatud tegevusi puudutavad materjalid:

- Laanemaa turvalisuse teemakoja arenduskoolitus (pdevakava)

- Laane-Virumaa elanikele Rakvere rahvajooks "Liigu terviseks" (pdevakava)

- Laane-Virumaa Opetatele ja koostoopartneritele koolitus "Elu meis ja meie Umber -
alternatiivid ja eneseabi" (pdevakava, ettekande slaidid)

- Parnumaa KOVide tervisemeeskondade koolituspdev Reiu puhkekeskuses (paevakava,
ettekannete kokkuvotted)

- Parnumaa tervisekonverents "Tervis algab téna - iheskoos ja r60muga" (paevakava)

- Péarnu linna lasteaednike suvelaager (pdevakava, ettekannete kokkuvétted)

- Podlvamaa tervisekonverents "Tervisedendus - milleks, kellele, kuidas" (pdevakava)

- Pdlvamaa lasteaedade personali koolitus "Pslihholoogiline abi lasteaiadpetajatele"
(paevakava, ettekannete kokkuvotted)

- Pdlvamaa haridusasutuste personalile koolitus Valgjarve-Pikajarve mdisas "Tervis labi
teadmiste ja teadlikkuse" (pdevakava, ettekannete kokkuvotted, osalejate nimekiri, fotod
Uritusest)

- Tartumaa KOV sotsiaalvaldkonna esindajate Terviseseminar Plihajarve konverentskeskuses
(paevakava, ettekande kokkuvéte)

- Tartumaa Terviseaktiivi Energialaager Elva spordikeskuses (pdevakava)

- Tartumaa tervist edendavate haridusasutuste tervisemeeskondade suvekool Kambjas
(paevakava, ettekande kokkuvéte)

- Valgamaa tervisedenduse seminar "Marka ja aita iseennast" (pdevakava)

- Valgamaa koolieelsete lasteasutuste to6tajate arenduskoolitus Uhtjarve Ndiariigis (koolituse
kokkuvote)

- VOrumaa tervist edendavate lasteaedade ja koolide tervisemeeskondade liikmete suvekool
Uhtjarve Noiariigis (pdevakava, ettekannete kokkuvdtted, osalejate nimekiri, fotod Uritusest)

- V6rumaa koostddleping TAlga, sh tulemuskaart



Lisa 2. Vaatluse all olnud tegevuste loetelu ning tegevuse 3.1.2 eesmarkidele ja sihtgrupile vastavuse

IGhihinnang
Irk Maakond Tegevus Hinnatavate tegevuste sisu Sihtrihm Eesmérkidele | Sihtrihma
nbr vastavus vastavus
Oppereisi eesméargina on toodud: koguda hiid praktikaid
tervisedenduse tegevuste ja uute teenuste kavandamisel;
tutvuda erinevate terviseteenuste osutajatega kui
terviseklastri strateegia valjatéotajatega; kavandada
voimalikud koostédosad erinevate valdkondlike partneriega.
Turvalisuse teemakoja Kohtumised olid Tartu ja Viljandi tervisendukogu litkmetega, |Maakonna tervisendukogu
arenduskoolitus kilastati Plihajarve SPAd ja SPAd tervise Paradiis, Tartu ehk L3&nemaa turvalisuse
1 |L&dne (Gppereis) Tervishoiu Kérgkooli jne teemakoda. Wihene Jah
L&&ne- Rakvere rahvajooks L&&ne-Virumaa tédealine
2 |Viru "Liigu terviseks" Rahvajooks, kus osalevad ka lapsed elanikkond ja lapsed Ei Ei
Opetajad ja
Koolitus "Elu meis ja koostéopartnerid
Laane- meie Umber - Koolitus "Elu meis ja meie Gmber - alternatiivid ja eneseabi” |maakonnas so téoealine
3 [Viru alternatiivid ja eneseabi” |tervikuna elanikkond Ei Ei
Parnumaa KOVide
tervisemeeskondade Koolituspéev oli suunatud
koolituspdev Reiu Koolitus "Mina ja minu pere siisteem” - eluprobleemidele KOVide
4 |Parnu puhkekeskuses Izhenduste leidmine Bert Hellingeri meetodi jargi tervisemeeskondadele. Vahene Jah
Tervisekonverents "Tervis |Vaga erinevad ettekanded - alkoholist, "Laulge kaasa" saate Parnumaa haridusasutuste
algab téna - Uheskoos ja |[fenomenist, pere ja sdpruskonna tdhtsusest jne. Kuulutati personal so tédealine
5 |Parnu rdgmuga” valja ka Parnu linna aasta tervisedendaja. elanikkond Vahene Ei
Viis tédtuba, sh "Kuidas oma hinge eest hoolt kanda", Suvekool oli suunatud
"Naeruga pingetest vabaks", "Vaartustades ennast”, Parnu linna lasteaedade
Parnu linna lasteaednike |"Auratransformatsioon” ja "Alusharidus Leedus ja personalile s6 tédealisele
6 |Parnu suvelaager sopruslinnas Siauliais" elanikkonnale. Wihene Ei
Terviseprofiil, KOVide koostééviimalused, todtuse mdju
emotsionaalsele seisundile, ettekanne "Tervendav side
P&lvamaa loodusega, veeteraapia", teematoad: esmaabi, kaela- ja Koolitus oli suunatud viga
tervisekonverents tlavastme valu ja tédviime, muuseumi vdimalused laiale spetsialistide grupile
"Tervisedendus - milleks, |tervisedenduseks, tasakaalu loomine vilise ja sisemise Palvamaal so tédealisele
7 |Pdlva kellele, kuidas" keskkonna vahel elanikkennale. Hea Ei
Koolitus Koolitus oli suunatud
"Psiihholoogiline abi Pdlva maakonna
lasteaiabpetajatele” Eneseabi meetodid, depressioon, positiivne psihholoogia, lasteaedade personalile so
8 |Pdlva Palva MV saalis enesehinnangu psihheloogiline clulisus todealisele elanikkonnale. |véhene Ei
Kajastamist leidnud teemad: hea enesetunne ja tasakaal,
Koolitus Valgjarve- muutuste neurcloogilised ahelad, inimene kui energeetiline ja
Pikajarve mdisas "Tervis |informatiivne clend, energeetilise psihholoogia vitted
13bi teadmiste ja ahistamaks stressiga toimetulekul ja hea enesetunde Haridusasutuste personal
g |Pdlva teadlikkuse" loomisel, aju gimnastika. so tédealine elanikkond Vahene Ei
Tartumaa KOV
sotsiaalvaldkonna
esindajate Ettekanne "Kuidas suhelda keerulise kliendiga. Toimetulek Sotsiaaltédtajad kuuluvad
Terviseseminar stressiga, eneseregulatsiooni vdimalused”, sotsiaaldraama KOV tervizekomisjonidesse,
Plhajérve "Halb ema?", KOV terviseprofiilid ja tervisemajurite mis tegelevad kohalikul
10 |Tartu konverentskeskuses kaardistamine tasandil tervise teemadega |Vihene Jah
Ettekanded: tervise- ja vigastuste profiili tutvustus, avatud
taotlusvooru tutvustus, inimesedpetuse ainekava tutvustus Tartumaa terviseaktiivi
(tédtubades toimusid erinevate meeskondade tétkoosolekud), |kuuluvad maakonna
Tartumaa Terviseaktiivi |imberpéératud toidupiiramiid, TN sisehindamise seminar, tervisendukogu, KOVide ja
Energialaager Elva koostddpartnerite, uuringuvajaduste ja koolitusvajaduste lasteaedade-koclide
11 [Tartu spordikeskuses kaardistus tervisendukogude liitkmed |V&hene lah
Suvekool oli suunatud
Tartumaa tervist Tartumaa tervist
edendavate Ettekanded: hariduslik kinesioloogia - kogu kehaga Sppimine, |edendavate
haridusasutuste sotsiaalteater vigastuste ennetamise teemadel, endasse haridusasutuste
tervisemeeskondade vaatamine, virgutus kehale - meie ruht, meie tervis séltub tervisemeeskondade
12 |Tartu suvekool Kambjas meist enestest liitkmetele. Véhene Jah
Eesmargiks integreerida akadeemilisi, teaduslik, Seminar oli suunatud
valgamaa tervisedenduse|neurclingvistiline programmeerimise, kinesioloogia ja phikoolide Gpetajatele ja
seminar "Marka ja aita |energeetilise psihholoogia tehnikaid; sgilitada koostdd ja lapsevanematele so
13 [valga izeennast” tahelepanuvdime isikliku 18bipdlemise ennetamiseks. todealisele elanikkonnale. |Vahene Ei
Valgamaa koolieelsete
lasteasutuste thdtajate
arenduskoolitus Uhtjarve Lasteaedade personal so
14 [valga NEiariigis Ettekanne "21. sajand - suhtlemise sajand” tidealine elanikkond. Vahene Ei
Varu maakonna tervist
edendavate koolide ja
lasteaedade vorgustiku
tervisendukogude ja
Suvekool Uhtjarve Loengud "Tasakaal ja elurdom iseendas", "Terviklik tervis - tervisemeeskondade
15 |Varu Noiariigis keha ja teadvuse koostdd" ning tervistaw matk koos ndidadega |litkmed Wihene Jah
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