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Kulud kasvavad ... monel pool

Tervishoiukulud SKP suhtes
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Allikas: WHO/Euro HFA andmebaas; 20.10.2007




Kas see on noudluse kasv ...

USA eraisikute tarbimise muutus 1970-2001
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SOURCE: U.S. Bureau of Economic Analysis.
NOTES: “Other” includes religious activities, education and research, perscnal care, and foreign travel. Components add to 100

percent. )
Uwe E. Reinhardt, Peter S. Hussey, and Gerard F. Anderson,

U.S. Health Care Spending In An International Context,
Health Affairs, Vol 23, Issue 3, 10-25




... vOI pakkumise kasv?
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Weiner, J. P BMJ 2007;335:236-238

No of doctors/100 000 population

Year

Fig 1 Actual and forecasted US non-trainee doctors (MD and DO degrees) per 100 000 population, 1975-2015
(American Medical Association, American Osteopathic Association, 2006).4 Primary care includes family
physicians, general internal medicine, and paediatfics ~ Sonnuiien i




Tervishoid on kasvanud toostuseks ...
samuti inimeste ootused koos elueaga

Eluiga 25-30a 45a 65a
Peamine Korilus, Pollumajand TOOstus
tobala klttimine us

Tervishoiu - ? Vaike 12,7 mird
majanduse USD
ulatus

Maailma - ? 1 triljon USD

majanduse

ulatus

“20.saj suurim kink oli pikem elu”
GB Becker, Business Week 31.01.2000

Allikas: Sheldon GF. Am J Surg. 2003 Jan;185(1):35-41.
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Vananemise otsene moju TH-
kulude kasvule el ole suur

Vananemise otsene moju tervishoiukulude kasvule
USA-s 1991-2010

Percent Overall growth
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SOURCE: B.C. Strunk and P.B. Ginsburg, “Aging Plays Limited Role in Health Care Cost Trends,” Data Bulletin (Washington:
Center for Studying Health System Change, 23 September 2002), Figure 1.

Allikas: Uwe E. Reinhardt,

Does The Aging Of The Population Really Drive The Demand For Health Care?,

Health Affairs, Vol 22, Issue 6, 27-39




Jarjest enam raha kulutavad
nooremad

Aastakeskmine tervishoiukulutuste kasv inimese kohta
vanusriilhmades ajaperioodidel 1963-1987 ning 1987-1999

Percent 1963-1987
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SOURCE: E. Meara, C. White, and D.M. Cutler, “Trends in Medical Spending by Age: 1963-1999" (Unpublished paper, Harvard
University, 27 March 2003).

Uwe E. Reinhardt,
Does The Aging Of The Population Really Drive The Demand For Health Care?,
Health Affairs, Vol 22, Issue 6, 27-39




Miks kulud kasvavad? - Ei tea ®

(2 versiooni USA naitel)

Technological
change

Allikas: Appleby & Harrison. “Spending on health care — how much is enough? King’s Fund 2006
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TERVISHOIUTOOTAJAD - SUUR
GLOBAALNE VALJAKUTSE

S8 PRAXIS
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Maailmas on 57 riiki kriitilise
tervishoiutootajate puudusega ning
hinnanguliselt on puudu kogu
maailmas

2,4 miljonit tervishoiutootajat!

World Health Report 2006
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Kul palju on vahe?

Arstide arv 100 000 el kohta
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Allikas: WHO/Euro HFA andmebaas; 20.10.2007
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TH-toOtajate hulk erineb riigiti

Eesti 2002

Eesti 2001
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Allikas:arstid — Eurostat yearbook 2003, Ik 102 ja Statsistical yearbook on

Candidate Countries 2003, Ik 51; dendusala téotajad - Docteur, Oxley 2003, Ik 68,

69:;Eesti — Sotsiaalministeerium 2003
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Raha eest el saa koike ...

Inglismaa suurendas 6
aastaga TH-kulutuse
6% SKP-It 8% SKP-
ni ja ikkagi ...

“NHS audit: Big spender,

unwise spender”
Economist 13.08.2007

“Can Gordon fix the
National Health Service?”
Economist 30.08.2007

Suvel avalikuks tulnud skandaal NHS residentide varbamispoliitikas on “viimase
polvkonna jooksul suurim arstikutsega seotud kriis”




Argumendid t00)O0u kasvava
tahtsuse poolt

e TOOjOuUMahukus
e Teadmistemahukus

e Tehnoloogia “piiratus” tervishoius

rot
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TOO jOud tervisholus

e 9,7% EL tO0jOuturust on
tervishoiutootajad (=6 miljoni)

e 7/-119% SKPst “kulutatakse”
tervishoius

e /0% tervishoiu kogukuludest on
to0joukulud

URINGU
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Uhine europere e.

REHEPAPLUS VOl
PARATAMATUS?
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Residentuuris oppijate paritolu
Inglismaal (2006.a)

Kik UK (96) EEA* (%) Mujalt (%6)
SREEEIE 18 449 10529 (57) 1204 (7) 6716 (36)
I’eglstrar
Senior
house 18376 9722 (53) 930 (5) 7724 (42)
officer

Allikas: G Winyard. “Medical immigration: the elephant in the room”. BMJ 2007;335:593-595




Uks streigitont kaib mdoda
Euroopat ...

Saksamaa i o -
— 70 000 arsti streikis Saksamaal 2006.a suvel. 2007.a

tegi haiglate liit avalduse, et inflatsiooni ja arstide
palgatousu tottu ei suudeta tagada arstiabi kvaliteeti

Poola

— u 300 haiglas ja kliinikus (800st) Poolas on toimunud
streigid alates 2006.a keskpaigast. Arstid nduavad
kohest 30%-list palgatousu — ca 21 tuh kr (= 2x riigi
keskmine); 2000 arsti on esitanud lahkumisavalduse
(10. oktoober 2007)

e .7




Tervishoiu- ja sotsiaalsektori keskmised palgad (PPS)
ja valitsussektori (sic!) kulutused tervishoiule SKPst

(2004.a)
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Allikas: anonltdmne Léti tervishoiuametnik viitega OECD-le
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Soidame!

Viélismaal to6tada soovivate tervishoiutOotajate osakaal kisitluse labiviinud
riikide I0ikes. Allikas: Borzeda jt. 2002, Ik 103; autorite arvutused
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Potentsiaalsete lahkujate arv on
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stabiliseerunud, aga ...

Vdlisriigis todtamise téendite taotlemine
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NATUKE TEOORIAT

S PRAXIS
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Miks?

 Minnakse reeglina lahiriikidesse (sealt on
lihtsam ka tagasi tuua)

* Noorte jaoks on oluline ndha maailma (vastav
argument minekuks on oluline ka Eestis)

e Teatud palgatasemest alates on olulisemad
tootingimused (Eestis on kohati see tase katte
joudnud),

— suurem palk ei anna to6tunde juurde vaid vahendab

neid, sest inimesed vaartustavad jarjest enam
Isiklikku aega




Tervisholut0o0jou kontekst

TOUKEJOUD
Tervise vajadused
 Demograafia
« Haiguskoormus

Terviseslisteem

* Finantseerimine
 Tehnoloogia

« Tarbijaeelistused

Kontekst

e T0B06joud ja haridus

e Avaliku sektori reformid
« Uleilmastumine

Allikas: World Health Report 2006

VALJAKUTSED
Arvud
* Puudus/llejaak

Oskuste koosseis
e Tervisetiimide tasakaal

Jaotus

e Sisemine (linn/maa)
 Rahvusvhaheline migratsioon
Tootingimused

e Tasustamine

* Mitte-rahalised motivaatorid

e ToOOkeskkond

SPRAXI




Innovaatiline t006joupuuduse
lahendamine

Rollidevaheliste piiride muutmine
e VOimestamine

e Asendamine

e Delegeerimine

e Leiutamine

Teenuseosutamise piiride muutmine
e Uleviimine

e Relokatsioon

e Esindamine




LOPETUSEKS
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Siis kul muru oli rohelisem...

log,, (Wealth (£5p95))
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Voidab see, kel on surres rohkem
asju
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Tee pool, aga tee korralikult

EFFECT OF REFORM ON MORTALITY
IN MEDICAL PATIENTS

Teaching intensity
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Adapted from JAMA 200 7;298:984-92
BMJ 2007;335:537
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Moned motted tahaks veel lisada ...

TO0jou planeerimine tervishoius ongi keeruline
Odavam ja lihntsam on koolitada arste kodumaal

Valjaoppe kvaliteet muutub jarjest tahtsamaks

— Kvaliteedi suurim kulukoht on personal ja suurim risk on nork valjadpe

— Praktikabaaside vorgu laiendamine

Jarjekindel ja sisukas karjaarinbustamine ja karjaari
edendamine noortele

JPositiivse holvamise” taktika naaberriikide suhtes

SPRAXI




EDU!

POLIITIKAUURINGUTE KESKUS
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