Vabariigi Valitsuse 23. augusti 2021. a korralduse nr 305 ,,COVID-19 haiguse leviku
tokestamiseks vajalikud meetmed ja piirangud* muutmise seletuskiri

1. Sissejuhatus

Korralduse eesmirk on kehtestada COVID-19 haiguse leviku tdkestamiseks Vajalikud
piirangud ja meetmed.

Korralduse eelndu ja seletuskirja on koostanud Kultuuriministeeriumi, Sotsiaalministeeriumi,
Riigikantselei ning Terviseameti ametnikud.

2. Korralduse sisu

Korraldus kehtestatakse nakkushaiguste ennetamise ja torje seaduse § 28 1dike 2 punktide 1-3
ja 5 ning 15igete 5 ja 6 alusel ning arvestades sama paragrahvi 15iget 8.

Kéesoleva korraldusega kehtestatakse tdiendavad kontrollimeetmed SARS-CoV-2 viiruse
leviku takistamiseks ja sellest tuleneva haiglakoormuse vihendamiseks.

Korralduse kohaselt saavad edaspidi kontrollitud tegevustes osaleda SARS-CoV-2 viiruse vastu
vaktsineeritud voi COVID-19 ldbipddenud. Erinevalt varasemast ei voimaldata tegevustes
osalemist enam antigeen-RTD voi RT-PCR testi tulemuste alusel. Nakkuse piiramise eesmérgi
korval on olulisel kohal vihendada raskelt haigestuvate isikute arvu. Kuna vaktsineerimata voi
labipddemata isikute raskelt haigestumise risk on oluliselt kdrgem ning samas on
vaktsineerimata isikute hulk véiksem kui vaktsineeritute voi COVID-19 haiguse 1abipddenud
isikute hulk, on pdhjendatud piirata just nende ligipdasu tegevustele, kus neil on oht haigestuda.

Lisaks tdpsustatakse hajutatuse ja maski kandmise nduet. Korraldus ndeb ette, et avalikus
siseruumis vastutab hajutatuse ndude tagamise eest edaspidi tegevuse eest vastutav isik. Maski
kandmine on iildjuhul isiku vastutus, kuid avalikus siseruumis toimuva tegevuse korral, kus on
ette ndhtud maski kandmise kohustus, vastutab kohustuse tditmise eest samuti tegevuse eest
vastutav isik. See tdhendab, et nditeks teenusepakkuja vOi kaupleja, kelle miiiigi- voi
teenindusalal isik ei kanna maski, peab suunama isiku maski kandma voi mitte lubama teda
miiiigi- vOi teenindusalale.

Samuti kitsendatakse senist maski kandmise nduet, mille kohaselt oli isikutel kohustus kanda
kaitsemaski vOi katta nina ja suu. See on vajalik selleks, et tohusamalt saavutada maskide
kandmise kohustuse eesmérki tokestada nakkushaiguse COVID-19 epideemilist levikut ning
kaitsta inimeste elu ja tervist. Mask vidhendab vdimalust, et 1dheduses kohivalt inimeselt jouab
viirus pritsmetega terve inimeseni koguses, mis pdhjustab nakatumise ja haigestumise.

Korralduse kohaselt on edaspidi noutud iiksnes kaitsemaski kandmine. Kaitsemaskiks peetakse
tavamoistes nii meditsiinilist kaitsemaski kui ka muid hingamisteede kaitsevahendeid, néiteks
isetehtud maski. Kaitsemaskina ei ldhe arvesse sall, torusall, krae vdi muu ese, millega niagu
kaetakse, mis ei ole selgelt disaini ja materjali poolest mdeldud kaitsemaskina kasutamiseks.
Eelkdige moeldakse kaitsemaski all nduetele vastavat meditsiinilist maski. Maskindude
taitmiseks ei loeta enam visiiri kandmist. Maskindue loetakse aga tdidetuks respiraatori
kandmisel.



Maskide tiilipe saab liigitada kolmeks:

1. Mittemeditsiinilised kaitsemaskid (kogukonnas kasutatavad kaitsemaskid, isetehtud maskid)
on isetehtud voi kaubanduses saadaolevad kaitsemaskid. Enamasti on need valmistatud
erinevatest tekstiilmaterjalidest (riidest) voi muudest materjalidest. Mittemeditsiinilised maskid
peavad vastama standardile CWA 17553:2020 voi 237 CWA 17553:2020. Lisaks tuleks meeles
pidada, et isetehtud mask peaks vastu pidama 5 pesutsiiklit, minimaalse temperatuuriga 60°C.
Samuti ei voi mittemeditsiinilisel maskil olla sissehingamis- ja/voi véljahingamisklappe.

2. Meditsiinilised kaitsemaskid on maskid, mis on moeldud eelkdige selleks, et kaitsta patsienti
meditsiinilise protseduuri ajal. Maskid vastavad ka Euroopa standardis EN 14683:2019
médratletud nduetele.

3. Filtreerivad poolmaskid kaitsevad viliskeskkonnas leiduvate osakeste eest. Filtreerivaid
poolmaske jaotatakse klassideks selle jargi, kui hésti need filtreerivad. FFP2 klass tihendab, et
see filtreerib 95% osakesi, mille 1dbimodt on 0,3 um ehk 0,0003 millimeetrit voi enam. FFP3
kaitseklassi mask filtreerib vdhemalt 99% Shus leiduvatest osakestest.

Mittemeditsiiniliste maskide kasutamisel tuleks eelistada selliseid, mis vastavad standardile
CWA 17553:2020 voi 237 CWA 17553:2020. Mittemeditsiinilise maski puhul on oluline
silmas pidada, et see ei ole sama efektiivne kui meditsiiniline mask ega takista samavéaarselt
viiruse levikut, kiill aga voib koos teiste ennetavate meetmetega viahendada nakkusriski.

Meditsiinilist maski voib mittemeditsiinilise kaitsemaskiga asenda n-6 terve, COVID-19
riskirithma mittekuuluv tavainimene, kes ei hoolda ega ravi COVID-19 haigestunut.

Hajutatuse ndude, kaitsemaski kandmise ndude ja COVID-19 tdendi kontrollimise ja teiste
nduete puhul on tegemist majandustegevuse piiramisega, mille diguslik alus tuleneb NETS § 28
I6ike 2 punktist 5, 16ike 5 punktidest 1 ja 3 ja ldikest 8, mille kohaselt voib eriti ohtliku
nakkushaiguse leviku tokestamiseks Vabariigi Valitsus sulgeda asutusi ja ettevotteid voi piirata
nende tegevust voi kehtestada muid litkumisvabaduse piiranguid.

Piirangute rakendamine muudetud kujul ning teiste piirangute ja meetmete jitkamine, mida
kdesoleva korraldusega ei muudeta, on tGhus ning proportsionaalne meede, et tagada inimeste
elu ja tervis ning rahvatervise ja tervishoiusiisteemi toimepidevus. Vabariigi Valitsus kehtestab
piiranguid ja meetmeid, mis on praeguses olukorras proportsionaalsed nakkuse levikuga ja
mille eesmérk on vahendada nakkuse leviku suurenemise riski.

Piirangute ja meetmete kehtestamise ldhtekoht on, et SARS-CoV-2 pohjustatav COVID-19 on
nakkushaigus, mis levib inimeselt inimesele piisknakkusena, peamiselt ldhikontaktil
nakkusohtliku inimesega. Viirust on voimalik saada nakatunud inimesega ldhikontaktis olles,
hingates sisse viiruse osakesi', vdi saastunud pindade ning nt saastunud kite kaudu. Viirus levib
paremini halvasti ventileeritud, suure inimeste hulgaga ja tlerahvastatud siseruumides, kus
viibitakse pikema aja véltel. Arvestada tuleb, et aerosoolid (viiruse osakesed) vdivad piisida
ohus pikema aja viltel ning litkuda enam kui 1 meetri kaugusele. Mida ldhemal inimesed
iiksteisele on, seda tdendolisem on viiruse levik.

1 https://www.who.int/news-room/g-a-detail/coronavirus-disease-covid-19-how-is-it-transmitted
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Samuti on SARS-CoV-2 viirusega nakatumise oht dues, kus viibitakse paljude inimestega
lahedases kontaktis. Peamiselt levib viirus vilisohus (liritustel) kontaktiga saastunud pindade
kaudu. Ohukaudse leviku risk on madalam kui siseruumides?.

Kéesolevas korralduses ettendhtud muudatuste tegemisel ldhtutakse hiippelisest nakkuse
levikust ning suurest haiglaravi vajajate arvust. 41. nddala (11.—17. oktoober) jooksul lisandus
7999 haigusjuhtu. Seisuga 18. oktoober 2021. a on viimase 14 pdeva haigestumus 100 000
elaniku kohta 1087,2. Terviseamet ennustab jargmistel nddalatel kasvu jatkumist. Vorreldes 41.
nddalaga suurenes uute juhtude arv 23,9% vorra.

Jatkuvalt kasvab haigestunute arv vanuserithmades 5-9 ja 10-14 aastat ning nende vanemate
seas vanuses 35-39 ja 4044 aastat. Suurem kasv oli vanusriithmas 80 aastat ja vanemad (62%
vorra), 70—74 aastat (54% vorra) ja 20—-24 aastat (38% vdrra). 42. niddalal on oodata keskmiselt
umbes 1400 nakatunut paevas ja 10 000 nakatunut nddalas. Alates septembrist 2021. a kasutusel
oleva riskimaatriksi jargi, mis arvestab hospitaliseerimist, on koroonaviiruse leviku riskitase
korge. Eestis on riigisisene epideemiline levik ning vorreldes teiste Euroopa riikidega on Eesti
epidemioloogiline olukord iiks halvimaid. Paralleelselt korge haigestumisega on Eesti elanike
hulgas vaktsineerimisega hdlmatus iiks Euroopa madalamaid.

41. nidalal registreeriti 124 sisse toodud haigusjuhtu, nende osakaal moodustas 2% juhtudest,
mille kohta on andmeid nakatumispaiga kohta. Vorreldes eelmise niddalaga on sisse toodud
juhtude osakaal vihenenud. 41. nédala sisse toodud haigusjuhud on seotud reisimisega 25 riigis.
Kodige rohkem haigusjuhte on endiselt seotud reisimisega Tiirgis, Soomes ja Venemaal.

Haigestunute kasvu foonil kasvab haiglaravi vajavate inimeste arv, seda eriti eakate inimeste
seas. Seisuga 18. oktoober 2021. a viibib haiglaravil 408 COVID-19 patsienti, neist
intensiivravil 33 patsienti, juhitaval hingamisel 17. Seejuures ainuiiksi 41. nédalal
hospitaliseeriti 348 inimest (vorreldes 40. nddalaga suurenes 43,8% vorra). Sellele eelneval, 40.
nddalal, hospitaliseeriti 242 inimest (vOrreldes 39. niddalaga suurenes 21,6% vorra).
Hospitaliseeritutest 72% olid vaktsineerimata isikud (jdi samaks kui 39. nddalal). Seisuga 18.
oktoober 2021. a on haiglaravil olevate patsientide keskmine vanus 69 aastat, 60-aastaste ja
vanemate isikute osakaal moodustab 75,5%. Surve tottu haiglatele on haiglatele antud 19.
oktoobri 2021. a seisuga suunis piirata plaanilist ravi ja rakendada véhendatud koosseisuga
kiirabibrigaade.

IIma lisapiirangute rakendamiseta voib oodata, et haiglaravi vajavate inimeste arv tduseb
lahipdevadel kuni 450ni, oktoobri 16puks kuni 500ni ja novembri keskpaigaks kuni 600ni
(maksimaalne voimekus on hinnanguliselt 700). Haiglatesse jouavad peamiselt vaktsineerimata
inimesed. Hetkel haiglaravi vajavatest inimestest (413) on vaktsineerimata 247, mis moodustab
koikidest haiglaravi vajavatest inimestest 59,8% (neist siimptomaatilise COVIDi tottu 207
inimest), ning vaktsineerimiskuur on pooleli 12, mis moodustab koikidest haiglaravi vajavatest
inimestest 2,9% (neist siimptomaatilise COVIDi tdttu 4 inimest). Samuti on suremus valdavalt
vaktsineerimata isikute hulgas. 41. nddalal suri COVID-19 tottu 30 inimest, neist 70% ei olnud
vaktsineeritud.

Terviseamet soovitab oma 18. oktoobri 2021. a olukorra hinnangus kehtestada rangemad
tihiskondlikud meetmed viiruse leviku kontrollimiseks. Vabariigi Valitsust ndustav
teadusndukoda soovitab samuti kehtestada lisameetmeid viiruse leviku tokestamiseks.

2 https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/more/science-and-research/surface-transmission.html
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18. oktoobri 2021. a seisuga on Eestis vaktsineeritud 772 500 (58,13%) inimest, kellest
vaktsineerimiskuur on 19petatud 729 190 (54,87%) inimesel.

Korralduse punkti 1 alapunktiga 1 muudetakse punkti 4 alapunkti 21 sOnastust, et see oleks
kooskdlas Vabariigi Valitsuse 28. mai 2021. a korralduse nr 212 ,,Karantiini kehtestamine
COVID-19 haiguse diagnoosiga vo0i positiivse testi tulemusega isikutele ja nende isikutega
lahikontaktis olnud isikutele* punkti 4 alapunktis 10 kehtestatava® koolidpilastele etteniihtud
lihtsustatud karantiinikorraga.

Korralduse nr 212 muudatusega laiendatakse lihtsustatud karantiinikorda ka huvikoolides
osalemisele, millest tulenevalt ei ole pdhjendatud riigipiiri iiletamisel kehtestada kitsama
ulatusega isolatsioonikorda, kui seda on ldhikontaktsuse korral kehtestatav karantiin. Seega
peab piiritiletuse jarel jargima samu ndudeid, mis on kehtestatud nimetatud karantiini ndudeid
sdtestavas korralduses.

Korralduse punkti 1 alapunktiga 2 tidpsustatakse vastutust tagada hajutatus avalikus
siseruumis ning maski kandmise korda.

Kehtiva korralduse punkt 7 néeb ette, et avalikus siseruumis voib viibida ja liikuda hajutatult.
Seejuures ei ole tdpsustatud, kes vastutab noude tditmise eest. Jérelevalvet teostava
Terviseameti ja ametiabi korras kaasatava Politsei- ja Piirivalveameti kogemus on ndidanud, et
praktikas on see loonud olukorra, kus hajutatuse nduet ei jérgita piisavalt. Uksikisikutel puudub
selge suunis, millist distantsi peaks avalikes siseruumides hoidma, ning samas ei ole tegevuse
eest vastutavatelt isikutel otsest kohustust jérgida, et alal voi ruumis, kus tegevust 14bi viiakse
(sh kauplemine, teenuste pakkumine) ei viibiks ebamdistlikult palju inimesi vdi et nad ei
koguneks selliselt, et tekib vahetu kontakt mitmete inimeste vahel.

Kidesoleva muudatusega ei teki tegevuse eest vastutaval isiku jarelevalvepddevust, vaid ta
vastutab nduete rikkumise eest olukorras, kui tema ldbiviidava tegevuse raames ei tdideta
hajutatuse nduet. Noude tditmist on tegevuse eest vastutaval isikul vdimalik tagada, suunates
isikuid jérgima hajutatuse nduet, voi sellest keeldumise korral mitte lubama neil tegevuses
osaleda.

Kui site sisaldab kohustust tagada hajutatus, kaitsemaski kandmise kohustust vdi muid
ettevotja, Urituse korraldaja voi teenuse osutaja mojuvoimus olevaid ndudeid, siis on see
kohustus nouet tdita nimetatud isikul, kes teenust osutab voi majandustegevust ldbi viib voi
uritust korraldab. Teistel isikutel, nditeks klientidel on kohustus kanda maski. Klientidel voi
muudel isikutel ei ole mdjuvdimu tagada nditeks hajutatuse nduet inventari paigutamisega
ruumis, seega on see kohustus ruumi valdajal vo1 omanikul. Teenuse osutaja voi iirituse
korraldaja peab juhtima isikute tdhelepanu nende vastavasisulisele kohustusele ning tagama
tingimused, et teenuse kasutajatel oleks voimalik korraldusega kehtestatud tingimusi téita.

Sellest tulenevalt ndhakse korralduses ette, et punktis 7 sitestatud hajutatuse peab tagama
tegevuse eest vastutav isik. Tegevuse eest vastutava isiku alla kuuluvad mh iirituste korraldajad,
teenuste pakkujad, kauplused, toitlustusettevotted jt. Seejuures ei kehtestata korraldusega tipset
vahemaad. Hajutatuse tagamine tdhendab, et tagada tuleb, et isikute grupid voi iiksikisikud ei

3 Korralduse nr 212 muudatused on kavandatud vastu votta samal ajal kiesoleva korraldusega 21.10.2021.
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viibiks tksteisele liiga ldhedal ning vahetus kontaktis. Vahetu kontakt inimeste vahel, kes
tavapdraselt koos ei viibi, suurendab nakkuse leviku voimalust ning ei taga nakkusohutust.

Sarnaselt kehtiva korraga ei kehti piirang koos liikuva voi viibiva perekonna kohta vai juhul,
kui nimetatud tingimusi ei ole mdistlikult voimalik tagada.

Kéesoleva korraldusega tdpsustatakse maski kandmise kohustust.

Punkti 8 sonastust muudetakse selliselt, et avalikus ruumis on isikud kohustatud kandma
kaitsemaski. Kehtivast korraldusest jaetakse vilja fraas ,,voi katma suu ja nina“, mis voimaldas
kasutada mh visiire voi esemeid, mille materjal ja eseme tegumood vdimaldavad inimesel kési
kasutamata seda vajaliku aja ndokattena kasutada, nditeks kaelussallid, mis piisivad nina ja suu
ees, kui need ette tommata. Uuringud on ndidanud, et nina ja suu katmine vdhendab viiruse
levikut. Suurim koigist seni tehtud uuringutest hdlmas ligikaudu 350 000 Kkatsealust.*
Maskikandmise tokestav efekt viiruse levikule saavutati nimetatud uuringus siiski
meditsiiniliste maskidega, kusjuures ndo katmine (sh isetehtud maskidega) andis {iiksnes
minimaalse efekti.

Samuti tapsustatakse tervislikel pdhjustel maski kandmisest vabastatuse alust ndudega esitada
sellekohane arsti véljastatud tdend.

Pidades silmas korget koroonaviiruse riskitaset ning asjaolu, et maski kandmise kohustuse
eesmargiks on kaitsta kandjat teiste nakkusohtlike isikute levitatava viiruse eest ning kaitsta
terveid isikuid nakkusohtliku maskikandja levitatava viiruse eest, on eesmérgipéarane nduda just
vaid maski kandmist ning mitte vdimaldada selle asendamist muude esemetega, mille kasutegur
ei ole samavéadrne.

Maski kandmist koroonaviiruse SARS-CoV-2 leviku tokestamise lisameetmena toetavad ka
teadusuuringud®. Niiteks on joutud jéreldusele, et viiruse iilekandumise risk meditsiiniliste ja
NO95 respiraatorite kandmisel viaheneb keskmiselt viis korda. Mittemeditsiinilistel (puuvillast,
stinteetilistest materjalidest jms) ndomaskidel voib mitme hiljutise uuringu kohaselt olla
soodsaid filtreerivaid omadusi, mis on vdrreldavad meditsiiniliste ndomaskidega, soltuvalt
materjalist, kihtide arvust, koostisest ja kujust.

Erinevates teadusartiklites on toodud esile, et kohustuslikul maski kandmisel on oluline mdju
haigestumise ja suremuse nditajatele. Naiteks USA-s tehtud teadusuuringus leiti, et
tookeskkonnas rakendatud maskikohustus védhendas nddalas haigus- ja surmajuhtude
juurdekasvu vdahemalt 10% vorra. Samuti leiti Kanada andmete pdhjal, et kohustuslik maski

kandmine vihendab nidalast juhtude arvu 20-22% vorra®.

Haiguste Ennetamise ja Torje Euroopa Keskus (ECDC) soovitab deltatiive leviku taustal
tohustada mittefarmatseutiliste meetmete kasutamist, nagu néiteks distantsi jargimine, maskide

4 The Impact of Community Masking on COVID-19: A Cluster-Randomized Trial in Bangladesh. Kittesaadav:
https://www.poverty-action.org/publication/impact-community-masking-covid-19-cluster-randomized-trial-
bangladesh (20.10.2021).

5 European Centre for Disease prevention and Control. Technical report. ,,Using face masks in the community:
first update Effectiveness in reducing transmission of COVID-19.«

6 https://www.nature.com/articles/d41586-021-01394-0

5


https://www.poverty-action.org/publication/impact-community-masking-covid-19-cluster-randomized-trial-bangladesh
https://www.poverty-action.org/publication/impact-community-masking-covid-19-cluster-randomized-trial-bangladesh

kandmine siseruumides ja kogunemistel, kus kohtuvad nii alaealised kui ka nooremad
tdiskasvanud’.

Erinevate uuringute kohaselt tagab kdoige kindlama kaitse FFP1-3 mask ning seejirel
meditsiiniline mask. Kdige viimasel kohal on terviseohutuse seisukohalt suu ja nina katmine®.
Muude esemete nagu sallide, torusallide, kraede, visiiride jms puhul ei pruugi eseme suu ja
nina ees kandmine hoida 4ra viiruse levikut. Esiteks on selliste esemete materjalide varieeruvus
viga suur. Tavapdrane torusall on tihti {ihekordne liibuv materjal, mis ei piisi kindlalt suu ja
nina ees ning mille toime ei ole teada. Teiseks ei olda selliste esemete kasutamisel suu ja nina
katmiseks piisavalt hoolsad nende kiitlemisel. Salli vdi torusalli, mida samal ajal kantakse kaela
iimber ning korduvalt kdtega puututakse, tdombamisel suu ja nina ette on suur risk kanda
viirusosakesed kitega ndokattena kasutatavale esemele. Samuti ei rakendata tavapiraselt
selliste esemete suhtes vajalikke puhastamisndudeid ega kasutata neid iihekordsena. Seetdttu
on pohjendatud, et kdesoleva korraldusega jietakse vilja suu ja nina katmise vdimalus.

Lisaks on see vajalik oigusselguse huvides ning jirelevalve tohustamiseks. Jarelevalve
teostamisel ei hakata seejuures tegema tépset analiiiisi, millisele standardile mask vastab voi
millisest materjalist see on tehtud, vaid veendutakse visuaalsel vaatlusel, kas isik kannab disaini
ja materjali iildiste omaduste poolest maski.

Lisaks punktis 8 sitestatud noudele kanda maski avalikus siseruumis soltub maski kandmise
kohustus sellest, kas punktis 10 on sdtestatud III osa ehk kontrollitud tegevusele rakendatavate
nduete kohaldamine voi mitte. Kui tegevusvaldkondades ei ole III osa kohaldamist ette nidhtud,
siis tuleb punktis 8 sitestatud ndudeid tdita. See tdhendab, et tegevustes, kus ei kontrollita
COVID-tdendit, kehtib maski kandmise ndue. Selliste tegevuste puhul on kohustatud tegevuse
eest vastutav isik tagama maski kandmise ndude tditmise. Seda on vdimalik teha, suunates
maski mittekandvaid isikuid maski ette panema, pakkudes maske tasuta voi tasu eest kohapeal
ning vajaduse korral keeldudes maski mittekandvaid isikuid lubama tegevuses osaleda.

Isik, kes keeldub maski kandmast ette ndhtud kohas, tuginedes tervislikele pohjustele, peab
korralduse kohaselt esitama sellekohase tdendi. Terviseameti ja Politsei- ja Piirivalveameti
jarelevalve kidigus on ilmnenud, et tervislikke pohjuseid kasutatakse pohjendusena olukordades,
kus on pdhjendatud kahtlus, et vastavat alust tegelikult ei esine. Samas puuduvad jérelevalve
teostajatel efektiivsed meetmed aluse esinemise kontrollimiseks. Sellest tulenevalt on
korraldusega pandud tdendamiskoormis isikule, kes vastavale alusele tugineb.

Korralduse punkti 1 alapunktiga 3 tiiendatakse korraldust punktiga 8, mis koondab
maskikandmise kohustuse kohta kehtivad erandid loeteluna. Sellise sdtte mote on luua
oigusselgust ning muuta korraldus adressaatidele lihtsamini mdistetavaks.

Korralduse punkti 1 alapunktiga 4 muudetakse punkti 10 alapunktide 1 ja 2 sdnastust.
Alapunkti 1 tidiendatakse erandiga, mille kohaselt ei kohaldata III osas sdtestatud ndudeid

taienduskoolitusele ja sellega seotud eksamitele, mis on vajalikud kvalifikatsiooni omandamist
toendava tahtajalise tunnistuse saamiseks, kuna teatud juhtudel on tootamise eelduseks vastava

" Threat Assessment Brief: Implications for the EU/EEA on the spread of the SARS-CoV-2 Delta (B.1.617.2)
variant of concern. 23 Jun 2021

8 https://sciencetaskforce.ch/en/policy-brief/clarification-on-face-mask-types-architecture-quality-handling-test-
and-certification-procedures/



kvalifikatsiooni tdendava tahtajalise tunnistuse olemasolu
(vt https://lwww.kutsekoda.ee/reguleeritud-kutsed/).

Eriti merenduses, aga ka lennunduses ja avamereenergeetikas on rahvusvahelise reeglistikuga
satestatud, et selleks, et omada Gigust sel ajahetkel to6tada, peab tootajal lisaks kutsele olema
ka sel hetkel kehtiv n-6 kutse (kvalifikatsiooni) kinnitusdokument. See dokument valjastatakse
tidhtajalisena (tavapdraselt maksimaalselt 5 aastat) ja kui selle kehtivus on Iébi, siis inimene
tootada ei saa ja peab selle uuendama. Kutse (kvalifikatsooni) kinnitus viljastatakse ainult
juhul, kui isik 1dbib teatud praktilise iseloomuga hindamised ja harjutused. Lisaks reguleeritud
kutsetele kuuluvad erandi alla ka autojuhtide ameti- ja tdiendkoolitused ning ohtliku veost
vedava autojuhi ADR-koolitused. Seetdttu ei rakendata piiranguid sise- ja vélistingimuste
taiienduskoolitusele ja sellega seotud eksamitele, mis on vajalikud kvalifikatsiooni omandamist
toendava tdhtajalise tunnistuse saamiseks. Aga ka nimetatud juhtudel tuleb ldhtuda
iildpohimottest viahendada kontakte ja kasutada usaldusmeetmeid nagu maski kandmine ja
desinfitseerimisnduete tiitmine.

Alapunkti 2 tdiendatakse viitega professionaalsetele sportlastele, kes treenivad ja vdistlevad
sportmidngu meistriliiga klubi voi spordialaliidu all. Sportmadngude meistriliigades ja
individuaalalade koondistes on korge sportliku tasemega sportlasi, kellel ei ole to6suhet
spordiklubi voi spordialaliiduga, aga kes esindavad spordiklubi, spordialaliitu vdi Eesti
koondist samadel pohimdtetel ja eesmirkidel nagu todsuhtes olevad sportlased.

Pdhjuseks on enamasti asjaolu, et spordiorganisatsioonil ei ole piisavalt ressursse, et sdlmida
sportlastega lepinguline to0suhe ning maksta tootasu koigile sportlastele. Erand toosuhet
mitteomavatele sportlastele on oluline, et tagada sportlaste vordne kohtlemine spordiklubis v&i
spordialaliidus ning meistriliiga sportmingude klubide omavaheline vordne kohtlemine.

Samuti on erandit vaja, et viiksema eelarvega sportmidngude meistriliigade klubid saaksid
jatkata meistriliigas osalemist vOrdselt teiste klubidega, kellel on piisavalt rahalisi vahendeid
koigile mangijatele tootasu maksmiseks. Toosuhet mitteomavate sportlaste riskianaliiiisi
koostamisel ldhtutakse samadest pohimdtetest nagu punkti 14 alapunktis 4 viidatud todandja
tookeskkonna riskianaliiiisi koostamisel.

Nakkusohutuse tagamiseks peab liheks riskide maandamise meetmeks olema sportlaste
regulaarne testimine. Kui koik meistriliiga klubid voi koondise tasemel sportlased ei saa
tavapdarast treenimist ja voistlemist jatkata, siis loob see ebavordse olukorra meistriliiga klubide
vahel ning halvendab Eesti sportlaste konkurentsivoimet rahvusvahelisel tasandil.

Erandit ei ole voimalik laiendada harrastussportlastele, harrastusspordivoistlustele ega
litkumisharrastusiiritustele.

Korralduse punkti 1 alapunktis 5 on ette ndhtud tehniline muudatus, millega jéetakse vilja
viide punktile 15 tulenevalt asjaolust, et kdesoleva korralduse punkti 1 alapunktiga 7 5
tunnistatakse punkt 15 kehtetuks.

Korralduse punkti 1 alapunktiga 6 muudetakse punkti 14 alapunkti 2 selliselt, et edaspidi
kohaldub erand ka isikutele, kelle vaktsineerimine ei ole voimalik tervislikel pdhjustel, ning

seda toendab vastav arsti otsus.

Korralduse punkti 1 alapunktiga 7 tunnistatakse kehtetuks kehtiva korralduse punkt 15.


https://www.kutsekoda.ee/reguleeritud-kutsed/

Muudatusega jaetakse korraldusest vilja riigisiseste piirangute osas tegevustes osalemine
SARS-CoV-2 testi negatiivse tulemuse alusel.

Korralduses ettendhtud kitsendus piirab vaktsineerimata isikute ja nende, kes ei ole COVID-19
haigust 1dbi podenud, osalemist kontrollitud tegevustes ehk tegevustes, iiritustel ja teenustel,
kus osaleb rohkem isikuid ning kus on suurem tdendosus Viiruse levikuks. Isikud, kes on
vaktsineerimata ja ldhevad iiritustele, on suuremas nakatumisohus kui vaktsineeritud voi
haiguse ldbipddenud isikud. Isegi kui vaktsineerimata isik tdestab testi alusel, et tema ise ei ole
nakkusohtlik, siis teised iiritusele tulnud isikud vdivad olla talle ohtlikud — astimptomaatilised
viirusekandjad. Seetottu immuunkaitset mitteomavad isikud tiritustel enam osaleda ei saa.

Korralduse eesmark on tagada, et mida rohkem isikuid on vaktsineeritud, seda avatum saab olla
tthiskond, vdaheneb koormus haiglatele, plaanilisele ravile ning koormus majandusele. Selleks
on vajalik viltida vaktsineerimata isikute voimalikku rasket haigestumist, et tagada
tervishoiusiisteemi toimepidevus ning taastada haiglate normaalne toimimine ja plaaniline ravi.

Seda toetab asjaolu, et vaktsineerimata inimesel on enam kui kaheksa korda suurem toendosus
COVID-19 nakatudes haigust raskelt pddeda9 ja seetdttu sattuda haiglasse. Seetdttu saavad
korralduses sdtestatud tegevused olla turvalised iiksnes isikutele, kes on vaktsineeritud voi
COVID-19 haiguse 1dbi pdodenud. Kellel vastavat immuunkaitset ei ole, neile ei ole need kohad
turvalised.

Seetdttu peavad isikud, kellel puudub immuunkaitse, véltima kuni 10. jaanuarini 2022. a.
toitlustuskohti, kino, teatrit vdi muid asutusi. Toitlustuskohtades siilib erand kaasamiiiigiks
ning COVID-19 tdendit ei kiisita kaubanduses ning avalikel jumalateenistustel ning teistel
usulistel talitustel. Korralduse eesmérk on takistada viiruse levikut mittevaktsineeritute seas.
Isikud, kes ei ole vaktsineeritud voi COVID-19 haigust 1dbi pddenud, peaksid igal vGimalusel
kandma kaitsemaski kohtades, kus kogunevad teised isikud, sealhulgas kohtades, mis ei ole
avalikud kohad. Samuti peaksid nimetatud isikud viltima igasugu viltimatuid tarbetuid
kontakte teiste isikutega, sest risk nakatuda ning sattuda haiglaravile on suur.

Seelébi kaitseb riik isikute tervist ja elu kahest aspektist. Esiteks kaitseb korralduses ettendhtud
piirang vaktsineerimata isikuid endid, sest viaheneb nende tdendosus nakatuda ja oht, et need
isikud ise aktiivselt nakkust edasi kannaksid. Teadusndukoja liikme ja Tartu Ulikooli
matemaatilise statistika professori Krista Fischeri andmete kohaselt on vaktsineerimata isikul
ja sellel, kes ei ole COVID-19 haigust 1dbi pddenud, neli korda suurem tdendosus
koroonaviirusega nakatuda kui vaktsineerimata inimesel.°

19. oktoobri 2021. a seisuga on TEHIK-u andmete alusel raskelt haigestunutest ja haiglaravi
vajavatest COVID-19 nakatunutest 59,8% vaktsineerimata ja 41. nadalal COVID-19 tottu
surnud isikutest 70% ei olnud vaktsineeritud. See niitab, et vaktsineeritusel on oluline roll
tagamaks, et nakatumise korral ei haigestu isikud sedavord raskelt, et vajaksid haiglaravi.!!

® Vaktsineeritud nakatuvad ja kannavad viirust edasi — kas vaktsiinid on ikka tShusad? Vaktsineerimisega seotud hirmud,
miitidid ja faktid. Kriis.ee 28.09.2021. Kéttesaadav: https://kkk.kriis.ee/et/kkk/covid-19-
vaktsineerimine/vaktsineerimisega-seotud-hirmud-muudid-ja-faktid#content 10070602 (19.10.2021).

10 Samas.

11 Samas.



https://kkk.kriis.ee/et/kkk/covid-19-vaktsineerimine/vaktsineerimisega-seotud-hirmud-muudid-ja-faktid#content_q10070602
https://kkk.kriis.ee/et/kkk/covid-19-vaktsineerimine/vaktsineerimisega-seotud-hirmud-muudid-ja-faktid#content_q10070602

Teiseks aitab selline korraldus vihendada koormust haiglatele, sest raskelt haigestunuid, kellele
on vajalik osutada spetsiaalselt ravi ning rakendada tdiendavaid meetmeid, on vidhem. Ténu
sellele on vdimalik tagada iga abivajaja, sOltumata tema meditsiinilisest probleemist, ligipaas
arstiabile.

Meetme vajalikkus tuleneb praegusest suurest survest tervishoiusiisteemile, mida mdjutab
oluliselt madal vaktsineerituse tase.

Nakkuse leviku piiramise korval on kdesoleva korralduse muudatuste fookuses just raske
haigestumise véltimine. Eesti teadlased on avaldanud korduvalt seisukohta, et SARS-CoV-2
viiruse ndol on tegemist vaga kiiresti leviva viirusega, mis tottu sellest n-6 tdielik vabanemine
ei ole realistlik,'2 ning ainus viis tagada praeguse parima teadusliku teadmise juures inimeste
tervise kaitse on vaktsineeritus.'® Sellest tulenevalt on pdhjendatud iihelt poolt vaktsineerimise
edendamine, kuid teiselt poolt nende isikute kaitseks, kes ei ole ennast vaktsineerinud ning
kellel on oht raskelt haigestuda, piirata suurema haigestumisriskiga isikute osavottu tegevustest,
kus voib olla nakatumise oht.

Meede mojutab ennekdike neid, kes ei ole korralduse kehtimise ajaks end vaktsineerinud voi
COVID-19 haigust ldbi pddenud. See grupp kahaneb jarjest. 19. oktoobri 2021. a seisuga on
tile poole Eesti elanikkonnast ennast vaktsineerinud (54,87%). Seejuures ei ole alla 12-aastastel
lastel ning isikutel, kes on COVID-19 ldbi pddenud, véimalik ennast vaktsineerida. Viimane
grupp on aga saavutanud ldbipddemise kaudu immuunsuse. Sellest tulenevalt on mdddukas
piirata tervise kaitse eesmaérgil nende isikute osalemist tegevustes, kes nakatuvad ja kannavad
viirust edasi kergemini, haigestuvad suurema tdendosusega raskelt ning kelle hulk on ajas
kahanev.

Samas on oluline mirkida, et vaktsineerimata isikutele ei piirata esmatarbeteenustele ligipddsu.
Isikud, kes ei ole vaktsineeritud, saavad jatkuvalt soetada meelepéraseid kaupu ning tarbida
olulisi teenuseid. Piiratakse ligipadsu just sellistele tegevustele, mis ei ole esmatihtsad, kuid
mille raames voib esineda hdlpsasti nakatumist.

Ringkonnakohus on médiruskaebuse lahendamisel asjas 3-21-2030/10, milles kaebuse esitaja
ndudis esialgse diguskorra raames korraldusest nr 305 tulenevate nduete rakendamata jatmist
tema osas, osutanud, et kohtu hinnangul on ,,inimeste elu ja tervis ning tervishoiusilisteemi
jatkusuutlik toimimine kaalukamad digushiived kui kaebaja voimalus tarbida temale vajalikke
teenuseid ilma tdendit esitamata. (...) Uks inimene saab oma &igusi ja vabadusi kasutada
niivord, kuivord see ei ohusta teise inimese digusi ja vabadusi (pohiseaduse § 19 1g 2).

Kiesolev korraldus 1dhtub samuti arusaamast, et selleks, et tagada abivajavate isikute ligipéads
arstiabile, on vajalik ajutiselt piirata teiste isikute voimalusi tarbida meelelahutust ning osaleda
seltskondlikes tegevustes. Eelkirjeldatud vdimaluste piiramine on praegust Kriitilist
epidemioloogilist olukorda ja tervishoiualase hddaolukorra viga korget riskitaset arvestades
mdddukas.

12 professor Lutsar: koroonaviirus on tagasi — peame Oppima sellega elama. PM Tervis, 5.10.2020. Kittesaadav:
https://tervis.postimees.ee/7078347/professor-lutsar-koroonaviirus-on-tagasi-peame-oppima-sellega-elama
(19.10.2021).

13 Merits: delta tiive levikut aitab vihendada iga vaktsineeritud inimene. ERR 25.08.2021. Kittesaadav:
https://www.err.ee/1608317510/merits-delta-tuve-levikut-aitab-vahendada-iga-vaktsineeritud-inimene (19.10.2021).

9



Eestis on viimasel 14 paeval 100 000 inimese kohta 1102 nakatunut. Euroopas on Eesti sellega
5. kdige korgema nakatumise niitajaga riik.}* Vardluseks on Litis 100 000 inimese kohta 1342
nakatunut.

Lati valitsus otsustas 8. oktoobril 2021. a kehtestada riigis alates 11. oktoobrist 2021. a kolmeks
kuuks eriolukorra. Eriolukorra raames kehtestati, et siseruumides toimuvatel tiritustel tohivad
osaleda vaid COVID-19 vaktsineeritud ja labipddenud isikud, piirati asutuste lahtiolekuaegu ja
osalejate arvu. Vdhendati oluliselt mittevaktsineeritud isikutele kittesaadavate teenuste hulka
ning maksimaalselt tuleb rakendada kaugt6od. Vaktsineerimata isikuid ei tohi siseruumides
toimuvatele eraiiritustele koguneda rohkem kui 10 ning véliiiritustele rohkem kui 20. Lubatud
on osaleda usuiiritustel sise- ja vilistingimustes, kasutada tihistransporti ja saada postiteenust.
Toitlustusasutustes on vaid kaasaostmise voimalus.

Lisaks Létile on asunud ka néiteks Prantsusmaa piirama testi tulemuse alusel teenuste tarbimise
voimaldamist. Prantsusmaal 10petati 15. oktoobril 2021. a tasuta COVID-19 testimine
simptomiteta ja ilma saatekirjata mittevaktsineeritud inimestele. Tasuta testimise vdimalus
sdilitatakse mittevaktsineeritud koolidpilastele ning vaktsineeritutele. Meetme eesmirk on
piirata mittevaktsineeritud inimestel selliste teenuste tarbimist, kus noutakse COVID-19
sertifikaati. Prantsusmaa valitsus teatas, et kavatseb riigis kehtivat eriolukorda pikendada
kuni 31. juulini 2022. a. Samas on Prantsusmaa 14 pieva nakatumine 100 000 inimese kohta
vaid 92.

Eestis on riigisisene epideemiline levik ning vorreldes teiste Euroopa riikidega on Eesti
epidemioloogiline olukord iiks halvimaid. Paralleelselt korge haigestumisega on Eesti elanike
hulgas vaktsineerimisega hdlmatus iiks Euroopa madalamaid. Seega on vajalik ja sobiv votta
meetmeid, mis iihelt poolt piiravad nakatumist ja teiselt poolt soodustavad vaktsineerimist.

Kéesoleva korraldusega kehtestatavad piirangud kehtivad viahemalt 10. jaanuarini 2022. a, kui
Vabariigi Valitsus ei otsusta teisiti. Nimetatud otsused tehakse eraldi Vabariigi Valitsuse
otsusega.

Alapunktiga 8 muudetakse punkti 16 sOnastust ja jdetakse vilja kohustus kontrollida testi
tegemise voi tdendi ehtsust.

Muudatus tuleneb punkti 15, millega nihti ette negatiivse testi tulemuse alusel digus osaleda
korraldatud tegevustes, kehtetuks tunnistamisest. Kuna korralduse jérgi ei aktsepteerita enam
negatiivse testi tulemust tegevuses osalemise alusena, siis ei ole tegevuse eest vastutaval isikul
poOhjust ega alust seda kontrollida.

Tegevuse eest vastutav isik ei tohi kasutada tdendite kontrollimiseks ebausaldusviirseid
rakendusi, mis andmeid ise salvestada ja edastada vodivad, ning eelistada tuleks riigi loodud
kontroll.digilugu.ee rakendust.

See tdhendab, et andmeid toddeldakse iiksnes kontrolli eesmirgil ning tegevuse eest vastutaval
isikul ei ole digus andmeid mis tahes ajahetkel séilitada, vélja arvatud juhul, kui isik annab
selleks isikuandmete kaitse tildméadruses satestatud korras ndusoleku voi esineb muu diguslik
alus andmete séilitamiseks isikuandmete kaitse ildméaruse kohaselt.

14 EURO_COVID19_ Dashboard. COVID-19 situation in the WHO European Region. Data as of: 19 October
2021, 10:00 (CET). Kaittesaadav:
https://who.maps.arcgis.com/apps/dashboards/ead3c6475654481ca51c248d52ab9c61 (19.10.2021).
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Vastutaval tootlejal on kohustus jargida koiki isikuandmete kaitse iildmédrusest tulenevaid
noudeid andmete to6tlemisel. Juhul, kui isikuandmete t66tlemise ndudeid rikutakse, teostab
vastavat jarelevalvet Andmekaitse Inspektsioon. Samuti lasub tegevuse eest vastutaval tootlejal
andmete tootlemise nduete rikkumise eest voimalik tsiviilvastutus. Nakkusohutuse tdendamise
kohustus on isikul, kes osaleb tegevuses.

Korralduse punktiga 2 néhakse ette korralduse joustumine 25. oktoobril 2021. a.

Korralduse punktis 3 ndhakse ette korralduse avaldamine Riigi Teatajas ja veebilehel kriis.ee.

Taimar Peterkop
Riigisekretar
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