
1 

 

 

 

 

 

2015. aasta vigastushaigestumuse ja –surmade analüüs 

Sisukord 

Kasutatud lühendid ......................................................................................................................... 2 

Kokkuvõte ....................................................................................................................................... 3 

1. Olukorra kirjeldus ........................................................................................................................ 4 

1.1. Laste vigastused .................................................................................................................. 9 

1.1.1. Laste vigastused sõidukiõnnetustes .............................................................................. 9 

1.1.2. Laste vigastused juhuslike kukkumiste ning mehaanilise jõu toimel ............................... 9 

1.1.3. Laste uppumised ja hingamisohustuse tõttu saadud vigastused .................................. 10 

1.1.4. Laste vigastused suitsu ning tule toimel ning põletused ............................................... 10 

1.1.5. Laste vigastused juhuslike mürgistuste tõttu ................................................................ 10 

1.1.6. Laste vigastused tahtliku enesekahjustuse tõttu .......................................................... 11 

1.1.7. Laste vigastused rünnete tõttu ..................................................................................... 11 

2. Olukorra kirjeldus välispõhjuste lõikes ....................................................................................... 12 

2.1 Sõidukiõnnetused ................................................................................................................ 12 

2.2. Juhuslikud kukkumised ja mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastused ............................... 25 

2.3. Uppumised ja lämbumised ................................................................................................. 37 

2.4. Tulekahjud ja põletused ...................................................................................................... 41 

2.6. Enese vastu suunatud vägivald .......................................................................................... 52 

2.7. Teiste vastu suunatud vägivald ........................................................................................... 59 

2.8. Vigastused kodukeskkonnas .................................................................................................. 63 

2.9. Tööõnnetused ........................................................................................................................ 64 

 

 

 

  



2 

 

Analüüsi on Sotsiaalministeeriumi tellimusel koostanud Maris Uuetoa. 

 

Kasutatud lühendid 

EHK – Eesti Haigekassa 

EL – Euroopa Liit 

MNT –Maanteeamet 

RHK-10 – rahvusvaheline haiguste klassifikatsioon, 10. versioon 

RTA – Rahvastiku tervise arengukava 

TI – Tööinspektsioon 

  



3 

 

Kokkuvõte 

2015. aastal hukkus Eestis vigastuste tõttu Statistikaameti andmetel 863 inimest. 2015. aastal suri 

sarnaselt 2014. aastale kõige enam inimesi juhuslike mürgistuste, enesetappude ja juhuslike kuk-

kumiste tõttu. 2015. aastal olid 72% vigastuste tõttu hukkunutest 15–64-aastased inimesed. Kõige 

nooremad olid 2015. aastal narkootikumimürgistuste tõttu surnud inimesed. Surma põhjuste regist-

ri andmetel oli 2015. aastal ligi 77% vigastuste tõttu hukkunutest meessoost ning kõige suurem 

meessoo osakaal oli samuti narkootikumimürgistuste tõttu hukkunute puhul. 15–19-aastaste seas 

oli kõige suurem suremuskordaja enesetappude osas. Viimase 10 aasta jooksul on enesetapu 

sooritanud 73 15–19-aastast noorukit. Kõrgeimad vigastustest tingitud suremuskordajad oli 2015. 

aastal Jõgeva- ja Võrumaal. 

2015. aastal vähenes võrreldes 2014. aastaga suremus enesetappude, juhuslike mürgistuste, sõi-

dukiõnnetuste, uppumiste ning külmumise tõttu. Samas sagenesid surmad, mis olid põhjustatud 

juhuslikest kukkumistest, suitsu, tule ja leekide toimest ning surmad, mille puhul tahtlus jäi määra-

mata. Samas, ka nende välispõhjuste osas, mille puhul suremus vähenes, on võrreldes Euroopa 

Liidu keskmisega arenguruumi. Seega, kui võtta aluseks Põhjamaade näitaja, siis oleks võinud 

2015. aastal Eestis säästa 388 elu.  

Kuigi alkoholijoobes hukkunute osakaal mõne välispõhjuse osas vähenes, ei saa alkoholi rolli 

alahinnata. 2015. aastal oli alkoholijoobes 42% liikluses hukkunutest, 55% tuleõnnetuses 

hukkunutest, 42% uppunutest, 22% surnuks kukkunutest, 46% surnuks külmunutest ja ligi 32% 

enesetapu sooritanutest.1 Seega oli keskmiselt 40% vigastuste tõttu surnutest alkoholijoobes. 

Vigastuste tõttu ravi vajanud inimeste arv ja ka ravikulud näitavad enamike välispõhjuste osas 

tõusutrendi. Kui 2014. aastal kulus välispõhjuste toime tagajärgede raviks 31,6 mln eurot, siis 

2015. aastal oli vastav kulu 33,6 mln eurot. Sellele summale lisanduvad taastusravi kulud, 

ravikindlustamata isikute ravikulud ning haigus- ja töövõimetushüvitised. Näiteks Hollandis on 

leitud, et vigastuste kogukulud on 3,5 miljardit eurot aastas, kusjuures tervishoiuga seotud kulud on 

2 miljardit eurot ja 1,5 miljardit eurot on seotud produktiivsuse vähenemisega.2 

Kõige suuremad ravikulud on Eestis jätkuvalt seotud juhuslike kukkumistega ja kulud suurenevad 

iga aastaga. Mitmes välispõhjuste kategoorias on sagenenud kuni 4-aastaste laste vigastused. 

Kuni 4-aastaste laste vigastusi oli võrreldes 2014. aastaga rohkem nii põletuste, juhuslikud 

mürgistuste, rünnete osas. 

Siinkohal on oluline rõhutada, et käesoleva analüüsi koostamisel ei kasutatud 

                                                 
1 Alkoholi turg, tarbimine ja kahjud Eestis. Aastaraamat 2016 
2 Polinder S, Haagsma J, Panneman M et al. The economic burden of injury: Health care and productivity costs of 

injuries in the Netherlands. Accid Anal Prev. 2016 Aug;93:92–100 
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vigastushaigestumuse analüüsimisel isikustatud andmeid. Seetõttu tuleb aruandes läbivalt ravi 

saanud isikute arvu juures arvestada asjaoluga, et tegemist on ravijuhtude andmetega, mis 

ei pruugi kattuda õnnetusjuhtumite arvuga. See tähendab, et ravijuhtude arv ei kajasta üks-

ühele viga saanud isikute arvu, kuna inimene võib sama juhtumi tõttu mitu korda arsti juurde 

pöörduda. Samuti võib esineda olukordi, kus ühe õnnetuse tagajärjel tekkinud vigastused on 

erinevate arstivisiitide korral klassifitseeritud erineva välispõhjuse koodiga ja selle tõttu on 

käesoleva andmestiku põhjal üks välispõhjusest tingitud vigastus kirjas mitme juhuna. Samas ei 

pruugi ka kõik viga saanud inimesed arsti poole pöörduda. Siiski võib arvata, et käesolevas 

analüüsis kajastatav vigastuste tõttu ravi vajanute arv on reaalselt viga saanute arvust suurem. 

1. Olukorra kirjeldus 

2015. aastal suri Statistikaameti andmetel vigastuste (V01–Y89) tõttu 863 inimest – 656 meest ja 

207 naist. Surma põhjuste registri andmetel oli vigastustest tingitud surmasid kokku 904.3  

Vigastustest põhjustatud suremuse kordaja oli 2015. aastal 67,7. 2014. aastal oli vastav näitaja 

71,2 juhtu 100 000 elaniku kohta. 2014. aastal oli Euroopa Liidu (EL) keskmine näitaja 33,2 

Põhjamaade keskmine 37,3 juhtu 100 000 elaniku kohta. Seega, kui võtta aluseks Põhjamaade 

näitaja, siis oleks võinud 2015. aastal Eestis säästa 388 elu. 2014. aastal oli Eestis välispõhjustest 

tingitud suremus kaks korda suurem kui EL-i keskmine näitaja (joonis 1). Eesti liigub õiges suunas, 

kuid arenguruumi on veel palju. 

Joonis 1. Välispõhjustest tingitud suremus Eestis ja Euroopa Liidus perioodil 2006–2014 

Allikas: European Health for All 

Kuigi vereringeelundite haigustest ja kasvajatest tingitud surmasid on kordi rohkem kui vigastustest 

tingitud (joonis 2), siis on vigastussurmade eripära seisneb selles, et suur osa hukkunutest on 

tööealised inimesed. Samuti on paljud nendest vigastustest otseselt välditavad. 2015. aastal oli 

                                                 
3  Statistikaameti ja Surma põhjuste registri vigastussurmasid puudutavad andmed erinevad kohati seetõttu, et 
Statistikaamet arvestab inimese elukohana rahvastikuregistrisse kantud aadressi, kuid surma põhjuste register inimese 
reaalset elukohta 
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Surma põhjuste registri andmetel ca 72% vigastuste tõttu hukkunutest 15–64-aastased inimesed. 

Joonis 2. Peamised surmapõhjused Eestis perioodil 2006–2015  

 

Allikas: Statistikaamet 

Võrreldes 2014. aastaga langes suremuskordaja enesetappude, juhuslike mürgistuste, 

sõidukiõnnetuste, uppumiste ja külma toimel hukkunute osas. Suremuskordaja oli aga võrreldes 

2014. aastaga kõrgem juhuslike kukkumiste ja tuleõnnetustes hukkunute hulgas (joonis 3). Samuti 

oli rohkem surmasid, mille puhul tahtlus jäi määramata. Seetõttu on tõenäoline, et nii mõnigi 

enesetapp jäi tuvastamata. Vägivallasurmad jäid võrreldes 2014. aastaga samale tasemele. Viie 

aasta jooksul on püsivas tõusutrendis olnud kukkumissurmad. 

Joonis 3. Välispõhjustest tingitud suremus perioodil 2011–2015 

  

Allikas: Statistikaamet 
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Jätkuvalt olid olulisemateks surma põhjustajateks juhuslikud mürgistused, enesetapud ja 

juhuslikud kukkumised (joonis 4). 

Joonis 4. 2015. aastal vigastuste tõttu hukkunud inimesed soo lõikes 

Allikas: Statistikaamet 

Kõige nooremad olid 2015. aastal narkootikumimürgistuste tõttu surnud inimesed ning kõige 

suurem meessoo osakaal oli samuti narkootikumimürgistuste puhul (tabel 1). Kõige kõrgem 

keskmine vanus iseloomustas juhuslike kukkumiste tagajärjel surnud inimesi. 

Tabel 1. 2015. aasta vigastussurmasid iseloomustavad parameetrid 

Välispõhjus Hukkunute 

keskmine vanus 

(aastates) 

Meeste osakaal 

(protsentides) 

Suurim 

suremuskordaja 

maakondade lõikes 

Liiklusvigastused 46 69 Hiiu-, Jõgeva-, 

Lääne-Viru- ja 

Pärnumaa 

Juhuslikud kukkumised 65 68 Järvamaa 
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Uppumised 47 79 Hiiu- ja Valgamaa 

Tule ja leekide toime 

 

Alkoholimürgistused 

Narkootikumimürgistused 

Enesetapud 

Ründed 

63 

 

52 

32 

51 

48 

65 

 

82 

87 

82 

78 

Lääne-Viru-, Põlva- ja 

Valgamaa 

Võrumaa 

Ida-Viru- ja Harjumaa 

Jõgeva- ja Järvamaa 

Rapla-, Valga- ja Ida-

Virumaa 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kui 2014. aastal oli vigastustest tingitud suremuskordaja kõige kõrgem Hiiu-, Võru- ja Järvamaal, 

siis 2015. aastal olid kõrgeimad näitajad Jõgeva- ja Võrumaal (joonis 5). 

Joonis 5. Vigastussurmade esinemine 2015. aastal maakondade lõikes 

 

 

Allikas: Tervisestatistika ja terviseuuringute andmebaas 

Eesti Haigekassa (EHK) kulu välispõhjuste toimel saadud vigastuste tagajärgede4 raviks oli 2015. 

                                                 
4 RHK-10 koodid S00–T98 
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aastal 33,6 mln eurot. 2014. aastal oli vastav kulu 31,6 mln eurot. 

Kuni 19-aastaste laste raviks kulus ca 4,1 mln eurot, 20–64-aastaste raviks ca 15,2 mln ja üle 65-

aastaste inimeste raviks 14,3 mln eurot. Oluline on siinkohal silmas pidada, et üle 65-aastaseid oli 

2015. aastal absoluutarvudes ligi kolm korda vähem kui tööealiseid. Seega on vigastustega raviga 

seotud kulud proportsionaalselt suuremad kui tööealiste omad. 

Joonis 6. Välispõhjuste toime tagajärgede ravi kulud 2015. aastal vanuse lõikes 

Allikas. Eesti Haigekassa 

Joonis 7. Erinevatest välispõhjustest tingitud vigastuste ravikulu – 2014. ja 2015. aasta 
võrdlus 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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1.1. Laste vigastused 

2015. aastal hukkus Statistikaameti andmetel vigastuste tagajärjel 18 kuni 14-aastast last (8,6 

juhtu 100 000 lapse kohta). Samasugused näitajad olid ka 2014. aastal. Hukkunutest viis olid kuni 

4-aastased lapsed: üks laps hukkus liikluses, kaks hingamisohustuse või lämbumise, üks ebaselge 

tahtlusega sündmuse tõttu ning üks tulekahjus. 

1.1.1. Laste vigastused sõidukiõnnetustes  

Liikluses hukkus 2015. aastal neli kuni 14-aastast last. Kaks last hukkusid jalakäijana ja kaks olid 

autos kaassõitjad. 

2015. aastal vajas liiklusvigastuste tõttu ravi kokku 2161 last. Kõige enam vajasid arstiabi 10–14-

aastased lapsed – 838 last. Kõige enam vajasid lapsed ravi jalgratturina vigastamise saamise tõttu 

(V10–V19). Ülekaalukalt oli sagedasemaks põhjuseks kokkupõrketa sõidukiõnnetuses vigastada 

saamine jalgratturina (V18). 

Mitme sõidukiõnnetuse kategoorias vajasid aga lastest kõige enam ravi või kõige kallimat ravi kuni 

4-aastased lapsed, näiteks sõiduautosõitjana. Sõiduautosõitjana vigastada saanud laste keskmine 

ravikulu ühe lapse kohta oli üle 600 euro.  

1.1.2. Laste vigastused juhuslike kukkumiste ning mehaanilise jõu toimel 

Kukkumiste tõttu hukkunute seas ei olnud 2015. aastal ühtegi last. Kukkumiste tõttu vajasid kõige 

sagedamini arstiabi kuni 4-aastased ja 10–14-aastased lapsed. 52% 0–4-aastastest kukkumise 

tõttu arstiabi vajanud lastest kukkusid kodus. Kuni 4-aastaste laste seas oli ülekaalukaks 

kukkumise põhjuseks libisemine ja komistamine samal tasapinnal – 4318 juhtu. Keskmine ravikulu 

oli 110 eurot ühe lapse kohta. 

2015. aastal hukkus mehaanilise jõu toimel tekkinud (W315) vigastuste tõttu kaks last. 2015. aastal 

vajas eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu ravi 19 681 last. Kõige rohkem vajasid 

ravi 0–4-aastased ja 10–14-aastased lapsed. Keskmine kulu ca 60 eurot ühe juhu kohta. Kõige 

rohkem said kuni 4-aastased vigastada löögi tõttu vastu esemeid ja löögi tõttu nendega (W22). 

Sageduselt teisel kohal oli põhjusena silma või loomuliku kehahaava kaudu sisenenud võõrkeha 

(W44). Kuni 14-aastaste lapsed said ligi pooltel juhtudel eluta mehaanilise jõu toimel vigastuse 

kodukeskkonnas. 

Elusolendi mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu vajasid samuti kõige rohkem ravi 0–4- 

                                                 
5  W31 kategooria alla kuuluvad vigastused, mis on tekkinud kokkupuutel muude ja täpsustamata 
seadmetega, kaasa arvatud puhkusega seotud masinad. 
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ja 10–14-aastased lapsed ning 65% nendest juhtudest leidis aset kodus. Kuni 4-aastased lapsed 

vajasid kõige enam arstiabi seetõttu, et neid oli löödud, väänatud, hammustatud või kriimustatud 

teise isiku poolt (W50). Keskmine ravikulu oli 80 eurot lapse kohta. Sageduselt järgnes 

mittemürgiste putukate või muude lülijalgsete hammustus ja nõelamine (W57). 10–14-aastaste 

seas oli ülekaalukaks ravi põhjuseks samuti väänamine, hammustamine, kriimustamine. 

1.1.3. Laste uppumised ja hingamisohustuse tõttu saadud vigastused 

2015. aastal uppus kaks 10-aastast last. Uppumisohu tõttu vajas arstiabi neli last. Neist kolm 

juhtumit leidis aset kodus. 

Hingamisohustuse tõttu suri 2015. aastal kaks alla 4-aastast last ja üks 5-aastane laps. Põhjuseks 

olid juhuslik kägistus või lämbumine voodis (W75), juhuslik kägistus (W76) ning täpsustamata 

hingamisohustus (W84). 

Hingamisohustuse tõttu vajas arstiabi 21 last. Valdav enamik juhtudest olid seotud kuni 4-aastaste 

lastega. Enamik kuni 4-aastaste laste ravijuhte oli omakorda seotud toidu sissehingamise (W79) ja 

esemete hingamisteedesse sattumisega (W80). 70% hingamisohuse intsidente leidsid aset 

koduses keskkonnas. Kuni 4-aastaste ravikulu ühe juhu kohta oli ca 560 eurot.  

1.1.4. Laste vigastused suitsu ning tule toimel ning põletused 

Tuleõnnetuses hukkus 2015. aastal kaks alla 14-aastast last. Lapsed hukkusid kodus puhkenud 

tulekahjus. 

Suitsu, tule ja leekide toimel tekkinud vigastuste tõttu vajasid kõige enam abi sarnaselt eelnevatele 

aastatele 0-4-aastased lapsed – 61 last. 70% juhtudest said lapsed vigastuse koduses 

keskkonnas. Ravikulu ühe lapse kohta oli ca 3700 eurot. Peamiseks ravi põhjuseks oli tuleohtliku 

aine süttimise toime (X04) ja muu täpsustatud suitsu, tule ja leekide toime (X08).  

2015. aastal vajas põletuste tõttu arstiabi 767 0–4-aastast last. 2014. aastal vajas põletuste tõttu 

arstiabi 722 last. Haigestumuskordaja oli 2015. aastal kõrgem. Kõige enam vajasid lapsed ravi 

põletuse tõttu erinevate vedelikega (va tuline kraanivesi) (X12) – 209 juhtu. Sageduselt järgnes 

kokkupuude tuliste jookide, toidu, rasvade ja toiduõlidega (X10). Samuti oli ravikulu ühe lapse 

kohta mõneti suurem kui 2014 – 254 eurot.  

1.1.5. Laste vigastused juhuslike mürgistuste tõttu 

Juhusliku mürgistuse tõttu suri üks 14-aastane laps. Surma põhjuseks oli märgitud juhuslik 

mürgistus muude ja täpsustamata kemikaalide ning kahjulike ainetega (X49). 
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Kõige enam vajasid juhuslike mürgistuste tõttu sarnaselt eelnevatele aastatele ravi kuni 4-

aastased lapsed – 279 juhtu, millest 72% leidis aset koduses keskkonnas. Kuni 4-aastaste seas oli 

kõige rohkem juhuslikke mürgistusi muude ja täpsustamata kemikaalide ning kahjulike ainetega 

(X49)  – 117 juhtu. Sellesse kategooriasse liigituvad näiteks pesuvahendid.  

1.1.6. Laste vigastused tahtliku enesekahjustuse tõttu 

2015. aastal suri enesetapu tõttu kaks last. Tahtliku enesekahjustamise tõttu vajas 2015. aastal 

ravi 62 5–14-aastast last. Keskmine ravikulu oli 529 eurot ühe lapse kohta. Sagedasemaks 

enesekahjustamise viisiks oli mürgistus erinevate ravimitega. 68% 5–14-aastaste laste 

enesevigastamistest leidis aset kodus. 

1.1.7. Laste vigastused rünnete tõttu 

2015. aastal suri ründe tagajärjel üks 14-aastane laps.  

Palju ründeid oli 2015. aastal seotud kuni 4-aastaste lastega. Kuni 4-aastased lapsed vajasid 

arstiabi muude rünnete hulgas ka nii kõrgusest alla tõukamise, kägistamise (X91) kui ka 

seksuaalründe tõttu. Samuti vajasid kuni 4-aastased lapsed arstiabi hooletusse jätmise – 11 juhtu 

ja muu halva kohtlemise tõttu – 27 juhtu. 32% juhul oli ründe toimumise kohaks märgitud tänav. 

23% oli ründe aset leidmise kohaks kodu. 

2015. aastal vajas rünnete tõttu arstiabi 151 5–9-aastast ja 383 10–14-aastast last. 43% 5–9-

aastaste juhtude puhul oli ründe kohaks märgitud lasteaed või kool, 10–14-aastaste puhul oli 

vastav osakaal ca 34%, tänava osakaal 19%. 

Kokkuvõttes on kuni 4-aastaste laste vigastused mitmes kategoorias sagenenud. Kui võiks arvata, 

et põhjuseks võib olla laste suurem arv vastavas vanusgrupis, siis nii see ei ole. Statistikaameti 

andmetel (1. jaanuari seisuga) oli 2014. aastal Eestis 0–4-aastaseid lapsi 73 673, siis 2015. aastal 

oli vastav arv 71 714. 
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2. Olukorra kirjeldus välispõhjuste lõikes  

2.1 Sõidukiõnnetused 

Surma põhjuste registri andmetel hukkus 2015. aastal sõidukiõnnetuste (V01–V99) tõttu 86 

inimest, Statistikaameti andmetel 78 inimest.6 Kui võtta aluseks WHO liiklussurmade definitsioon7, 

siis hukkus liiklusvigastuste tõttu 76 inimest. Maanteeameti (MNT) andmetel hukkus 2015. aastal 

67 inimest.8 Seda seetõttu, et MNT loeb liiklusõnnetuse tagajärjel hukkunuks inimest, kes sureb 

hiljemalt 30 päeva jooksul pärast õnnetust, kuid Surma põhjuste register ja Statistikaamet sellist 

piiri ei sea. 

Eesti rahvuslikus liiklusohutusprogrammis (RLOP) on püstitatud eesmärk, et kolme aasta 

keskmisena ei tohiks hukkuda liikluses rohkem kui 75 inimest aastas. Kui võtta aluseks MNT poolt 

kajastatavad andmed – 2013. aastal 81 hukkunut, 2014. aastal 78 hukkunut ja 2015. aastal 67 

hukkunut, siis on kolme aasta keskmine 75 hukkunut aastas. 

Kui võrrelda Eestit EL-i keskmise tasemega, siis on Eestil veel liiklussurmade osas arenguruumi 

(joonis 8). 

Joonis 8. Liiklussurmade standarditud suremuskordaja Eestis ja Euroopa Liidus perioodil 

2006–2014 

 

Allikas: European Health for All 

 

                                                 
6 Statistikaameti ja surma põhjuste registri vigastussurmasid puudutavad andmed erinevad kohati seetõttu, 
et Statistikaamet arvestab inimese elukohana rahvastikuregistrisse kantud aadressi, kuid surma põhjuste 
register inimese reaalset elukohta 
7 European Health for All andmebaasis on liiklusvigastustena arvesse võetud V02-V04, V09, V12-V14, V20-
V79, V82-V87, V89.  
8 Liiklusõnnetuste statistika 
https://www.mnt.ee/et/ametist/statistika/liiklusonnetuste-statistika 
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Keskmine sõidukiõnnetuses (V01–V99) hukkunu vanus oli 46 aastat (2014. aastal 43 aastat). 

Hukkunutest neli olid 2015. aastal kuni 14-aastased lapsed. Meeste osakaal hukkunutest oli 68,6% 

(2014. aastal 68,0%). 

Joobes ja joobe tunnustega inimese osalusel toimunud liiklusõnnetustes hukkus 2015. aastal 14 

inimest ja sai vigastada 215 inimest. 2014. aastal olid vastavad numbrid 15 ja 239. Joobes  

inimeste osakaal hukkunutest oli 2015. aastal  9,1% samas, kui 2014. aastal oli vastav osakaal 

15,4%.9 

Kõige enam hukkusid inimesed liikluses jalakäija ja sõiduautosõitjana (joonis 9). 

Joonis 9. 2015. aastal sõidukiõnnetustes hukkunud 

Allikas: Surma põhjuste register 

  

                                                 
9Alkoholi turg, tarbimine ja kahjud Eestis 
https://intra.tai.ee//images/prints/documents/147999781190_Alkoholi%20aastaraamat%202016.pdf 
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Sõidukiõnnetustes hukkunute seas domineerivad 25–44-aastased ning 60–64-aastased mehed 

(joonis 10). 

Joonis 10. 2015. aastal sõidukiõnnetuste tagajärjel hukkunud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Sõidukiõnnetustest tingitud suremuse kordaja oli kõrgem Hiiu-, Jõgeva-, Lääne-Viru- ja Pärnumaal 

(joonis 11). 2014. aastal oli antud näitaja kõrgeim Hiiu- ja Põlvamaal. 

Joonis 11. Sõidukiõnnetustes hukkunud inimesed maakondade lõikes10 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

                                                 
10 Tuleb arvesse võtta, et Hiiumaa registreeritud elanike arv on võrreldes teiste maakondadega oluliselt väiksem (näiteks 

võrreldes Harjumaaga on see ca 67 korda väiksem). Seetõttu piisab vaid paarist surmajuhtumist, et suremuskordaja 

suureks muutuks 
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EHK andmetel vajas 2015. aastal sõidukiõnnetuste (V01–V99) tõttu arstiabi 9747 inimest. Ravikulu 

kokku oli 2015. aastal ca 2,6 mln eurot, 2014. aastal oli ravikulu suurus 2,8 mln eurot. 

Absoluutarvuliselt vajasid levinumates sõidukiõnnetustes viga saanud inimestest kõige enam ravi 

25–29-aastased inimesed (joonis 12). See kattub osaliselt sõidukiõnnetustes hukkunud inimeste 

profiiliga.  

Nii nagu 2014. aastal vajasid ka 2015. aastal kõige enam arstiabi sõidukiõnnetuses vigastada 

saanud jalgratturid. Need juhud moodustasid enam kui poole kõigist ravi saanutest – 4375 inimest. 

Kõige enam vajasid selles kategoorias arstiabi just 10–14-aastased lapsed (joonis 12). Vigastatute 

arvu poolest olid järgmised kategooriad sõidukiõnnetuses vigastatud sõiduautosõitja – 1885 isikut 

ja sõidukiõnnetuses vigastatud mootorrattur – 1527 isikut.  

Joonis 12. Levinumates sõidukiõnnetustes vigastada saanud inimesed vanuse lõikes 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Nii nagu 2014. aastal vajasid ka 2015. aastal liiklusvigastuste tagajärjel inimesed ühe elaniku kohta 

kõige rohkem ravi Jõgevamaal (joonis 13). 

Joonis 13. Levinumates sõidukiõnnetustes vigastada saanud inimesed maakonna lõikes 

 

 

 

 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Järgnevalt on kirjeldatud erinevate sõidukiõnnetuste tõttu tekkinud vigastuste ravi andmed 

detailsemalt. 

Sõidukiõnnetuses vigastatud jalakäija (V01–V09) 

2015. aastal vajas jalakäijana õnnetusse sattunutest arstiabi 943 inimest. Keskmine ravikulu ühe 

inimese kohta oli 409 eurot. Absoluutarvudes ei joonistu jalakäijate seas välja konkreetseid 

riskigruppe (joonis 14). 

Joonis 14. 2015. aastal arstiabi vajanud jalakäijad (V01-V09)11 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Jalakäijatega seotud ravikulud olid kõige suuremad 35–39 ja 70–74-aastaste inimeste seas (joonis 

15). 

  

                                                 
11 Käesoleva aruande analüütilise osa koostamiseks kasutati EHK agregeeritud andmeid. See tähendab, et vigastuste 

raviga seotud kirjetes ei olnud võimalik tuvastada konkreetseid isikuid. Selle tõttu võib olla tegelik ravi vajanud 

inimeste arv väiksem – mõni isik on näiteks ühe kalendriaasta jooksul vajanud erinevate või ka sama välispõhjuse tõttu 

mitu korda ravi. Näiteks on võimalik, et inimene vajab ühe kalendriaasta jooksul ravi mitme erineva jalgrattaõnnetuse 

tõttu. Samuti võib esineda seda, et ühe õnnetuse tagajärjel tekkinud vigastused on klassifitseeritud  erinevate 

arstivisiitide korral erineva välispõhjuse koodiga ja selle tõttu on käesoleva andmestiku põhjal üks välispõhjusest 

tingitud vigastus kirjas mitme juhuna. 

0

20

40

60

80

100

A
b

so
lu

u
ta

rv

Vanus

Mees Naine Kokku



17 

 

Joonis 15. Jalakäijatega seotud (V01–V09) ravikulud 2015.aastal 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

 Sõidukiõnnetustes vigastatud jalgrattur (V10–V19) 

2015. aastal vajas jalgratturina õnnetusse sattununa arstiabi 4375 inimest. Keskmine ravikulu ühe 

inimese kohta oli 184 eurot. Kõige enam vajasid jalgratturina vigastada saanud arstabi 5–14-

aastased lapsed ja kuni 19-aastased noorukid (joonis 16). 

Joonis 16. 2015. aastal ravi vajanud jalgratturid (V10-V19) 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Jalgratturitena vigastada saanutest (V10–V19) olid suurimad ravikulud seotud kuni 4-aastaste 

lastega (joonis 17). 
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Joonis 17. 2015. aastal jalgratturitena vigastada saanud inimeste ravikulu vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kuna jalgrattaga seotud õnnetustest olid suur osa kokkupõrketa sõidukiõnnetused (V18), siis 

analüüsiti neid detailsemalt. Kokkupõrketa jalgrattaõnnetuste tõttu vajas 2015. aastal ravi 3434 

inimest. Keskmine ravikulu oli 187 eurot inimese kohta. Kõige enam vajasid kokkupõrketa 

jalgrattaõnnetuste tõttu ravi lapsed (joonis 18). Kokku vajas ravi 1102 kuni 14-aastast last. 

Keskmine ravikulu oli 125 eurot lapse kohta. 82% antud õnnetustest leidis aset kodus. 

Joonis 18. Kokkupõrketa õnnetuses vigastada saanud jalgratturid (V18) vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Sõidukiõnnetuses vigastatud mootorrattur (V20–V29) ja kolmerattalisel mootorsõidukil sõitja (V30–

V39) 

Mootorratturina vigastada saanuna vajas 2015. aastal arstiabi 1527 inimest. Keskmine ravikulu oli 

317 eurot inimese kohta. Kolmerattalisel mootorsõidukil sõitjana  vajas ravi 43 inimest. Keskmine 

ravikulu ühe inimese kohta oli 427 eurot. Kõige rohkem vajasid ravi 25–29-aastased mehed (joonis 
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19). 

Joonis 19. Mootorratturi ja kolmerattalisel mootorsõidukil sõitjana ravi vajanud vanuse ja 

soo lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Joonis 20. Mootorratturi ja kolmerattalisel mootorsõitjana vigastada saanute ravikulu 

vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Sõidukiõnnetuses vigastatud sõiduautosõitja V40–49 

2015. aastal vajas ravi 1885 inimest, kes said vigastada autosõitjana. Keskmine ravikulu  ühe 

inimese kohta oli 331 eurot. Kõige enam vajasid ravi 20–29-aastased inimesed (joonis 21).  
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Joonis 21. 2015. aastal sõiduatosõitjana ravi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Ravikulud olid kõige suuremad 20–34-aastaste inimeste ja kuni 4-aastaste laste seas (joonis 22). 

Joonis 22. 2015. aastal sõiduatosõitjana ravi vajanud inimeste ravikulu vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Sõidukiõnnetuses vigastatud pikapi- või veoautosõitja (V50–V59) või raskeveoautosõitja (V60–V 

69) 

Pikapi, veoauto- või raskeveoautosõitjana vigastada saanuna vajas 2015. aastal ravi 104 inimest. 

Keskmine ravikulu inimese kohta oli 370 eurot. Kõige enam vajasid 2015. aastal ravi 50–54-

aastased mehed (joonis 23). 
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Joonis 23. Pikapi, veoauto- või raskeveoautosõitjana ravi vajanud inimesed vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kõige suuremad ravikulud olid samuti seotud 50–54-aastaste meestega (joonis 24). 

Joonis 24. Pikapi, veoauto- või raskeveoautosõitjatega seotud ravikulud vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Sõidukiõnnetuses vigastatud bussisõitja V70–V79 

2015. aastal vajas bussisõitjana vigastada saanuna ravi 242 inimest. Keskmine ravikulu ühe 

inimese kohta oli 217 eurot. Vanuseliselt joonistusid ravi vajanute seas välja eakad – üle 79-

aastased naised (joonis 25). 
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Joonis 25. 2015. aastal bussisõitjana vigastada saanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kõige suuremad ravikulud olid samuti seotud eakatega (joonis 26). 

Joonis 26. 2015. aastal bussisõitjana vigastada saanud inimeste ravi vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Joonis 27. 2015. aastal bussisõitjana vigastada saanud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Muud maismaaliiklus-ja sõidukiõnnetused V80–V89 

Muudes maismaaliiklus- ja sõidukiõnnetustes vajas ravi kokku 508 inimest. Keskmine ravikulu oli 

342 eurot inimese kohta. Kõige enam vigastatuid oli 10–14-aastaste laste seas (joonis 28). 

Joonis 28. Muudes maismaa- ja sõidukiõnnetustes vigastada saanud inimesed vanuse ja 

soo lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Ravikulud olid suurimad laste ja eakate seas (joonis 29). 
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Joonis 29. Muudes maismaa- ja sõidukiõnnetustes vigastada saanud inimeste ravikulu 

vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Veesõidukiõnnetused (V90–V94) 

Veesõidukiõnnetuste tõttu vajas 2015. aastal ravi 39 inimest. Keskmine ravikulu ühe inimese kohta 

504 eurot. Kõige enam vajasid ravi 25–44-aastased inimesed (joonis 30). 

Joonis 30. Veesõidukiõnnetuste tõttu ravi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

 Veesõidukiõnnetustega seotud ravikulud olid suurimad 25–39-aastaste ja 50–64-aastaste seas 

(joonis 31). 
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Joonis 31. Veesõidukiõnnetustega seotud vigastuste ravikulu vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Raudteeõnnetused 

Raudteeõnnetustes hukkus 2015. aastal 9 inimest (2014. aastal 12) (TJA andmetel).12 

Raudteega seotud õnnetustes sai EHK andmetel vigastada 32 inimest: 

 Vigastada sai jalakäijana (V05) 14 inimest; 

 Sõiduautosõitjana (V45) 4 inimest; 

 Mootorratturina (V25) 3 inimest; 

 Veoautosõitjana (V55) 3 inimest; 

 Raskeveoautosõitjana (V65) 1 inimene; 

 Raudteerongi või -veokil sõitjana (V81) 7 inimest. 

2.2. Juhuslikud kukkumised ja mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastused 

Võrreldes 2014. aastaga hukkus 2015. aastal juhusliku kukkumise tagajärjel rohkem inimesi. 

Surma põhjuste registri andmetel hukkus kukkumise tagajärjel 123 inimest (Statistikaameti 

andmetel 119 inimest). Pärast 2010. aastat on kukkumissurmad pigem tõusvas trendis (joonis 32). 

  

                                                 
12 Õnnetused ja statistika 

http://www.tja.ee/2015/ 

 

0

2000

4000

6000

8000

0-4 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 60-64 65-69 75-79

R
a

v
ik

u
lu

 (
eu

ro
d

es
)

Vanus

http://www.tja.ee/2015/


26 

 

Joonis 32. Juhuslike kukkumistest tingitud surmad Eestis perioodi 2006 –2015 

 

Allikas: Statistikaamet 

Kukkumise tagajärjel hukkunute seas ei olnud ühtegi last. Hukkunu keskmine vanus oli 65 aastat 

(2014. aastal 64 aastat) ning 66% hukkunutest olid eesti rahvusest. Meeste osakaal hukkunutest 

oli 68% (2014. aastal 70%). 

2015. aastal olid kukkumise tõttu hukkunutest alkoholijoobes 22%, 2014. aastal ca 3313. Seega on 

joobes hukkunute osakaal vähenenud. Samas tuleb arvestada sellega, et ligi 44% hukkunute puhul 

jäi joove määramata. Seega võib alkoholi roll olla tegelikkuses oluliselt suurem.  

Kõige rohkem, 28 surma, paigutusid kategooriasse „täpsustamata kukkumine“. Sageduselt 

järgmine oli 27 surmaga muu kukkumine samal tasapinnal (W18). Kolmandal kohal hoonelt 

kukkumine (W13). 

Nii nagu ka 2014. aastal, oli 2015. aastal absoluutarvudes kõige rohkem kukkumissurmasid üle 85-

aastaste inimeste seas (joonis 33). 

Joonis 33. 2015. aastal juhuslike kukkumiste tagajärjel hukkunud inimesed 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

                                                 
13 Alkoholi turg, tarbimine ja kahjud Eestis. Aastaraamat 2016. Eesti Konjunktuuriinstituut, Tervise Arengu Instituut 
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Nii nagu 2014. aastal esines ka 2015. aastal kuni 65-aastaste seas enim kukkumissurmasid 

hoonelt või läbi ehitise kukkumise tõttu (W13) – 17 juhtu (joonis 34). Paraku jäi 16 kukkumissurma 

puhul kukkumiste asjaolud täpsustamata. 14 juhul oli kukkumise põhjuseks märgitud muu 

kukkumine samal tasapinnal (W18). 

Sarnaselt 2014. aastale oli üle 65-aastaste seas oli peamiseks kukkumissurma põhjuseks 

kukkumine samal tasapinnal (W01) – 15 juhtu (joonis 33). Sageduselt järgnesid muu kukkumine 

samal tasapinnal ja täpsustamata kukkumine. 

Joonis 34. Kukkumissurmad kukkumise mehhanismi lõikes 

Allikas: Surma põhjuste register 

Ühe hukkunu surma põhjuseks on märgitud uiskude, suuskade või rulluiskudega seotud 

kukkumine (W02). Kukkumise tagajärjel tekkis traumaatiline ajuturse (S06.1). Peamiselt toimusid 

kukkumised kodukeskkonnas ja tänaval (joonis 35). 
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Joonis 35. Kukkumiste toimumise asukoht kukkumise mehhanismi lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kui 2014. aastal oli kõrgeim kukkumistest põhjustatud suremuse kordaja Pärnu- ja Võrumaal, siis 

2015. aastal oli see kõrgeim Järvamaal (joonis 36). 

Joonis 36. 2015. aastal kukkumiste tagajärjel hukkunud inimesed maakondade lõikes 

 

 

 

 

 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kukkumise tõttu vajas 2015. aastal arstiabi 100 235 inimest (2014. aastal 96 052). Ravikulud olid 

ca 23 mln eurot (2014. aastal 19,2 mln). Kõige enam vajasid juhuslike kukkumiste tõttu arstiabi 

kuni 4-aastased ja 10–14-aastased lapsed (joonis 37). Kõige suuremad ravikulud olid aga seotud 

üle 85-aastaste inimeste raviga. Kukkumiste puhul oli kodukeskkonna osakaal järgnev: 

 52% kukkumiste tõttu arstiabi vajanud kuni 4-aastastest lastest kukkusid kodus; 
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 30% 15–64-aastest kukkus kodus; 

 46% üle 65-aastastest kukkus kodus. 

Joonis 37. Juhuslike kukkumiste tõttu arstiabi vajanud inimesed vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Summaarselt olid kõige suuremad ravikulud seotud eakate kukkumisega (tabel 2). 

Tabel 2. Kukkumistest tingitud ravi andmed 2015. aastal 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 25 000 35 134 2 536 043 

15–64 53 597 78 189 8 454 532 

65 ja vanem 21 138 32 835 12 061 299 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Kõige suurem oli kukkumistest tingitud haigestumuskordaja sarnaselt 2014. aastale Jõgeva- ja 

Põlvamaal (joonis 38). 

Joonis 38. Juhuslike kukkumiste tõttu arstiabi vajanud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kõige enam vajasid inimesed arstiabi samal tasapinnal kukkumise (W01) tõttu. Samal tasapinnal 

kukkumise tõttu vajas 2015. aastal ravi 54 174 inimest. Absoluutarvudes vajasid kõige enam 

arstiabi kuni 4-aastased ja 10–14-aastased lapsed (joonis 39). 30% antud kukkumistest toimus 

kodukeskkonnas ja 13% tänaval. Tööülesandeid täites sai tasapinnal kukkudes vigastada 908 

inimest. Keskmine ravikulu oli 212 eurot inimese kohta. 

Joonis 39.  2015. aastal tasapinnal kukkumise tõttu ravi vajanud inimesed soo ja vanuse 

lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Kõige suuremad ravikulud olid seotud eakatega (joonis 40). 

Joonis 40. 2015. aastal tasapinnal kukkumise tõttu ravi vajanud inimesed soo ja vanuse 

lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kuni 4-aastaste laste seas oli ülekaalukaks kukkumise põhjuseks libisemine ja komistamine samal 

tasapinnal – 4318 juhtu. Keskmine ravikulu oli 110 eurot ühe lapse kohta. Kukkumise asukohad 

olid järgnevad: 

 46% - kodu 

 3% - elamisasutus 

 6% - lasteaed 

 15% - tänav. 

Kõige suurem keskmine ravikulu kuni 4-aastaste laste oli seotud hoonelt ja läbi hoone 

kukkumisega – 1229 eurot lapse kohta (65 juhtu). 

71% üle 85-aastaste kukkumistest moodustas libisemine ja kukkumine samal tasapinnal. 

Kusjuures keskmine ravikulu oli 895 eurot ühe inimese kohta. Kukkumise aset leidmise asukohad 

olid järgnevad:  

 57% - kodu 

 11% - elamisasutus 

 16% - tänav. 
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Joonis 41. Jääl kukkumise tõttu arstiabi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Üks kukkumise liik, mis on oluliselt seotud tänavatega, on jääl kukkumine. Ligikaudu 46% jääl 

kukkumistest leiab aset tänaval. 1,8% oli märgitud, et kukuti spordi- või kehakultuuriväljakul. Kõige 

enam ravi vajasid 55–69-aastased naised (joonis 41). Suurimad ravikulud olid samuti seotud 55–

69-aastaste inimestega (joonis 42). 

Joonis 42. Jääl kukkumisega seotud ravikulud vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Mehaanilise jõu toimel saadud vigastused 

2015. aastal hukkus eluta mehaanilise jõu toimel 13 inimest, nende hulgas üks 5- ja teine 7-

aastane laps. Mõlema lapse surma välispõhjuseks oli kokkupuude muude ja täpsustamata 

seadmetega (W31). 

2015. aastal vajasid eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu arstiabi 71 003 isikut. 

2014. aastal oli vastav arv mõnevõrra suurem – 71 397 isikut. Ravikulu oli 2015. aastal samuti 
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mõnevõrra väiksem – ca 4,6 mln eurot (2014. aastal ca 5,1 mln eurot). Kõige enam vajasid 2015. 

aastal eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu ravi kuni 4-aastased lapsed (joonis 

43). Samuti vajasid sagedamini arstiabi 10–14-aastased lapsed ja 25–29-aastased inimesed.   

Kuni 4-aastaste laste juhtudest moodustasid 1/3 vigastused, mis olid tekkinud löögist vastu 

esemeid või nendega (W22). See põhjus oli kõige sagedasem ka kõigi teiste vanusgruppide lõikes 

(joonis 44).  Keskmine ravikulu oli 49 eurot ühe lapse kohta. 

24% juhtudest oli tingitud silma või loomuliku kehaava kaudu sisenenud võõrkeha poolt tekitatud 

vigastustest. Keskmine ravikulu oli 42 eurot lapse kohta. 

Joonis 43. 2015. aastal eluta mehaanilise jõu toimel vigastatud vanuse ja soo lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Joonis 44. Eluta mehaanilise jõu toimel tekkivate vigastuste sagedasemad põhjused 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Tabel 3. Eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 19 681 24 741 1 042 768 

15–64 45 405 59 265 2 950 810 

65 ja vanem 5917 7899 57 004 

Allikas: Eesti Haigekassa 

  

0

5000

10000

15000

20000

25000

Vigastuse mehhanism

A
b

so
lu

u
ta

rv



35 

 

Eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu ei joonistunud piirkondlikult ühtegi kõrgema 

riskiga piirkonda välja (joonis 45). 

Joonis 45. Eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu ravi vajanud inimesed 

maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

2015. aastal vajas ravi 14 463 inimest (2014.aastal 13 400 inimest). Ravikulu oli kokku 785 582 

eurot (2014. aastal 655 700 eurot). Kõige enam vajasid ravi kuni 0–4 ja 10–14-aastased lapsed. 

Suurimad ravikulud olid seotud üle 65-aastaste raviga. 

Elusolendi mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste tõttu vajasid kõige rohkem ravi kuni 0–4 ja 

10–14-aastased lapsed (joonis 46). Kuni 4-aastased lapsed vajasid kõige enam arstiabi seetõttu, 

et neid oli löödud, väänatud, hammustatud või kriimustatud teise isiku poolt (W50). Siinkohal on 

kahtlus, et selle kategooria all võib olla peidus vägivalla juhte. Sageduselt järgmine ravi põhjus oli 

mittemürgiste putukate või muude lülijalgsete hammustus ja nõelamine (W57). 10–14-aastaste 

seas oli ülekaalukaks ravi põhjuseks samuti W50. 
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Joonis 46. 2015. aastal elusolendi mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastatud vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Tabel 4. Elusolendi mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 4943 6145 261 834 

15–64 7612 9358 413 667 

65 ja vanem 1882 2305 109 405 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Sarnaselt eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastustega ei joonistu ka elusolendi mehaanilise 

jõu toimel tekkinud vigastuste puhul välja piirkondlikke riske (joonis 47). 
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Joonis 47. Elusolendi mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastustega seotud ravikulud 

maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

2.3. Uppumised ja lämbumised 

Surma põhjuste registri andmetel hukkus 2015. aastal uppumise tõttu 38 inimest (2014. aastal 65), 

Statistikaameti andmetel 35 inimest. 2015. aastal uppus kaks alla 14-aastast last. 

Siseturvalisuse arengukavas on püstitatud eesmärk, et 2020. aastal ei upu üle 38 inimese. Sellest 

lähtudes võiks väita, et eesmärk on saavutatav. 

Uppunutest olid 2015. aastal joobes 42%, 2014. aastal 57%. Kõige enam hukkunuid oli 50–54-

aastaste meeste seas (joonis 49). Nii nagu ka 2014. aastal oli uppunu keskmine vanus 47 aastat. 

Meessoo osakaal oli 79%  (2014. aastal 83%). 55% hukkunutest olid eesti rahvusest. 

58% oli surma põhjuseks uppumine looduslikus veekogus. Kolm täiskasvanud inimest uppus 

vannis (W65) ja kaks basseinis. PäA andmetel tegeles kaheksa inimest enne uppumist 

suplemisega ja seitse inimest kalastamisega. Ükski uppunud kalamees ei kasutanud 

turvavarustust.14 

  

                                                 
14 Uppunutega veeõnnetused, 2015. Päästeamet 

https://www.rescue.ee/dotAsset/2485c2c8-9c08-411c-a250-63e90d712dcf.pdf 
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Joonis 48. Uppumissurmad Eestis perioodil 2006–2015 

 

Allikas: Statistikaamet 

Joonis 49. 2015. aastal uppumise tõttu hukkunud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kui 2014. aastal oli piirkondlikult kõrgeim suremuskordaja Hiiu- ja Jõgevamaal, siis 2015. aastal oli 

kordaja kõrgeim Hiiu- ja Valgamaal (joonis 50). 
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Joonis 50. 2015. aastal uppumise tõttu hukkunud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Uppumisohtu sattumise (W65–W74) tõttu vajas 2015. aastal arstiabi 22 inimest, neist neli olid alla 

kuni 4-aastased.  Ravikulu oli kokku ca 15 tuhat eurot (2014. aastal ca 27 tuhat eurot). Ligi pooled 

juhtudest olid seotud looduslike veekogudega, kuid seitse juhtu vanni ja basseiniga. 

Kõige suuremad ravikulud olid seotud tööealiste inimestega (tabel 5). 

Tabel 5. 2015. aastal uppumisohtu sattumisega seotud ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 4 4 2271 

15–64 16 18 12 772 

65 ja vanem 2 2 238 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Seega võib kokkuvõtlikult öelda, et vähenenud on nii uppunute kui uppumisohu tõttu arstiabi 

vajanud inimeste arv. 

Muu juhusliku hingamisohustuse tõttu suri Surma põhjuste registri andmetel 27 inimest. 2014. 

aastal oli hukkunuid 22. Kolm hukkunut olid alla 9-aastased. Keskmine hukkunu vanus oli 54 

aastat. 74% hukkunutest olid meessoost. Üle poole juhtudest olid põhjustatud maosisu 

sissehingamisest (W78). Ühe hukkunu puhul oli lisaks maosisu sissehingamisele surma põhjuseks 
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märgitud koljusisene vigastus (S06). 

Juhusliku hingamisohustuse tõttu vajas 2015. aastal arstiabi 83 inimest (2014. aastal 89 

inimest). Summaarne ravikulu oli ca 118 tuhat eurot (2014. aastal ca 67 tuhat eurot). Peamisteks 

vigastuse põhjusteks oli toidu või esemete hingamisteedesse sattumine. Kõige enam vajasid 

arstiabi kuni 4-aastased lapsed (joonis 51). Kuigi ravi vajavaid inimesi polnud rohkem kui 2014. 

aastal, suurendasid ravikulusid mõned väga kallid ravijuhud: 

 vanusgruppi 70–74 kuuluv naine, kes vajas ravi hingamisteede sulgust põhjustava toidu 

sissehingamise ja neelamise (W79) tõttu. Tema ravi läks maksma ca 28 700 eurot. 

 vanusgruppi 50–54-aastat kuulunud mees, kes vajas ravi samuti  toidu sissehingamise 

tõttu. Ravikulu oli kokku ca 16 tuhat eurot. 

Joonis 51. Hingamisohustuse tõttu arstiabi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kõrgeim haigestumuskordaja oli Läänemaal (joonis 52). 

Joonis 52. Hingamisohustuse tõttu arstiabi vajanud inimesed  maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

0

5

10

15

20

25

0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84

A
b

so
lu

u
ta

rv

Vanus

Mees Naine Kokku

0
5

10
15
20
25
30

Maakond

Absoluutarv Juhte 100 000 elaniku kohta



41 

 

Üle 65-aastaste inimeste puhu oli küll kõige vähem ravijuhte, kuid summaarne ravikulu oli seda 

arvestades ebaproportsionaalselt suur, mis tähendab, et ravi ühe juhu kohta oli kallim, kui teistes 

vanusgruppides (tabel 6). 

Tabel 6. 2015. aastal juhusliku hingamisohustuse tõttu tekkinud vigastustega seotud ravi 

andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 31 34 12 592 

15–64 35 46 59 241 

65 ja vanem 17 19 46 269 

Allikas: Eesti Haigekassa 

2.4. Tulekahjud ja põletused 

Suitsu, tule ja leekide toimel (X00–X09) hukkus 2015. aastal Surma põhjuste registri andmetel 54 

inimest (2014. aastal 41 inimest), Statistikaameti andmetel hukkus tules 52 inimest. Kaks hukkunut 

olid alla 14-aastased lapsed. Viimasel kahel aastal on suremus pigem tõusutrendi näidanud (joonis 

53). 

Valdava enamiku surmade põhjuseks oli kontrollimata tule toime hoones või ehitises (X00). 76% oli 

surma põhjuseks süsinikoksiidi toksiline toime (T58). Üks inimene hukkus kokkupuutel tulise õhu ja 

gaasidega (X14). PäA andmetel hukkus 20 inimest hooletu suitsetamise tõttu, kusjuures neist 15 

diivanil, voodis, madratsil, tugitoolis. 10 inimest hukkus hooletuse tõttu lahtise tule kasutamisel.15 

Keskmine hukkunu vanus oli 63 aastat (2014. aastal 61 aastat). Suurem osa surmadest leidsid 

aset 50–69-aastaste meeste seas (joonis 54). Meeste osakaal hukkunutest oli 64,8% (2014. aastal 

74%). 74% hukkunutest olid eesti rahvusest.  

Joobes hukkunute osakaal 2015. aastal võrreldes 2014. aastaga vähenes – 2015. aastal oli joobes 

55%, 2014. aastal 67% hukkunutest. 

  

                                                 
15 Päästeameti statistika. Tulekahjudes hukkunud 
https://www.rescue.ee/et/paasteamet/statistika/tulekahjudes-hukkunud.html 
 

https://www.rescue.ee/et/paasteamet/statistika/tulekahjudes-hukkunud.html


42 

 

Joonis 53. Tule, suitsu ja leegi toimel hukkunute suremuskordaja perioodil 2006–2015  

 

Allikas: Statistikaamet 

Joonis 54. Suitsu, tule ja leekide toimel hukkunud inimesed 2015. aastal vanuse ja soo 

lõikes   

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kui 2014. aastal oli suremuskordaja kõige kõrgem Võrumaal, siis 2015. aastal oli vastav näitaja 

kõrgeim Lääne-Viru-, Põlva- ja Valgamaal (joonis 55). 
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Joonis 55. 2015. aastal suitsu, tule ja leekide toimel hukkunud maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

2015. aastal vajas suitsu, tule ja leekide toimel tekkinud vigastuste tagajärjel ravi 565 inimest.   

Ravikulu oli 817 761 eurot (2014. aastal 559 535 eurot). 

Kõige enam vajasid arstiabi 0–4-aastased lapsed ja 25–29-aastased inimesed (joonis 56). Üle 

kolmandiku juhtudest oli 25–29-aastaste seas vigastuse põhjuseks tuleohtliku aine süttimine 

(X04)16. 70% kuni 4-aastaste tule ja leegi toimel tekkinud vigastustest leidis aset kodus. 25–29-

aastaste puhul oli koduse keskkonna osakaal 38%. 

Joonis 56. 2015. aastal suitsu, tule ja leekide tõttu ravi vajanud soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kui 2014. aastal oli kõige kõrgem haigestumuskordaja Rapla- ja Jõgevamaal, siis 2015. aastal  

Lääne- ja Valgamaal (joonis 57). 

                                                 
16 X04 alla liigitatakse ka kütuse süttimisega seotud juhud 
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Joonis 57. 2015. aastal suitsu, tule ja leekide tõttu ravi vajanud maakonna lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Pürotehnika plahvatusi kajastatakse eluta mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste all (W39). 

2015. aastal vajasid pürotehnika plahvatuse tõttu ravi 36 inimest, kellest üheksa olid 5–14-

aastased lapsed. Keskmine ravikulu oli ca 450 eurot ühe inimese kohta. 

Tabel 7. 2015. aastal tule ja leegi toimel tekkinud vigastustega seotud ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 102 133 238 459 

15–64 356 584 283 998 

65 ja vanem 108 159 295 304 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kuumuse ja tuliste esemetega kokkupuute (RHK süsteemis koodid X10–X19) tagajärjel tekkinud 

vigastuste tagajärjel vajas 2015. aastal ravi 3291 inimest (2014. aastal 3421 inimest).  Ravikulud 

olid kokku 575 675 eurot (2014.aastal 630 313 eurot). Peamisteks kannatajateks olid kuni 4-

aastased lapsed – 767 juhtu (joonis 58). 
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Joonis 58. Kuumuse ja tuliste esemetega kokkupuutel ravi vajanud inimesed soo ja vanuse 

lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kõige suuremad ravikulud olid seotud laste raviga (tabel 8). 

Tabel 8. 2015. aastal kuumuse ja tuliste esemetega kokkupuutel tekkinud vigastustega 

seotud ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 1059 1907 226 603 

15–64 1689 2410 198 635 

65 ja vanem 543 759 150 437 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kui 2014. aastal oli suitsu, tule ja leekide toimel tekkinud vigastuste haigestumuskordaja kõige 

kõrgem Rapla- ja Jõgevamaal, siis 2015. aastal oli see kõrgeim Hiiu- ja Valgamaal (joonis 59). 
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Joonis 59. Kuumuse ja tuliste esemetega kokkupuutel ravi vajanud inimesed maakonna 

lõikes 

 

Külmumised 

Surma põhjuste registri andmetel hukkus 2015. aastal külmumise tõttu 36 inimest (2014. aastal 

50), Statistikaameti andmetel 34 inimest. Meeste osakaal oli 81% (2014. aastal 82%). Hukkunu 

keskmine vanus oli 60 aastat. Enamik hukkunutest olid vanuses 50–64 aastat (joonis 60). 

Hukkunutest oli alkoholijoobes 46%, 2014. aastal oli vastav osakaal 51%. 

Joonis 60. 2015. aastal külmumise tõttu surnud inimesed soo ja vanuse lõikes

 

Allikas: Surma põhjuste register 
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Külmumistest põhjustatud suremuskordaja oli kõige kõrgem Saaremaal (joonis 61). 

Joonis 61. 2015. aastal külmumise tõttu surnud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

2.5. Juhuslikud mürgistused 

Surma põhjuste registri andmetel suri 2015. aastal juhuslike mürgistuste tõttu 215 inimest (2014. 

aastal 237 inimest). Statistikaameti andmetel suri sel põhjusel 205 inimest. 120 juhtu olid 

põhjustatud alkoholimürgistusest (X45) (2014. aastal 123 juhtu). 

79 juhul oli mürgistus põhjustatud narkootikumidest või psühhodüsleptikumidest (RHK-10 

süsteemis koodiga X42).17 2014. aastal suri narkootikumimürgistuste tagajärjel 94 inimest. Seega 

on erinevus narkootikumimürgistuste puhul suurem.  

Kaheksa inimese surma põhjuseks oli juhuslik mürgistus antiepilektikumide, sedatiivhüpnootiliste, 

parkinsonismivastaste või mujal klassifitseerimata psühhotroopsete ravimitega (X41). Viie inimese 

surma põhjuseks oli märgitud mürgistus muude gaaside (mitte orgaaniliste) ja aurudega (X47).18 

Ühe 14-aastase lapse surma põhjuseks oli märgitud juhuslik mürgistus muude ja täpsustamata 

kemikaalide ning kahjulike ainetega (X49).19   

Narkootikumimürgistuse tagajärjel surnud inimeste keskmine vanus oli 32,4 aastat, 

alkoholimürgistuste tagajärjel surnud 52,3 aastat. Narkootikumimürgistuste puhul on eestlaste 

osakaal 20%, alkoholimürgistuste puhul 60% (tabel 9). 

                                                 
17  X42 - Juhuslik mürgistus mujal klassifitseerimata narkootikumide või psühhodüsleptikumidega 

[hallutsinogeenidega] ning nende toime 
18 RHK-10 klassifitseeruvad X47 alla ka lämmastikoksiidid, majapidamisgaas, mootorsõiduki heitgaas, 

pisargaas, vingugaas ja vääveldioksiid 
19 RHK-10 süsteemis klassifitseeruvad X49 alla ka liimid ja liimained 
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Tabel 9. Alkoholi- ja narkootikumimürgistuse tõttu surnud inimesi iseloomustavad 

parameetrid 

 Narkootikumimürgistused Alkoholimürgistused 

Keskmine vanus 32 52 

Meeste osakaal 87 82 

Eesti rahvusest 

 inimeste osakaal 

20 60 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kui narkootikumimürgistuste (X42) tõttu hukkunutest on enamik vanuses 25–39, siis 

alkoholimürgistuste tõttu hukkusid peamiselt vanuses 39–69 (joonis 62). 

Joonis 62. 2015. aastal narkootikumi- ja alkoholimürgistuste tagajärjel surnud inimesed 

vanusrühmade lõikes 

 

 

Allikas: Surma põhjuste register 
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Nii nagu ka 2014. aastal, oli alkoholimürgistustest tingitud surmade suremuskordaja ülekaalukalt  

kõrgeim Võrumaal (joonis 63). 

Joonis 63. Alkoholimürgistuste tõttu surnud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Narkootikumimürgistustest tingitud surmade suremuskordaja oli võrdselt kõrgeim Harju- ja Ida-

Virumaal (joonis 64). Võrreldes 2014. aastaga on suremuskordaja vähenenud pigem Ida-Virumaal. 

Joonis 64. Narkootikumimürgistusest tingitud suremus maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Juhuslike mürgistustega seotud ravikulud olid 2015. aastal ca 825 tuhat eurot, 2014. aastal ca 523 

tuhat eurot. Ravi vajas 1351 inimest, 2014. aastal 1242 inimest. Kõige enam mürgistusi oli seotud 

täpsustamata kemikaalidega (joonis 65). Kuni 4-aastaste seas oli kõige rohkem juhuslikku 
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mürgistust muude ja täpsustamata kemikaalide ning kahjulike ainetega (X49)20 – 117 juhtu. 72% 

kuni 4-aastaste laste mürgistustest leidis aset koduses keskkonnas. Üle 65-aastaste seas oli 

sagedasemaks juhuslik mürgistus muude ja täpsustamata rohtude, ravimite või bioloogiliste 

ainetega ning nende toime (X44). Keskmine ravikulu oli 1742 eurot inimese kohta. 77% eakate 

juhuslikest mürgistustest leidis aset kodus. 

Joonis 65. Peamised juhuslike mürgistuste põhjused 2015. aastal 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Tabel 10. 2015. aasta juhuslike mürgistustega seotud ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 342 374 73 912 

15–64 693 865 267 724 

65 ja vanem 316 381 483 137 

Allikas: Eesti Haigekassa 

  

                                                 
20 X49 alla klassifitseeruvad ka seebid ja pindaktiivsed ained [pesemisvahendid] ning söövitavad aromaatsed ühendid, 

happed ja sööbeleelised  
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Kõige enam vajasid juhuslike mürgistuste tõttu ravi kuni 4-aastased lapsed 279 juhtu (joonis 66). 

Joonis 66. 2015. aastal juhuslike mürgistuste tõttu arstiabi vajanud inimesed vanuse ja soo 

lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kui 2014. aastal vajati juhuslike mürgistuste tõttu enam arstiabi Põlva- ja Raplamaal, siis 2015. 

aastal oli kõrgeim haigestumuskordaja Ida- ja Lääne-Virumaal (joonis 67). 

Joonis 67. 2015. aastal juhusliku mürgistuse tõttu arstiabi vajanud maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Alkoholimürgistuste (X45) tõttu vajas ravi vajas 2015. aastal 233 isikut (2014. aastal 178 inimest). 

Keskmine ravikulu 589 eurot inimese kohta (2014. aastal 245 eurot). 2015. aastal vajas 

alkoholimürgistuste (X45) tõttu ravi 49 kuni 14-aastast last ja 24 15–19-aastast noorukit. 
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Alkoholimürgistuste puhul oli mürgistuse toimumise asukohaks märgitud 42% kodu, 8% tänav, 

18% muu täpsustatud koht ja 21% juhtudest jäi asukoht määramata. 

Narkootikumimürgistuste (X42) tõttu vajas ravi 80 inimest (2014. aastal 40 inimest). Keskmine 

ravikulu oli ca 397 eurot inimese kohta (2014. aastal 360 eurot). Narkootikumimürgistuste puhul oli 

mürgistuse aset leidmise kohaks märgitud 22% kodu, 35% muud täpsustamata kohad ja 27% 

juhtudest jäi asukoht täpsustamata.  

Narkootikumidega seotud ravi andmed ei piirdu vaid välispõhjuse koodiga X42 seotud arvetega. 

Sama kehtib ka alkoholimürgistuste puhul – käesolevas aruandes ei ole kajastatud psüühika- ja 

käitumishäiretega seotud raviarvete andmeid.21  

2.6. Enese vastu suunatud vägivald 

Surma põhjuste registri andmetel hukkus enesetappude tagajärjel Eestis 2015. aastal 204 inimest 

(Statistikaameti andmetel 195 inimest). 2014. aastal hukkus 241 inimest. Seega on 

absoluutarvudes toimunud mõningane vähenemine. Statistikaameti andmetel oli enesetappudest 

tingitud suremuse standarditud kordaja 2015. aastal 15 juhtu 100 000 inimese kohta, 2014. aastal 

17,9 juhtu. Seega paranemine on toimunud. Samas püsivat langustrendi hetkel prognoosida ei saa 

ja EL-i keskmise näitajaga võrreldes on Eesti olukord problemaatilisem (joonis 68). 

RTA-s on püstitatud eesmärk, et 2020. aastaks ei tohiks olla suremus enesetappude tõttu suurem 

kui 10 juhtu 100 000 elaniku kohta (mis on ka EL-i keskmine enesetappudest põhjustatud 

suremuskordaja). 

Joonis 68. Enesetappudest tingitud surmad perioodil 2006–2014 – Eesti võrdluses Euroopa 

Liidu keskmise näitajaga  

 

Allikas: European Health for All 

                                                 
21  RHK-10 peatükk F10-F19, kus on muu hulgas eraldi jaotisena alkoholi tarvitamisest tingitud äge 
intoksikatsioon (F10.0) 
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Meeste osakaal 2015. aastal toimunud enesetappude hulgas oli 82%. Keskmine hukkunu vanus oli 

50,6 aastat. Absoluutarvudes oli kõige enam hukkunuid 40–54-aastaste inimeste seas (joonis 69). 

72% hukkunutest olid eesti rahvusest. Alkoholijoobes oli 32% enesetapu sooritanutest. 2014. 

aastal oli vastav osakaal ligi 37%. 

Valdavalt oli enesekahjustamise mehhanism tahtlik enesekahjustus poomise, kägistamise ja 

lämmatamisega (X70) – 155 juhtu. Kuuel juhul oli tegemist enesemürgistusega ravimitega (X64), 

11 juhul lõpetati elu tulirelva (X74) ja seitsmel juhul terava eseme abil (X78). 

WHO on soovitanud metoodiliselt jätta välja tahtlikud alkoholimürgistused. 2015. aastal oli kaks 

surma, mis olid põhjustatud tahtlikust alkoholimürgistusest (X65). Seega nende surmade välja 

jätmine üldist pilti oluliselt ei muuda. Narkootikumidega tahtlikku enese mürgistamist esines ühel 

korral. 

Joonis 69. 2014. aastal enesetapu tagajärjel hukkunud inimesed soo ja vanuse lõikes 

  

Allikas: Surma põhjuste register 

Kõige suurem oli enesetappude suremuskordaja oli 2015. aastal Jõgeva- ja Järvamaal (joonis 70). 

2014. aastal oli vastav näitaja kõrgeim Põlvamaal. 
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Joonis 70. 2015. aastal enesetapu tagajärjel hukkunud maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

2015. aastal vajas enese vastu suunatud vägivalla tõttu arstiabi 2012 isikut, 2014. aastal 1691 

isikut. Ravikulu oli 2015. aastal kokku 1,37 mln eurot, 2014. aastal 1,25 mln eurot. Seega 

enesetappudest tingitud surmade arv on võrreldes 2014. aastaga vähenenud, kuid 

enesekahjustuse tõttu ravi vajanute arv pigem kasvab. 

Ilmselt on eksliku kodeerimise tõttu tahtliku enesekahjustuse kategoorias 281 juhtu, mis on seotud 

kuni 4-aastaste lastega, kusjuures enesekahjustamisena esineb ka mürgistust alkoholi (X65) ja 

ravimitega (X61). Analüüsi usaldusväärsuse tagamiseks antud andmeid detailsemas analüüsis 

kasutatud ei ole ja kodeerimise probleem vajab selgitamist. 

Kui välja arvata vastuolulised andmed kuni 4-aastaste laste enesevigastamise kohta, siis nii nagu 

ka 2014. aastal, on enese vigastamine kõige sagedasem 15–19-aastaste tüdrukute seas (joonis 

71). Siinkohal on oluline, et välispõhjustest tingitud suremuskordaja on Statistikaameti andmetel 

15–19-aastaste noorukite puhul kõige kõrgem just enesetappude osas. Ligi 59% 

enesevigastamistest leidis aset kodus. 
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Joonis 71. Tahtliku enesekahjustamise tõttu arstiabi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Kui võtta enesekahjustamise juhtude seast välja alkoholi- ja narkootikumimürgistused, siis üldist 

pilti see ei muuda (joonis 72). 

Joonis 72. Tahtliku enesekahjustamise tõttu arstiabi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

(välja arvatud alkoholi- ja narkootikumimürgistused) 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Enesekahjustusega seotud ravikulud on kõige suuremad 50–54-aastaste inimeste seas (joonis 

73). 

Joonis 73. Enesekahjustusest tingitud ravikulud 2015. aastal vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Tabel 11. Enesekahjustamisest tingitud ravi 2015. aastal 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 62 78 37 820 

15–64 1487 1797 977 978 

65 ja vanem 177 212 232 494 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Laste seas oli peamiseks enesekahjustamise viisiks mürgistus erinevate ravimitega (joonis 74). 

Joonis 74. Peamised enesekahjustamise viisid 5–14-aastaste laste hulgas 2015. aastal 

 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

15–64-aastaste inimeste seas oli peamiseks enesekahjustamise viisiks mürgistus erinevate 

ravimite ja alkoholiga (joonis 75). Siinkohal pole võimalik hinnata, kuivõrd täpselt on alkoholi- ja ka 

narkootikumimürgistuste puhul määratud tahtlus. Peab kaaluma võimalust, et nende juhtude seas 

on ka juhusliku mürgistuse juhte. 

Joonis 75. Peamised enesekahjustamise viisid 15–64-aastaste hulgas 2015. aastal 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Eakate seas oli peamiseks enesekahjustamise viisiks mürgistus erinevate ravimite ja alkoholiga 

(joonis 76). 

Joonis 76. Peamised enesekahjustamise viisid 65-aastaste ja vanemate inimeste hulgas 

2015 aastal 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Enesekahjustustest tingitud haigestumuse kordaja oli kõrgeim Jõgeva- ja Põlvamaal (joonis 77). 

Ka 2014. aastal oli Põlvamaal üks kõrgemaid enesekahjustusest tingitud haigestumuskordajaid. 

Joonis 77. Enesekahjustustega seotud ravi maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Ebaselge tahtlusega sündmuse tõttu (Y10–Y34) suri Surma põhjuste registri andmetel 2015. 

aastal 42 inimest. WHO seisukoht on, et suures osas on ka nende juhtude puhul tegemist 

enesetapuga ning neid numbreid tuleks kajastada koos enesetappude statistikaga. 

21 juhul oli surma välispõhjuseks märgitud ebaselge tahtlusega täpsustamata sündmus (Y34). 
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Välispõhjuse toime tagajärjeks oli antud juhtude puhul märgitud üle poolel juhtudest koljusisene 

vigastus (S06), mis on üks sagedasemaid välispõhjuse toime tagajärgi kukkumissurmade puhul. 

Kõige enam surmasid esines 45–64-aastaste seas ja valdav osa hukkunutest olid mehed (joonis 

78). Hukkunu keskmine vanus oli 53 eluaastat. 2014. aastal oli suur osa surmajuhte 50–69-

aastaste seas. 

Joonis 78. 2014. aastal ebaselge tahtluse tagajärjel hukkunud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

2.7. Teiste vastu suunatud vägivald 

2015. aastal suri rünnete tõttu Surma põhjuste registri andmetel 45 inimest (2014. aastal 42 

inimest). Statistikaameti andmetel oli vägivallast tingitud surmasid 42. Suremuskordaja on küll 

püsivas langustrendis, kuid EL-i keskmisega võrreldes on Eesti olukord mitu korda halvem (joonis 

79). 

Joonis 79. Rünnete tagajärjel surnud 0–64-aastased inimesed perioodil 2006–2014 – Eesti ja 

Euroopa Liidu võrdlus 

 

Allikas: European Health for all 
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78% hukkunutest olid meessoost (2014. aastal 79%). Sarnaselt 2014. aastale oli absoluutarvudes 

kõige enam hukkunuid 50–54-aastaste meeste seas (joonis 80). Keskmine hukkunu vanus oli 

sarnaselt 2014. aastale 48 eluaastat. 49% rünnetes hukkunutes olid eesti rahvusest. 

Joonis 80. 2015. aastal rünnete tõttu hukkunud inimesed vanuse lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

Kui 2014. aastal oli rünnetest tingitud suremuse kordaja 100 000 kõige kõrgem Raplamaal, siis 

2015. aastal olid kõrgemate kordajatega Rapla-, Valga- ja Ida-Virumaal (joonis 81). 

Joonis 81. 2014. aastal rünnete tagajärjel hukkunud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Surma põhjuste register 

2015. aastal vajas rünnete tõttu arstiabi 8212 inimest (2014. aastal 7364 inimest). Kui ravikulud 

rünnete raviks olid 2014. aastal ca miljon eurot, siis 2015. aastal tõusis kulu 1,3 miljoni euroni. 

Rünnete tõttu vajasid kõige enam arstiabi kuni 4-aastased lapsed. Kuna 2014. aastal olid andmed 

väikelaste osas radikaalselt erinevad, siis tuleks väikelaste vastu suunatud vägivalla kohta käivaid 

andmeid põhjalikumalt uurida. Kuni 4-aastaste laste vägivallaga seotud vigastuste ravikulu oli 

keskmiselt 211 eurot lapse kohta. 
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2014. aastal vajasid rünnete tõttu kõige rohkem ravi 20–24-aastased mehed. Kui jätta välja 

väikelapsi puudutavad andmed, kuna need vajavad lisaanalüüsi, siis oli 2015. aastal oli kõige 

enam vigastatuid 20–29-aastaste meeste seas (joonis 82). 

Joonis 82. Rünnete tõttu 2014. aastal arstiabi vajanud inimesed soo ja vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Rünnetest põhjustatud vigastuste ravikulud on suurimad kuni 4-aastaste laste seas. Täiskasvanute 

hulgas on ravikulud suurimad 20-49-aastaste inimeste seas (joonis 83). 

Joonis 83. 2015. aastal rünnetest tingitud vigastuste ravikulu vanuse lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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Summaarselt olid kõige suuremad ravikulud seotud tööealiste inimestega (tabel 12), kuid kõige 

kallim ravi ühe inimese kohta oli seotud eakate raviga. 

Tabel 12. 2015. aastal rünnetega seotud ravi andmed 

Vanus Ravi vajanud isikute 

arv 

Raviarvete arv Ravikulud (eurodes) 

0–14 1847 2069 301 388 

15–64 6036 8031 898 004 

65 ja vanem 329 463 101 338 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Rünnete tõttu ravi vajanud inimeste arv 100 000 elaniku kohta oli kõrgeim Ida-Viru ja Valga 

maakonnas (joonis 84). Antud maakondades oli haigestumuskordaja kõrge ka 2014. aastal. 

Joonis 84. Rünnete tõttu 2015. aastal arstiabi vajanud inimesed maakondade lõikes 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 

Lisaks vajaks arutelu ning analüüsi see, kas ja kui palju vägivallaga seotud juhte registreeritakse 

elusolendi mehaanilise jõu toimel tekkinud vigastuste kategoorias W50 – löödud, väänatud, 

hammustatud või kriimustatud teise isiku poolt.  
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2.8. Vigastused kodukeskkonnas 
 
Kõige enam raviarveid on välispõhjuste puhul seotud juhuslike kukkumiste ja mehaanilise jõu 

toimel tekkinud vigastustega. Samas on teada, et suur osa kukkumistest ja mehaanilise jõu toimel 

tekkinud vigastustest on omakorda seotud kodukeskkonnaga. 

Koduse keskkonna turvalisusest sõltuvad kõige enam väikelapsed ja eakad. Näiteks kuni 4-

aastaste laste puhul oli 2015. aastal juhuslike vigastustega seotud raviarvete puhul enamasti 

koduse keskkonna osakaal üle 50% (joonis 85). 

Joonis 85. Kodukeskkonna osakaal 2015. aastal 0–4-aastaste laste juhuslike vigastuste 

puhul 

 

Allikas: Eesti Haigekassa 
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tingitud ravi oli 2015. aastal üle 2000 euro. Käesolevas analüüsis kasutatud andmete põhjal pole 

võimalik välja selgitada, kas antud laps vajas ka taastusravi. 

2015. aastal sattusid lapsed kõige enam liikluses õnnetustesse jalgratturina. Kokku vajas ravi 1102 

kuni 14-aastast last. 82% antud õnnetuste puhul oli raviarvele märgitud, et õnnetus leidis aset 

kodus. 

Tahtlike vigastuste osas on teada, et 23% kuni 4-aastaste laste rünnete puhul oli vigastuse tekke 

asukohaks märgitud kodu ja 68% 5–14-aastaste laste enesevigastamistest leidis aset kodus. 

Eakate puhul on oluliseks sekkumise kohaks kukkumised. 2015. aastal oli absoluutarvudes kõige 

enam kukkumissurmasid just üle 85-aastaste inimeste seas. Üle 65-aastaste inimeste puhul oli 

üheks peamiseks surma põhjuseks kukkumine samal tasapinnal. Samas on teada, et surmad, mis 

olid põhjustatud samal tasapinnal komistamisest, leidsid enamasti aset kodus. 

2015. aastal vajasid üle 85-aastased inimesed kukkumiste puhul kõige enam arstiabi just 

libisemine ja kukkumise tõttu samal tasapinnal (71%). Nendest juhtudest omakorda 57% olid 

seotud kodukeskkonnaga. 

Samuti on teada, et 2015. aastal leidis 77% eakate juhuslikest mürgistustest leidis kodus. Üle 65-

aastaste inimeste puhul oli kõige sagedasem juhusliku mürgistuse põhjus mürgistus muude ja 

täpsustamata rohtude, ravimite või bioloogiliste ainetega. Hingamisohustuse tõttu ravi vajanutest 

oli 44% puhul märgitud intsidendi toimumise asukohaks kodu. 

Järgnevalt on toodud näited sellest, et eakate välispõhjuste toimel tekkinud vigastustel võivad olla 

tõsised tagajärjed: 

 70–74-aastane naine kukkus kodus tasapinnal. Ravi maksumus oli üle 16 tuhande euro; 

 75–79-aastane mees vajas ravi juhusliku mürgistuse tõttu mitteopioidsete analgeetikumide, 

antipüreetikumide või antireumaatikumidega. Ravi maksumus oli üle 8600 euro; 

 80–84-aastane naine sai kodus põletada tulise kraaniveega. Ravi maksumus oli üle 4400 

euro. 

Analüüsi koostamiseks kasutatud raviarvete andmete põhjal oli võimalik vigastuste tagajärgede 

osas teha järeldusi vaid ravi maksumuse põhjal. Samas ei ole nende andmete põhjal võimalik 

hinnata, milline on inimese elukvaliteet pärast juhtunut, samuti pole teada taastusravi maksumus 

jne. 

2.9. Tööõnnetused 

Tööinspektsioonile teatati 2015. aastal 4774 tööõnnetusest, millest 3800 juhul said töötajad kerge 
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kehavigastuse, 958 juhul raske kehavigastuse ning 16 tööõnnetust lõppes töötaja surmaga. 

Võrreldes 2014. aastaga kasvas registreeritud tööõnnetuste arv 130 juhtumi võrra.22 Tööõnnetuste 

suhtarv 100 000 töötaja kohta kasvas aastaga 0,2%. 

66% tööõnnetustest toimus meestega (2014. aastal 64%). Enim toimus tööõnnetusi 25–34-

aastaste vanusegruppi kuuluvate meestega. Naistega toimus enim tööõnnetusi 55–64-aastaste 

vanusegrupis. 

2015. aastal lõppesid surmaga järgnevad tööõnnetused:  

 töötaja jäi tehase territooriumil liikuva tõstuki alla;  

 ametlikult tööle vormistamata töötaja kukkus ehitusel alla;  

 konteinerist kukkus raske ese töötajale peale;  

 töötaja kukkus järsust trepist alla;  

 päästeametnik hukkus peale herilaselt nõelata saamist allergia tõttu;  

 töötaja sai löögi freesimismasina agregaadilt;  

 metallkonstruktsioon kukkus töötajale peale;  

 töötaja jäi ujuvdokil kraana ja ehitise vahele;  

 juhatuse liige hukkus liiklusavariis;  

 kalluri juht jäi kalluri ja ekskavaatori vahele; 

 töötaja kukkus gaasikäiku;  

 tõstuk puutus vastu kõrgepingeliini ja töötaja sai elektrilöögi;  

 tuubuse alla kukkumise tagajärjel inimene uppus;  

 bussijuht jäi garaažis liikuma hakanud bussi alla;  

 kaks kaevurit surid maa all mürgistusse. 

 

                                                 
22 Registreeritud tööõnnetused 
http://ti.ee/fileadmin/user_upload/failid/dokumendid/Meedia_ja_statistika/Statistika-
toeoeonnetused/Registreeritud_toeoeonnetused_2015.pdf 
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