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Euroopa 50+ rahvastiku tervise, vananemise ja to66jatu uuring SHARE (Survey on Health, Ageing and
Retirement in Europe) otsib Euroopa Komisjoni heakskiidul parimaid lahendusi, kuidas 21. sajandi suurimale
vdljakutsele — rahvastikuvananemine — iga riigi konkreetseid olusid silmas pidades asjakohaselt vastata.
Esitleme tana Eesti kahe uuringulaine esmaseid kokkuvdtteid keskendudes kahele suuremale teemale —
tervis ja aktiivne tegevus. Rahvastikuvaateliselt on oluline méarkida dra kolm peamist tédemust.

Utreeritult vGib 6elda, et jdudmine nende riikide hulka, kes just vananemise kaudu on suutelised {ihiskonda
innovatiivses suunas edasi viima, madratakse meeste elueaga. Vaadates kolmanda elufaasi juurdumist
Eestis, nahtub, et Eesti jGuab selliste riikide hulka mitte enne 2040ndate keskpaika. Pikema aja jooksul
kujunenud hariduslGhe meeste kahjuks ning eriti tervisekditumine (riskikditumine seoses tubaka ja
alkoholiga, vanemaealiste kehaline aktiivsus, varske kéogivilja kdttesaadavus ning valkude teadlikum
tarbimine) nGuavad just meeste suhtes oluliselt kallutatud meetmeid. Naiste puhul on suurim vajadus
alkoholi- ja suitsetamisvastase tegevuse jarele.

Uuring toob esile, et Eesti on rahvastiku arengus ning eeskatt pere- ja leibkondlikus arengus sellises faasis,
mis sarnaneb PGhjamaadega. See tdhendab, et me ei sarnane Ida- ja Louna-Euroopa maadega, kuhu naime
kuuluvat oma mdéningate muude néitajate poolest. Leibkondlikus kditumises on toimunud iseseisvumine,
millele viitab Eesti vanemaealiste korge liksielavate osakaal, mis tahendab, et ka siis, kui meid tabavad
vanas eas olulised tegevuspiirangud, ei sobi meile enam minna kokku elama oma lastega. Vajadus on
erapooletu ja professionaalse hooldustoe jarele. Meie kdrgeim materiaalse deprivatsiooni tase SHARE
riikide hulgas naitab aga, et vahendeid erapooletuks ja professionaalseks hooldustoeks pole koondanud ei
isikud ise ega riik. Samuti on sellise rahvastikuarengulise kditumisega vastuolus perekonna dlule pandud
hoolduskohustus, mille tulemusena kasvab tdsiste tegevuspiirangutega inimeste katmata vajaduste osakaal
ning suremustdendosus nende inimeste seas, kellel puudub ldhedaste vorgustik voi kes on viimases
hapruse faasis viidud laste juurde elama.

Me ei saa rahvastikuvananemist mod6ta pelgalt kronoloogilise vanusega, mistdttu on arutelud elueaga
kohandatud nditajate kasutamisest vdga olulised. Eesti puhul v3ib osutuda aga vajalikuks arvestada oma
tervise tottu igapdevategevustes piiratute elueaga, mis 2014. aastal oli keskmiselt 22 aastat enne surma
(meestel 19, naistel 24). Lisaks on teada, et vananemine ei ole probleem mitte neis riikides, kus on
kronoloogilise vanuse jargi palju vanu inimesi, vaid neis, kus on palju hapruse faasis eakaid.

Hapruse faasi ennustavad ette kdesurve nditaja, aga ka kognitiivse funktsiooni oluline halvenemine, mis
oleksid rahvastiku tasemel olulised, hindamaks kdige suuremat abivajajate riihma ning prognoosimaks
igapdevaste tugiteenuste mahtu. Molema nditajaga kuulub Eesti SHARE keskmiste riikide hulka. Olgugi, et
kognitiivsed vbimed naitavad Eestis olulisi erinevusi vanuseriihmade vahel, on kahe laine vahel (2011-
2013) voimete langus olnud vaga vaike.

Selleks, et mdista, kas Eesti praegustel vanemaealistel akumuleeritud halvema tervise tdttu on ka hapruse
faasi saabumine varasem ja pikem, ja kas vGime loota, et vanemasse ikka sisenevad nooremad pdlvkonnad
on viimase 25 aasta toel suutnud akumuleerida parema tervise, on tarvis andmed inimese eluteel kogetu
kohta. Viimaseid kogutakse SHARE 7. lainest, mis kdivitub kaesoleval aastal.
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SHARE andmed esitavad pildi Eesti vanemaealiste elanike sotsiaal-majanduslikust reaalsusest,
naidates olukordade varieeruvust erinevate riihmade |8ikes. SHARE andmed lisavad keskmistele
naitajatele tuginevale makrovaatele inimlikke m&&tmeid, osundades ka millised sotsiaalpoliitilised
taotlused porkuvad vastu reaalsuse piiranguid voi satuvad vastuollu subjektiivsete ootuste ja
seisukohtadega.

Nii oodatav eluiga slinnihetkel kui ka keskmine elada jadnud aastate arv vanuses 60 on Eestis
kiiresti kasvanud. SHARE andmed nditavad, et kasvanud on ka selle fakti aktsepteerimine
vanemaealiste seas. Siiski alahindab 50-70-aastaste vanuseriihm oma tegelikult elada jaavaid
aastaid margatavalt. Elutee miioopia ja pessimistlikud hinnangud elada jadvatele aastatele, eriti
50-60-aastaste vanuserithmas, parsib pensionieaks valmistumist. Alahinnatakse pensionip&lveks
sadstmise vajadust, soovitakse tooturult liiga vara lahkuda, ei tunnetata vajadust omandada
Uhiskonnas isesiesvaks hakkamasaamiseks vajalikke internetioskuseid.

50+ elanikkonna majapidamiste varadest kaalukaima osa moodustab kodu omand. Vanemaealiste
saastud on Eestis suhteliselt vaikesed ja valdavalt hoitakse finantsvarasid arvelduskontol.

50+ aastastest tOOtavatest inimestest suurima osa moodustavad aktiivse vananemisplaaniga
inimesed. 50+ vanuses tOootajate toojatuplaanid on siiski oluliselt optimistlikumad vorreldes
viimasel kiimnendil pensionile siirdunud pdlvkondade tegeliku toojatukaitumisega. Vorreldes
teiste Euroopa riikidega eristub Eesti korgeima tootuks jadmise tottu tooturult lahkunute
osakaalu pdhjal.
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