Vabariigi Valitsuse korralduse ,,COVID-19 haiguse leviku
tokestamiseks vajalikud meetmed ja piirangud* seletuskiri

1. Sissejuhatus

Korraldusega kehtestatakse inimeste elu ja tervise ning iilekaaluka avaliku huvi kaitseks,
sealhulgas riigi toimepidevuse kaitseks véltimatult vajalikud COVID-19 haigust pShjustava
koroonaviiruse SARS-CoV-2 leviku tdokestamise eesmargil meetmed ja piirangud uue
terviktekstina.

Korralduse eelndu ja seletuskirja on koostanud Terviseameti, ministeeriumite ja Riigikantselei
ametnikud.

2. Korralduse sisu

Korraldus kehtestatakse nakkushaiguste ennetamise ja torje seaduse § 27 16ike 3 alusel ning
arvestades § 27 16ike 1 punktides 1 ja 2 sétestatut ning § 28 1dike 2 punktide 1-3 ja 5 ning
1digete 3, 5 ja 6 alusel ning arvestades sama paragrahvi 1diget 8 ja § 452 1diget 1 ning riigipiiri
seaduse § 17 1dike 1 punkti 1 ja Vabariigi Valitsuse 27. mai 2021. a méiiruse nr 54
»lerviseameti lilesannete tditmisse korrakaitseorgani kaasamise tingimused ja kord” § 3
1oigete 2 ja 3 alusel.

Kéesoleva korraldusega kehtestatakse senise Vabariigi Valitsuse korralduse nr 282 asemel uus
terviktekst, muudetud on teksti iilesehitust, sonastust ning jaotatud valdkondlikud piirangud
eraldi osadesse. Samuti on korralduse terviktekstis Vabariigi Valitsuse 19. augusti 2021. a
kabinetiotsused, millega muudetakse COVID-19 toendi kasutamise korda tegevustes
osalemisel ning kehtestatakse maski kandmise kohustus avalikes siseruumides.

Kéesolevas korralduses jaotatakse valdkondlikud piirangud erinevatesse osadesse. Esimeses
osas on sétestatud riigipiiri liletamisega seotud testimis- ja eneseisolatsiooninduded. Nimetatud
nduete osas pohimottelisi muudatusi ei tehta. Seega kehtivad edasi seni rakendatav praktika ja
varasem tdlgendus nimetatud normide osas.

Teises osas kehtestatakse riigisisesed piirangud ja meetmed, kui tdendit ei kontrollita. lIma
toendita on néditeks voimalik osaleda avalikul jumalateenistusel ning endiselt viibida ja liikuda
kaubanduses. Kolmandas osas kehtestatakse kontrollitud tegevusega seotud regulatsioon ning
neljandas osas sétestatakse rakendussitted kdesoleva korralduse joustumiseks.

Olulised sisulised muudatused puudutavad avalikke ftiritusi ja korraldatud tegevusi koikides
valdkondades, osalemiseks kehtestatakse uued nduded ja tingimused ning tdpsustatakse
COVID-19 testimise ja COVID-19 tdendite kasutamise korraldust.

Valdavas osas muutub edaspidi COVID-19 toendite voi negatiivse testi tulemuse esitamine
kohustuslikuks alates esimesest isikust arvates. See on oluline muudatus vorreldes 9. augustil
2021.a joustunud regulatsiooniga, mille kohaselt vdis ilma eelnevalt nakkusohutust
kontrollimata lubada sisetingimustes tegevustes osaleda kuni 50 isikul ning valistingimustes
kuni 100 isikul. Edaspidi on enamikes valdkondades ndutud eelnev COVID-19 tdendite
kontroll, vdlja arvatud {iksikud erandid, mis on sdtestatud punktis 10.



Samas on teatud valdkonnad, kus eelnevat nakkusohutuse tdendamise kohustust ei rakendata.
Erandina ei tule enne tegevuses osalemist COVID-19 tdendeid kontrollida niiteks
kaubandustegevuses, teenuste osutamisel voi avalike jumalateenistuste ning usuliste talituste
labiviimisel. Lisaks on erand vilistingimustes piiramata alal nditeks avalike koosolekute
korraldamisel, mille puhul ei rakendata tdendi vmt ndudeid. Eelkdige on siin moeldud néiteks
avalikke koosolekuid, mida peetakse vilistingimustes avalikus ruumis. Samuti on lubatud
piiratud tingimustes avalike koosolekute korraldamine sisetingimustes ilma COVID-19
toendita. Avalik koosolek on inimeste koos olemine avalikus kohas iihise eesmérgiga
kujundada voi viljendada oma meelsust.

26. augustil 2021. a joustuvad uued piirangud sise- ja vilitingimustes toimuvatele iiritustele ja
labiviidavatele tegevustele. Sise- ja vilitingimustes toimuvatel iritustel ja ldbiviidavates
tegevustes on edaspidi lubatud osaleda iiksnes juhul, kui on tdidetud kdesoleva korralduse II1
osas sdtestatud nduded, arvestades tdiendavalt punktis 10 sitestatud tingimusi.

Koroonaviiruse levik on vorreldes eelnevate niddalatega tdusnud ning deltatiivi on Eestis
domineeriv. Deltatiivi levib 60% kiiremini kui nn algne alfatiivi®, samuti nakatavad deltatiive
tottu teisesed juhud kolmandasi juhte hdlpsamini ning viiruse peiteaeg on lithem. Keskmine
peiteaeg on deltatiivel ca 4 paeva, SARS-CoV-2 viiruse alfatiivel ca 5-6 pieva.

Senised andmed on néidanud, et pooleli oleva vaktsineerimiskuuriga saavutatud immuunsuse
taseme suhtes on deltatiivi ca 17% vidhem tundlikum kui seni domineerinud alfatiivi. Samal ajal
16petatud vaktsineerimiskuuri jérel saavutatud immuunsuse suhtes mirgatavat tundlikkuse
langust ei esinenud. Arvestades, et 19. augusti 2021. a seisuga on 45,57%-| elanikkonnast
vaktsineerimiskuur 10petatud, ei ole vaktsineerimise mdju vdimaliku deltatiivest pohjustatava
haigestumuse kasvu dra hoidmiseks veel piisav.

Meetmete ja piirangute rakendamise jatkamine on tdhus ning proportsionaalne meede, et tagada
inimeste elu ja tervis ning rahvatervise ja tervishoiusiisteemi toimepidevus. Alates 12. augustist
2021. a on Terviseameti korraldusega tuvastatud hddaolukord, hddaolukorra tingib COVID-19
epideemia ja tervishoiuteenuse osutaja toimepidevuse hiire. Arvestades COVID-19 leviku
hetkeolukorda Eestis ja nakkusleviku prognoositavat tdusutrendi, mojutab COVID-19
nakatunute ja haigestunute hulk tervishoiuteenuse osutajate tavapirase abi osutamise
voimekust. Vajalik on tagada COVID-19 haigusega patsientide hospitaliseerimise voimekus.
Viiruse leviku olukord ei ole vdimalda kehtivate meetmete ja piirangute leevendamist,
tervishoiuteenuse osutajate voimekuse tagamiseks on vajalik uute meetmete rakendamine.

Muudatuste tegemisel on arvestatud COVID-19-vastase vaktsineerituse taset Eestis ja selle
planeeritud edenemist ldhinddalate jooksul. 19. augusti 2021. a seisuga on 60-aastaste ja

vanemate vanuserithmas vaktsineeritusega hdlmatus 70,20%. Vaktsineerimiskuur on 1opetatud
608 751 inimesel (45,81% elanikkonnast).

Viimase 14 pdeva haigestumus 100 000 inimese kohta Eestis on kdrgel tasemel, uute
haigusjuhtumite juurdekasv on kasvutrendis. Haiglate tdituvuse ja muud tervishoiusiisteemi
puudutavad niitajad on keskmisel tasemel. Piirangute ja meetmete muutmisel tuleb hinnata
nakkusohu riski korgeks, mistottu on pdhjendatud kdikide seniste piirangute ja meetmete
sdilitamine ning lisapiirangute kehtestamine. Koroonaviiruse deltamutatsioon on Eestis alates

1 https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Implications-for-the-EU-EEA-on-the-spread-of-
SARS-CoV-2-Delta-VOC-23-June-2021 2.pdf
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26. nddalast domineeriv (25. nidalal osakaal 33%, 26. nddalal 67%, 28. nddalal 92% ja 29.
nddalal 95%, 30. niddalal 94%, 32. nddalal 98%).

32. nddala jooksul lisandus 1942 haigusjuhtu. Vorreldes 31. nddalaga suurenes uute juhtude arv
31,9% vorra. 32. nadalal tehti 39 715 testi (2993 testi 100 000 elaniku kohta), mida on 35,4%
vorra rohkem kui 31. nidalal. 4,9% testidest osutusid positiivseks (31. nédalal 5,0%). Kdrgeim
positiivsete testide osakaal on Jogevamaal (11,0%), Polvamaal (11,0%), Valgamaal (10,4%) ja
Vorumaal (10,2%).

32. nadala genotlipeerimise andmetel on deltatiive osakaal 98%. Lisaks tuvastati
sekveneerimisega 32. néddalal kaks gamma variandiga ja kaks alfa variandiga nakatunut.
Modlemal juhul oli {iks tuvastatud juht sisse toodud vélismaalt. Eestis on piisiv riigisisene delta
viirustiive levik.

32. nddalal saabus Eestisse 20 281 inimest (31. nddalal 19 266), kes tiitsid piiriiiletaja ankeedi:
Latist - 3196 inimest (31. nddalal 2695), Venemaalt - 2400 inimest (31. néddalal 1660),
Saksamaalt - 1713 inimest (31. nddalal 2012), Itaaliast - 1256 inimest (31. nddalal 1279),
Tiirgist - 1214 inimest (31. niddalal 1395). 32. nddalal registreeriti 130 sisse toodud haigusjuhtu,
nende osakaal moodustas 6,7% juhtude iildarvust ja 7,1% juhtudest, mille kohta on andmeid
nakatumispaiga kohta. 32. nidala sisse toodud haigusjuhud on seotud reisimisega 24 riigis.

Kdige rohkem haigusjuhte on seotud reisimisega Tiirki, Soome ja Venemaale.

Nakatamiskordaja on iile-eestiliselt 1,2 (eelmisel néddalal 1,2), vorreldes 31. niddalaga on see
jadnud samale tasemele. Vorreldes 9. augusti 2021. a seisuga on oluliselt kasvanud
nakatamiskordaja Ida piirkonnas (1,1 — 1,35), sest madala nakatunute arvu foonil on juhtude
arv kasvanud 43%. Louna regiooni nakatamiskordaja on jdéinud samale tasemel (R=1,3).

Viimase 14 pédeva haigestumus kasvas kdikides maakondades peale Ida-Virumaa, kus see
langes veidi. Korgeim juurdekasv on Valgamaal (139,4%), Jogevamaal (136,8%), Saaremaal
(90,9%). Kdrgeima haigestumusega piirkonnad on Vdrumaa (477,2/100 000 inimese kohta),
Polvamaa (446,3/100 000 inimese kohta), Parnumaa (385,2/ 100 000 inimese kohta), Tartumaa
(341,8/100 000 inimese kohta), Jogevamaa (316,4/100 000 inimese kohta) ja Raplamaa
(303,5/100 000 inimese kohta). Haigestumine on liikunud nooremast tdiskasvanud
elanikkonnast kesk- ja vanemaealiste sekka ning peamiselt saadi nakkus pereliikmetelt (36%).
Arvestades nakatamiskordaja tdnast taset voib Terviseameti hinnangul 33. néddalal oodata ca
20% haigestunute arvu kasvu, st ca 2300 nakatunut nddalas ja 300—400 nakatunut péevas.

32. nddalal analiilisitud andmete pdhjal jdi nakatumiskoht teadmata 32% juhtudest (31. nédalal
—35%). Alates 2020. a 49. nddalast on teadmata nakatumispaigaga nakatunuid olnud 30-36%
juhtude iildarvust, alates 2021. a 26. nédalast teadmata nakatumispaikade osakaal vihenes ning
moodustab 22-28%.

32. nddalal said nakkuse vélismaal 7,1%, perekonnas 36,6%, t60l 5,4%, tutvusringis 8%,
meelelahutus- jm iritustel 4%, kaitsevdes 0,4%, tervishoiuasutustes ja hooldekodudes 2%,
usulaagrites ja kiriku tiritustel 1,4% ning mujal 6% juhtudest. Suurenes nakatumine pereringis
(26%—36,6%) ning tervishoiu- ja hoolekandeasutuses (0,8%—2%). Vihenes nakatumine
meelelahutuse jm dritustel (10,7%—4%), kaitsevdes (2%—0,4%) ja tutvusringis (9%—8%).
Ei muutunud nakatunute osakaal t66l ja vilisriikides. Viimase 14 pdeva (31.-32. néddalad)



teadmata nakatumispaigaga nakatunute osakaal on suurenenud ja moodustas 33,7% juhtudest
(30.-31. nédalad oli 28,7%).

Korralduse viljatootamisel on peetud silmas, et 14 paeva haigestumus 100 000 inimese kohta
on Eestis korge. 19. augustil 2021. a oli viimase 14 pdeva positiivsete testide suhtarv 100 000
elaniku kohta 278,41 ja viimase 7 pdeva positiivsete testide suhtarv 100 000 elaniku kohta 277.

Samas 29. juulil 2021. a oli viimase 14 pdeva positiivsete testide suhtarv 100 000 elaniku kohta
107,83 ja viimase 7 pédeva positiivsete testide suhtarv 100 000 elaniku kohta 133. 23. juulil
2021. a oli viimase 14 pdeva positiivsete testide suhtarv 100 000 elaniku kohta 65,46 ja viimase
7 pdeva positiivsete testide suhtarv 100 000 elaniku kohta 75.

7 . juulil 2021. a olid need néitajad 31,83 ja 32, 21. juunil 2021. a 49,81 ja 40, 16. juunil 2021.
a 64,11 ja 49, 9. juunil 2021. a 97,59 ja 72, 31. mail 2021. a 176,15 ja 125, 26. mail 2021. a
222,1 ja 94,7 ning 12. mail 2021. a 343,57 ja 312. 28. aprilli 2021. a seisuga oli viimase 14
paeva positiivsete testide suhtarv 100 000 elaniku kohta 422,2. 30. méirtsil 2021. a oli See néitaja
1364,21. 28. aprillil 2021. a oli esmaseid positiivseid teste 396 ehk 8,3% testide koguarvust,
12. mail 2021. a oli positiivseid teste 371 ehk 7,87% testide koguarvust.

Kinnitatud haigusjuhtude jaotus maakonniti 19. augusti 2021.a seisuga

Maakond 7 péaeva suhtarv 100 000 elaniku kohta
Voru maakond 372,72
PG&lva maakond 316,47
Valga maakond 294,28
Saare maakond 229,73
Jogeva maakond 210,96
Jarva maakond 202,16
Tartu maakond 194,37
Parnu maakond 174,04
Viljandi maakond 129,98
Rapla maakond 117,18
Harju maakond 115,70
Laane-Viru maakond 88,34
Laine maakond 83,15
Hiiu maakond 75,15
Ida-Viru maakond 55,12

Haiglakohtade COVID koguressurss oli 21. augustil 2021. a 204 voodikohta, millest COVID-
19 patsiendid hoivasid 48,5% (99 voodikohta). Haiglate COVID intensiivravikohtade
koguressurss on 22 voodikohta, millest COVID-19 patsiendid hoivasid 59% (13 voodikohta).
Haiglate COVID iildravikohtade koguressurss on 156 voodikohta, millest COVID-19
patsiendid hoivasid 53% (82 voodikohta).

Samas 16. augustil 2021. a viibis haiglaravil 91 COVID-19 patsienti, neist intensiivravil 10
patsienti, juhitaval hingamisel 8. Haiglaravi vajanud patsientide arv kasvab. 32. nidalal
hospitaliseeriti 69 inimest (vorreldes 31. nddalaga suurenes 30% vorra). 32. nadalal tuvastatud
iile 60-aastastest haigestunutest vajas hospitaliseerimist 14,8% (31. nédalal - 13,8%). Seisuga
16. august 2021 a haiglaravil olevate patsientide keskmine vanus on 64 aastat (9. augustil 2021.



a oli 61,8 aastat), 60-aastaste ja vanemate isikute osakaal moodustab 60,4% (9. augustil 2021.
a oli 59%). Erinevalt varasemast perioodist kasvas 32. nddalal hospitaliseeritute seas 40-59-
aastaste osakaal. Ule 70-aastaste osakaal hospitaliseeritute hulgas on oluliselt vahenenud.

Téielikult vaktsineeritute seas on 9. augusti 2021. a seisuga haigestunud COVID-19-sse kokku
1584 inimest ehk 1,7% koikidest tdielikult vaktsineeritutest. Siimptomaatilise COVID-19 tottu
hospitaliseerituid oli neist 54. 32. nddalal moodustasid vaktsineerimata haigestunud koigist
vaktsineerimata isikutest 0,23%, pooleli oleva vaktsineerimiskuuriga haigestunud koigist
pooleli oleva vaktsineerimiskuuriga isikutest 0,10% ning tdielikult vaktsineeritud haigestunud
kdigist tdielikult vaktsineeritutest 0,06%.

32. nédalal analiiiisitud andmete pohjal jai nakatumiskoht teadmata 32% juhtudest (31. nédalal
—35%). Alates 2020. a 49. nddalast on teadmata nakatumispaigaga nakatunuid olnud 30-36%
juhtude tildarvust, alates 2021. a 26. nddalast teadmata nakatumispaikade osakaal vidhenes ning
moodustab 22-28%.

32. nédalal said nakkuse vidlismaal 7,1%, perekonnas 36,6%, t66l 5,4%, tutvusringis 8%,
meelelahutus- jm dritustel 4%, kaitsevdes 0,4%, tervishoiuasutustes ja hooldekodudes 2%,
usulaagrites ja kiriku dritustel 1,4% ning mujal 6% juhtudest. Suurenes nakatumine pereringis
(26%—36,6%) ning tervishoiu- ja hoolekandeasutuses (0,8%—2%). Vihenes nakatumine
meelelahutus- jm iritustel (10,7%—4%), kaitsevies (2%—0,4%) ja tutvusringis (9%—8%). Ei
muutunud nakatunute osakaal t66l ja vélisriikides. Viimase 14 pdeva (31.—32. nddal) teadmata
nakatumispaigaga nakatunute osakaal on suurenenud ja moodustas 33,7% juhtudest (30.—-31.
nédalal oli 28,7%).

Vabariigi Valitsus seab vorreldes kehtiva korraldusega lisapiirangud ja -meetmed, mis on
praeguses olukorras proportsionaalsed nakkuse levikuga ja mille eesmirk on vidhendada
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 1dhikontaktil nakkusohtliku inimesega.

Viirust on vdimalik saada nakatunud inimesega ldhikontaktis olles, hingates sisse viiruse
osakesi?, vdi saastunud pindade ning nt saastunud kiite kaudu. Viirus levib paremini halvasti
ventileeritud, suure inimeste hulgaga ja tilerahvastatud siseruumides, kus viibitakse pikema aja
viltel. Arvestada tuleb, et aerosoolid (viiruse osakesed) voivad piisida Shus pikema aja viltel
ning liikkuda enam kui 1 meetri kaugusele. Mida ldhemal inimesed iiksteisele on, seda
toendolisem on viiruse levik. Samuti on SARS-CoV-2 viirusega nakatumise oht oues, kus
viibitakse paljude inimestega lihedases kontaktis. Ohukaudse leviku risk on madalam Kui
siseruumides®.

Samuti mdgjutab nakatumise tdendosust tegevuse voOi Urituse kestus ehk mida kauem
kokkusaamisel viibida, seda rohkem tekib vdimalusi siiljepritsmete vahetuseks, koroonaviiruse
osakesi sisaldavate aerosoolide dhku kogunemiseks ning selle tulemusena piisavalt suure doosi
sissehingamiseks, et nakatuda. Teaduskirjanduses on ndidatud, et 1-2 m distantsi hoidmine
viahendab nakkuse edasi kandmise riski viis korda ning iga lisameeter suurendab kaitsvat toimet
kaks korda®*. Viiruse osakeste edasiliikumist takistab mirgatavalt ka niomaski kasutamine.

2 https://www.who.int/news-room/g-a-detail/coronavirus-disease-covid-19-how-is-it-transmitted
3 https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/more/science-and-research/surface-transmission.htmil
4 https://www.thelancet.com/pdfs/journals/lancet/P11S0140-6736(20)31142-9.pdf
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Viiruse leviku piiramiseks siseruumides on oluline tagada inimestevaheline hajutatus ja
distantsi hoidmine ning ruumide iilerahvastatuse véltimine.

Kéesoleva korraldusega kehtestatud meetmete ja piirangute kehtestamisel on lahtutud
Terviseameti hinnangust. Oma hinnangus arvestas Terviseamet nakatumise prognoositavat
taset augusti 16pus, elanikkonna vaktsineeritust ja COVID-19 labipddemist ning seda, et
deltatiive osakaal on Eestis iile 90% ning selle tiive nakatamisvoime on 60% vorra suurem Kui
alfatiivel. Lisaks, et vilistingimustes toimuvate tegevuste korral on nakatamiskordaja véaiksem
hea ventilatsiooni, tuule, dhuniiskuse ja UV-kiirguse tottu ning samuti on véimalik paremini
tagada inimestevahelist hajutatust. Kui tiritus toimub siseruumis, on teiseseid nakatumisi 8-9,
ja dues 3-4.

Koige efektiivsem Viis koroonaviiruse leviku tokestamiseks on vaktsineerimine, sellele
jargnevad piirangud ja meetmed. Koige enam soodustavad viiruse levikut suuriiritused. Néitena
voib tuua jalgpalli EM-turniiri osa Venemaal Peterburis, kus nakatus ligi 500 pealtvaatajat
Soomest, samuti registreeriti sel iiritusel osalemisega seotud nakatumisi Eestis.

Nakatumised on toimunud Eestis mitmel spordi- ja meelelahutusiiritusel. Naiteks 32. niddalal
oli kokku 50 kollet, millest 29 on seotud meelelahutusiirituste, laagrite, ekskursioonide,
pulmade, siinnipievade, kokkutulekute, festivalid jms. Urituse jirel jitkub levik
toimumispiirkonnas, kuid samuti levib viirus teistesse maakondadesse, kus nakatumise tase
voib veel madal olla. Seega on avalike iirituste ja avalikult korraldatud tegevustes osalejate
arvule ning osalemise tingimustele rangemate piirangute seadmine pdhjendatud, et pidurdada
COVID-19 haigusjuhtude arvu tdusu ning sellega kaasnevat koormust haiglatele.

Kaiesoleva korraldusega taastatakse maski kandmise voi suu ja nina katmise kohustus avalikes
siseruumides. Eelkdige puudutab see kohti, kus kéesoleva korralduse kohaselt eelnevalt
nakkusohutust kontrollima ei pea. Nendeks kohtadeks on niiteks kaubandus ning teenuste
osutamine. Jatkuvalt peab maski kandma voi katma suu ja nina ihistranspordis ja avalikel
jumalateenistustel vai teistel usulistel talitustel.

Samas ei muudeta podhimdtet, mille kohaselt jadb siseruumides toimuvatele avalikele iiritustele
ja korraldatud tegevustele kehtima osalevate isikute hajutatuse ndue, samuti tuleb siseruumides
tagada desinfitseerimisvahendite olemasolu ja desinfitseerimisnduete tiditmine Terviseameti
juhiste kohaselt.

| osa
Riigipiiri iiletamisega seotud meetmed ja piirangud

Korralduse punktis 1 kehtestatakse pohimote, mille kohaselt isik, kes on tiletanud riigipiiri
Eestisse sisenemise eesmérgil, peab Eestisse saabumisest 10 kalendripdeva jooksul viibima
oma elukohas voi piisivas viibimiskohas.

Vorreldes kehtiva korraldusega ei tehta kdesolevas punktis sisulisi muudatusi.

Sarnaselt kehtiva regulatsiooniga nidhakse korraldusega ette liikumisvabaduse piirangu
kohaldamine 10 kalendripdevaks, mis tdhendab, et peale riigipiiri iletamist on isikul elukohast
vOi plisivast viibimiskohast lahkumise keeld. Samuti see tdhendab, et néiteks vilismaalane, kes
viibib ajutiselt majutusasutuses, on kohustatud nimetatud majutusasutuses viibima ette ndhtud
aja.



Terviseameti andmetel avaldub 96%-I sissetoodud juhtudest haigus esimese 7 paeva jooksul ja
6 péeva jooksul 94%-I.

Senise teadmise pdhjal voib SARS-CoV-2 viirus olla ninaneelust tuvastatav juba ca 2 pieva
enne siimptomite teket (nn eelsiimptomaatilised isikud). Seega vdimaldab 6. ja 7. pdeval tehtud
analliiis tuvastada ka need isikud, kelle haigestumine avaldub 7.-8. v6i 8.-9. pdeval. Erinevad
riigid on rakendanud kuni 14-pdevast piiriiiletuse jérgset isolatsioonikohustust, arvestades, et
tegemist on liikumisvabaduse piiranguga ja praeguste andmete kohaselt on viiruse
inkubatsiooniperiood lithem, siis Eestis rakendatav isolatsioonikohustus on 10 pdeva, mida voib
liithendada kdesolevas korralduses korda jargides.

Korralduse punktiga 2 sitestatakse reeglid eneseisolatsiooni lithendamiseks.

Korralduses siilib tdiendav vdimalus COVID-19 testimisega vidhendada eneseisolatsiooni
paevi. Testide tegemise kord ja pohimdtted on satestatud punktis 2 ning kdesoleva korraldusega
ei tehta sisulisi muudatusi vorreldes kehtiva Vabariigi Valitsuse korraldusega nr 282.

Kokkuvdtlikult on isikul 3 vdimalust testimisega eneseisolatsiooni perioodi lithendamiseks:

1. Isik on kuni 72 tundi enne Eestisse saabumist teinud COVID-19 haigust pdhjustava
koroonaviiruse SARS-CoV-2 RT-PCR testi voi kuni 48 tundi enne COVID-19 haigust
pOhjustava koroonaviiruse SARS-CoV-2 antigeen-RTD testi (edaspidi SARS-CoV-2 test). Selle
testi tulemus peab olema negatiivne ning Eestisse saabumise jarel, kuid mitte varem Kui
kuuendal péeval pdrast esimese testi tegemist peab tegema SARS-CoV-2 RT-PCR testi. Ka
selle testi tulemus peab olema negatiive. Samuti voib isiku nakkusohutuse iile otsustada arst.
Nakkusohutuse otsustab arst, sest COVID-19 test vdib peale haiguse ldbipddemist anda
positiivse tulemuse ka olukorras, kus isik nakkusohtlik tegelikult enam ei ole. Oluline on vélja
tuua, et selle hinnangu peab andma Eesti arst ning tegema seda pérast isiku riiki saabumist.
Kuni negatiivse testitulemuse teadasaamiseni peab isik viibima oma elukohas voi piisivas
viibimiskohas. Korralduses arvestatakse tildjuhul SARS-CoV-2 testimist, mille on 1dbi viinud
tervishoiuteenuse osutaja.

2. Kui testi ei ole tehtud enne riiki saabumist, voib selle teha viivitamata Eestisse saabumise
jarel ning selle testi tulemus peab olema negatiivne. Viivitamatult Eestisse saabumise jérel ei
tahenda, et isik peab ldbima testimise samal péeval, kui see ei ole vdimalik (nt ei ole vabu
testimise aegu, saabutakse riiki kellaajal, mil testi ei ole vGimalik enam teha jne), vaid voib
minna testimisele ka niiteks jargmisel pdeval. Jargmine COVID-19 haigust pdhjustava
koroonaviiruse SARS-CoV-2 RT-PCR test tuleb teha mitte varem kui kuuendal péeval pérast
esimese testi tegemist ning selle testi tulemus peab olema samuti negatiivne voi arst peab
tunnistama isiku nakkusohutuks. Kuni negatiivse testitulemuse teadasaamiseni peab isik
viibima oma elukohas voi piisivas viibimiskohas.

3. Kui isik saabub kolmandast riigist, mille andmeid ei ole Euroopa Liidu rohelises nimekirjas,
jaisikule on tervishoiuteenuse osutaja teinud SARS-CoV-2 testi viivitamata Eestisse saabumise
jérel ja selle tulemus on olnud negatiivne ning kordustestimise SARS-CoV-2 RT-PCR testiga
mitte varem kui kuuendal pieval pirast esimese testi tegemist ja selle tulemus on olnud samuti
negatiivne voi kui arst on tunnistanud isiku nakkusohutuks. Kuni negatiivse testitulemuse
teadasaamiseni peab isik viibima oma elukohas voi pilisivas viibimiskohas.



Eneseisolatsiooni lithendamisel arvestatakse tervishoiuteenuse osutaja poolt tehtud COVID-19
haigust pohjustava koroonaviiruse SARS-CoV-2 RT-PCR testi voi COVID-19 haigust
pohjustava koroonaviiruse Euroopa Liidu terviseohutuse komitee heaks kiidetud SARS-CoV-
2 antigeen-RTD testi.

Juhul, kui tervishoiuteenuse osutaja on teinud isikule SARS-CoV-2 antigeen-RTD testi ja see
osutub positiivseks, kuid isik on teinud viivitamata kordustesti SARS-CoV-2 RT-PCR testiga,
mille tulemus osutub negatiivseks, voetakse arvesse SARS-CoV-2 RT-PCR testi tulemus.

Samuti peab kuuendal pdeval eneseisolatsiooni lithendamiseks tehtav test olema SARS-CoV-2
RT-PCR test. Testi tulemust saab toendada EL-i digitdendiga voi viljavottega testi tulemusest,
mis on ladina vdi slaavi tdhestikus, eesti, vene voi inglise keeles ning millele on mérgitud testi
tegemise koht, aeg, tegija ning viimase rekvisiidid, testi metoodika ning testi tulemus. Teisele
testile registreerimiseks saavad piiriiletajad poorduda avaliku testimise kdnekeskusesse.

Taiendavalt tuleb riigipiiri liletamiseks arvestada ndudeid, mis on kehtestatud 16. mai 2020.a
korralduses nr 169 ,Riigipiiri iiletamise ajutine piiramine COVID-19 haigust pdhjustava
koroonaviiruse SARS-CoV-2 uue puhangu ennetamiseks.

Korralduse punktiga 3 sitestatakse tingimused, millal voib punktides 1 ja 2 nimetatud isik
lahkuda oma elukohast vdi piisivast viibimiskohast, kui ta votab kasutusele Vabariigi Valitsuse
vOi Terviseameti kehtestatud ja koik muud voimalikud meetmed nakkushaiguse leviku
tokestamiseks ning kui esinevad punktis 3 nimetatud jargmised asjaolud.

Vorreldes kehtiva korraldusega ei tehta kdesolevas punktis sisulisi muudatusi.

Seega on korralduse punktis 3 kehtestatud loetelu, mis juhtudel isik vdib tingimuslikult oma
elukohast vo1 viibimiskohast lahkuda. Isik peab elu- voi viibimiskohast lahkudes jargima
Vabariigi Valitsuse voi Terviseameti kehtestatud meetmeid voimaliku nakkushaiguse leviku
tokestamiseks ning votma kasutusele koik meetmed, et viiruse levikut tokestada.

Isikul on nimetatud tingimuste tditmisel lubatud elukohast voi viibimiskohast lahkuda
tervishoiuteenuse saamiseks (nt véltimatu hambaarstikiilastus), tervishoiutdotaja voi
politseiametniku korraldusel, isiku elu voi tervist ohustava hddajuhtumi korral. Samuti kui 1sik
hangib elukoha voi viibimiskoha ldheduses igapédevaseks toimetulekuks hidavajalikku
pohjusel, et muul viisil ei ole see voimalik, ning viibib dues, kui ta vildib tédielikult kontakti
teiste inimestega.

Samuti voib erandkorras hédavajaliku hankimiseks (ravimid, esmatarbekaubad) minna ka
poodi, kui seda ei saa kuidagi teisiti korraldada. Selleks tuleb valida sobivaim kauplus ja
kellaaeg (eelkdige 1dhim asukoht ja kaupluse kiilastusaeg, mil inimesi on seal kdige vihem).
Kaupluse kiilastamise ajal tuleb hoida teiste inimestega distantsi, desinfitseerida kési, kasutada
maski ning samuti votta kasutusele kdikvdimalikud muud meetmed nakkushaiguse leviku
viltimiseks.

Oigus lahkuda elu- v&i viibimiskohast laieneb isikutele, kes tiidavad todandja otsusel
ilesandeid, mis on véltimatult vajalikud. Todandja peab igal iiksikul juhul kaaluma, kas nt
riskiriigist saabunud isik peab kindlasti to6iilesannete tditmiseks fiiiisiliselt tookohal olema voi
on voimalik t60 selliselt imber korraldada, et isik saab olla 10 kalendripdeva kodutdol.



Toodandja peab hindama isiku todle lubamisel voimalikku kollektiivi haigestumise riski ja
votma kasutusele kdik meetmed, et seda véiltida.

Tootamise lubamisel tuleb nii tddandjal kui todtajal votta kasutusele kdik meetmed, et ennetada
voimalikku viiruse levikut, muu hulgas néiteks viia miinimumini kontakt teiste isikutega voi
kasutada isikukaitsevahendeid. Téoandjal tuleb silmas pidada, et ka nimetatud juhtudel
laienevad todandjale todtervishoiu ja todohutuse seadusest tulenevad todandja digused ja
kohustused, muu hulgas viimases sétestatud kohustus tagada todohutus ning tervisekontrolli
tegemine.

Korralduse mottes holmab tookohustuste tditmine ka sportlasi, kes osalevad voistlustel ja
treeningutel, kui nad teevad seda professionaalsel voi poolprofessionaalsel tasemel. To6andjaks
tuleb sportlaste puhul lugeda erialaliidu, klubi, treeneri kinnitust jne, mis tdendab, et isik peab
kindlasti osalema nimetatud treeningul voi vaistlusel voi viimastega vahetult seotud tegevustes.

Samuti voib isik osaleda véltimatul perekondlikul siindmusel, kui talle on tervishoiuteenuse
osutaja teinud kuni 72 tundi enne riiki saabumist SARS-CoV-2 RT-PCR testi voi kuni 48 tundi
enne riiki saabumist SARS-CoV-2 antigeen-RTD testi voi riiki saabumise jérel vahemalt iihe
COVID-19 haigust pohjustava koroonaviiruse SARS-CoV-2 testi, mille tulemus on negatiivne,
vOi kui arst on tunnistanud isiku nakkusohutuks.

Kui isik saabub kolmandast riigist, mis ei ole Euroopa Liidu rohelises nimekirjas, peab ta
tegema SARS-CoV-2 testi viivitamata Eestisse saabumise jirel ja selle testi tulemus peab olema
negatiivne. Kuni negatiivse testitulemuse teadasaamiseni peab isik viibima oma elukohas voi
plisivas viibimiskohas.

Selliseks erakorraliseks ja véltimatuks perekondlikuks stindmuseks vdib olla néiteks matus,
pereliikme raske haigestumine vms. Siinjuures tuleb arvestada, et test ei pea tingimata olema
tehtud vahetult riiki saabumise jérel, vaid kui isik on eneseisolatsioonis ning tekib viltimatu
vajadus todiilesannet tiita voi perekondlikul siindmusel osaleda, voib testi teha ka hilisemal ajal
eneseisolatsiooniperioodi viltel.

Nii véltimatu todtilesande tditmise kui ka véltimatul perekondlikul stindmusel osalemise puhul
tuleb tagada, et viiruse leviku risk on minimeeritud. Niiteks on vodimalik erakorralisel
stindmusel osaledes véltida ldhikontaktsust suure hulga inimestega, hoida distantsi
inimestetega, kes ei ole valisriigist saabuja leibkonnast, viia tegevusi voimalikult suurel mééral
ellu ka néiteks vilistingimustes, puutuda kokku vaid oma leibkonna litkmetega.

Korralduse punktis 4 on sétestatud erandite loetelu, mille kohaselt ei kohaldata korralduse
punktis 1-3 sdtestatud noudeid.

Kuivord tegemist on erandite loeteluga, mida on tdiendatud Vabariigi Valitsuse korralduse nr
282 jooksul, siis on iga erandi kehtestamise juures leitav vastav pdhjendus, kuidas ja millistel
tingimustel on erandid rakendatavad. Vorreldes kehtiva korraldusega ei tehta kdesolevas
punktis sisulisi muudatusi. Samuti on vastav teave saadav Vilisministeeriumi kodulehel ning
kriis.ee.

Korralduse punktis 5 sétestatakse, kellele korralduses nimetatud 10-kalendripdevast elukohas
vOi piisivas viibimiskohas viibimise kohustust ja COVID-19 haigust pdhjustava koroonaviiruse
SARS-CoV-2 testimise noudeid ei kohaldata.



Loetelu on iihtlustatud vorreldes kehtiva korraldusega ning kdesoleva korraldusega sisulisi
muudatusi nimetatud loetelus ei tehta.

Samas on punktides 5 ja 6 on tehtud muudatused, et iihtlustada Eesti reeglistikku Euroopa Liidu
riikide vahel kokkulepituga.

Praegu lédhtub korralduse sdnastus vaktsineerimisel maksimaalse kaitse saamise pdevast ning
kehtib 1 aasta maksimaalse kaitse saavutamisest. Seda ka juhul, kui isik on COVID-19 haiguse
1abi pddenud ja saanud seejirel iihe vaktsiinidoosi.

EL-i digitaalsel COVID immuniseerimise tdendil on andmekoosseisus kokku lepitud
andmetena viimase vaktsiinidoosi saamise kuupéev, millest arvates kehtib tdend 1 aasta. Sellest
lahtuvalt ei ole praegune kehtiva korralduse sonastus kooskdlas EL-i regulatsiooniga ja seega
ka kontrollitav EL-i digitaalse COVID tdendiga. Kooskolla viimiseks peab 1 aastat arvestama
viimase vaktsiinidoosi saamisest arvates ning korralduse punktis 5 on tehtud vastavad
tapsustused.

EL-i suunistes ja iildises EL-i digitaalse COVID tdendite kontrolli kokkulepetes on iiheselt
kokku lepitud, et inimene loetakse vaktsineerituks 14 pdeva moddudes vaktsineerimiskuuri
labimisest.

Siin on Eesti tingimustes Vabariigi Valitsuse korraldusest tulenev erisus, mis immuniseerimise
puhul toob vilja tingimuse, et tdendi kehtimiseks tuleb isikul saavutada vaktsineerituse
maksimaalne kaitse, mis soltub vaktsiinist ja on vaktsiiniti erinev (Comirnaty puhul 7 péeva,
Vaxzevria puhul 15 péeva, tilejadnud 14 pdeva). Vaxzevria erisus EL-I Suunistest ja tildisest
toendite kontrolli kokkulepetest on kommunikatiivses mottes inimestele ja kontrollijatele
segadust tekitav. Samuti tekitab see segadust teistes riikides piiri iiletamisel ja tdendi
kontrollimisel. EL-i iihtsetest suunistest tulenevalt iihtlustatakse korralduse punktis 6 VVaxzevria
maksimaalse kaitse saavutamise aega, lithendades seda 15 paevalt 14 péevale.

Korralduse punktis 6 sitestatakse, et erinevate vaktsiinide maksimaalse kaitse tahtaegu, mille
muudatusi on tdiendavalt selgitatud punktis 5.

Kuigi vaktsineerimisjirgse immuunsuse kestuse suhtes on uuringud alles kdimas ning andmed
on esialgsed, on Sotsiaalministeeriumi juurde moodustatud immunoprofiilaktika
ekspertkomisjon leidnud olemasolevatele andmetele toetudes, et pole alust arvata, et
vaktsineerimisjargne immuunsus vaheneks 12 kuu jooksul pérast vaktsineerimiskuuri labimist.

Tépne aeg, kui kaua vaktsineerimisjdrgne immuunsus kestab ja millal oleks immuunsuse
vihenemise tottu vajalik revaktsineerimine, ei ole teada, sest uuringud kéivad ja andmeid tuleb
pidevalt juurde. Samuti tuleb arvestada, et praegu pole ka piisavalt teavet selle kohta, kui piisav
on hetkel turul olevate COVID-19 vaktsiinide kaitse viiruse uute tiivede vastu, kuid ka selles
suhtes on uuringud kdimas. Uute tiivede ilmnemisel voib selguda, et juba turul olevad vaktsiinid
ei paku nende vastu piisavat kaitset ning ka juba vaktsiinikuuri l&binutel tuleb end uuesti
vaktsineerida. Uute andmete saamisel tuleb iile vaadata ka isolatsioonivabastused ja nende
asjakohasus.
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Vaktsineeritutele kehtib isolatsioonivabastus iihe aasta, mis on hinnanguliselt optimaalne aeg,
mille jooksul peaks laekuma juurde andmeid immuunsuse kestuse ja revaktsineerimise
vajaduse kohta, sh uute tiivede vastu.

Labipddemise jargne immuunsuse kestus on olemasolevate andmete pohjal vahemalt 6 kuud.
Samas vdib see immunoprofiilaktika ekspertkomisjoni hinnangul ja olemasolevate andmete
pohjal soltuda sellest, kui raske on olnud COVID-19 haiguse kulg. Immunoprofiilaktika
ekspertkomisjon soovitab labipddenute vaktsineerimist {ihe tShustusdoosiga edasise piisava
kaitse tagamiseks.

Haiguste Ennetamise ja Torje Euroopa Keskus (ECDC) hinnangul niditavad esialgsed andmed,
et loomulikul teel saadud immuunsus viheneb aja jooksul ja ei pruugi pikalt pilisida. Samas on
olemasolevate andmete pohjal pérast 1dbipddemist uuesti haigestumine vdhemalt kuue kuu
jooksul harv. Uute tiivede suhtes ei pruugi ldbipddemine aga Kkaitset pakkuda. Lisaks
vaktsineeritule ja ldbipddenule on isolatsioonivabastus ette ndhtud ka vaktsineerituga
vordsustatud isikutele.

Il osa
Riigisisesed meetmed ja piirangud

Korralduse punktiga 7 kehtestatakse hajutatuse pdhimote.

Avalikus siseruumis vdivad isikud koos viibida ja litkuda hajutatult. Piirang ei kehti koos
litkkuva voi viibiva perekonna kohta voi juhul, kui nimetatud tingimusi ei ole mdistlikult
voimalik tagada. Nakkuse leviku suurenemise drahoidmiseks jdib kehtima ndue hoida turvalist
distantsi ja tagada avalikes siseruumides inimeste hajutatus, et véltida suurte inimhulkade koos
tihes kohas viibimist. Hajutatuse tagamine tdhendab, et tagada tuleb, et isikute grupid voi
tiksikisikud ei viibiks iiksteisele liiga lahedal ning vahetus kontaktis. Vahetu kontakt inimeste
vahel, kes tavapiraselt koos ei viibi, suurendab nakkuse leviku vdimalust ning ei taga
nakkusohutust.

Haigestumise kasvu Eestis m&jutavad rahvarohked {iritused ning nendel osalenud inimeste
omavahelised kokkupuuted. Vdimaliku viirusega nakatumise valtimiseks lahikontaktide kaudu
on piisav, kui hoitakse turvalist vahemaad inimeste ja seltskondade vahel, kes iga péev ei lavi.

Avalik siseruum kédesoleva korralduse mottes on ruum, mis on antud maaratlemata isikute
ringile kasutamiseks vOi on miératlemata isikute ringi kasutuses voi milles v3ib viibida
madratlemata isikute ring, sealhulgas on avalikuks siseruumiks tihissdiduk.

Avaliku siseruumi moiste selgitamisel on ldhtutud korrakaitseseaduse §-s 54 (edaspidi KorS)
antud avaliku koha méaératlusest. Avalik koht on méératlemata isikute ringile kasutamiseks
antud vOi méératlemata isikute ringi kasutuses olev maa-ala, ehitis, ruum voi selle osa, samuti
{ihissdiduk. Uhistranspordi mdiste selgitamisel on lihtutud {ihistranspordi seadusest (UTS).
Uhistransport on tasuline sditjatevedu, mida teostatakse eelkdige liiniveo, juhuveo vdi taksoveo
korras, ning tasuline sdiduki ja selle haagise vedu laeva-, viikelaeva- ja parvlaevaliinidel.

Korralduse mottes voivad avalikud siseruumid asuda nditeks riigi- ja kohaliku omavalitsuse
asutustes, haiglates, perearstikeskustes, kauplustes, apteekides, turgudel, samuti on avalikud
siseruumid tihissdidukid ja sdidujagamisteenust osutavad soidukid, bussijaama voi rongijaama
ootesaalid, pilihakojad ja muud usulisteks toiminguteks kasutatavad ruumid jms. Samas
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valistingimustes asuvates kohtades tuleb jargida neile kehtestatud reegleid, seega ei ole niiteks
valistingimustes asuval turul viibimisel ja liikumisel kohustus kanda maski. Punktis 7-9
satestatud kohustused laienevad avalikule siseruumile.

Avalikuks siseruumiks on avalikuks kasutamiseks moeldud ruum, kuhu on véimalik siseneda
igal soovijal, sh sdltumata nt eelregistreerimisndudest, ja kus liigub palju inimesi, kes
iksteisega iga pdev kokku ei puutu. Avaliku kohana ei saa kisitada naiteks hoolekandeasutusi,
sealhulgas erihoolekandeasutusi, ja ka lasteaedu, lastehoide, haridusasutusi, sest nendesse ei ole
igaiihel voimalik n-0 otse tdnavalt sisse minna ja seal vabalt liikuda. Kiill aga tuleb tdhele panna,
et kui nt koolimajas toimub laat, mis on kdigile avatud, siis tuleb jirgida korralduses esitatud
avaliku siseruumi ja tirituse korraldamise reegleid.

Korralduse punktiga 8 sitestatakse maski kandmise ndue avalikes siseruumides.

Avalikes siseruumides viibijad peavad kandma kaitsemaski v3i katma suu ja nina (edaspidi
mask). Piirangut ei kohaldata alla 12-aastastele isikutele voi juhul, kui kaitsemaski kandmine
vOi suu ja nina katmine ei ole tervislikel pohjustel voi muid olulisi pdhjuseid arvestades
mdistlik. Samuti ei kohaldata piirangut, kui on tagatud III osas sétestatud nduete tditmine ehk
eelnev nakkusohutuse tdendamine.

Kéesoleva korralduse kohaselt on maski kandmine v&i suu ja nina katmise kohustus
kaubandustegevuses, teenuste osutamisel (néiteks juuksur, pangandus, post jmt) ning avalikel
jumalateenistustel ja teistel usulistel talitustel. Kui tdendit enne tegevuses osalemist
kontrollitakse, siis on maski kandmine siiski soovitatav, kui tegemist on tegevusega, kus osaleb
palju isikuid.

Seega maski kandmise vdi suu ja nina katmise kohustus ei kehti alla 12-aastaste isikute kohta
ja juhul, kui maski kandmine ei ole vdimalik tervislikel pohjustel (nt hingamisraskuste, teatud
pstiithikahdirete, allergiate tottu) voi muid olulisi pohjuseid arvestades moistlik, nditeks
erivajaduse voi puude tottu. Samas peaks isik kaaluma, kas nt tulenevalt tervislikest pohjustest
on vilistatud koik suu ja nina katmisviisid vOi oleks siiski voimalik vihendada nakkusohtu
mone sobiva alternatiiviga (nt kanda visiiri).

Kui 12-18-aastane osalevad kontrollitud tegevustes, kus neil ei ole eelnevat nakkusohutuse
toendamise kohustust, Siis neile ei laiene ka maski kandmise kohustus, kuivdord seda ei nduta
ka teistelt osalejatelt. Samas avalikes siseruumides, kus nakkusohutust ei kontrollita ja kehtib
maski kandmise kohustus, peavad maski kandma voi katma nina ja suu ka 12-18-aastased
noored.

Maski ei pea kandma erivajadustega inimesed, nt psiiiihikahdire voi fliiisilise kdrvalekalde t3ttu
ei ole inimesel vdimalik noduetekohaselt maski kanda voi endale ise maski ette panna ja eest
dra votta. Maski ei pea kandma ka vaegkuuljast inimese saatja voi isik, kes suhtleb inimesega,
kellel on suhtlemiseks vajalik lugeda huultelt, lugeda ndoilmeid, kes vajab selget konet jmt, kui
maski kandmine seda raskendab.

Korralduse jérgi ei pea isikud tdendama meditsiinilist ndidustust vo1 muud erivajadust, muu
hulgas seda, et maski ei ole voimalik kanda, eraldiseisva tdendiga. Piisavaks loetakse isikute
itlusi selle kohta, et neil esinevad vastundidustused maskikandmisele. Lisaks ei laiene
maskikandmise kohustus olukordadele, kus maski kandmine on kohustuslik, kuid igal ajal on
tagatud hajutatus teiste isikutega voi eraldatus, néiteks klaasiga eraldatud tihissdidukijuhid voi
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kui tihissoidukis puuduvad teised inimesed jne. Hajutatus ithissdidukis on tagatud nditeks juhul,
kui bussi tdituvusest on tdidetud kuni veerand istekohti ning kdik sditjad hoiavad vdhemalt
kahemeetrist vahemaad teiste sditjate voi sdiduki juhiga.

Maskina on késitatavad nii isikukaitsevahendid (sh visiirid), meditsiinilised maskid kui ka
laiatarbe nédokatted (sh poest ostetavad korduskasutatavad maskid voi ise valmistatud maskid).
Nende puudumisel voib ndude tiitmiseks piirduda suu ja nina samaaegse katmisega, kui katteks
kasutatav materjal ja eseme tegumood vdimaldavad inimesel kési kasutamata seda vajaliku aja
ndokattena kasutada, néiteks kaelussallid, mis piisivad nina ja suu ees, kui need ette tdmmata.
Oluline on seejuures, et maski kasutatakse ja hooldatakse vastavalt kasutusjuhendile.

Maski kandmist koroonaviiruse SARS-CoV-2 leviku tokestamise lisameetmena toetavad ka
teadusuuringud®. Niiteks on joutud jireldusele, et viiruse iilekandumise risk meditsiiniliste ja
N95 respiraatorite kandmisel viheneb 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, et kohustuslikul maski kandmisel on oluline mdju
haigestumise ja suremuse nditajatele. Niiteks USA-s tehtud teadusuuringus leiti, et
tookeskkonnas rakendatud maskikohustus védhendas néddalas haigus- ja surmajuhtude
juurdekasvu vidhemalt 10% vorra. Samuti leiti Kanada andmete pdhjal, et kohustuslik maski

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

ECDC soovitab deltatiive leviku taustal tdhustada mittefarmatseutiliste meetmete kasutamist,
nagu nditeks distantsi jdlgimine, maskide kandmine siseruumides ja kogunemistel, Kkus
kohtuvad nii alaealised kui ka nooremad tiiskasvanud’.

Seega on oluline kasutada iiheaegselt erinevaid meetmeid, et takistada viiruse levikut.
Rahvusvahelise teaduskirjanduse, Eesti teadlaste ning Terviseameti andmetele tuginedes on ka
palju neid, kes ei tea, et nad on viiruse kandjad (n-6 asiimptomaatilised vdi minimaalsete
siimptomitega nakatunud), seetdttu on mask vajalik ning asjakohane meede nakkuse leviku
pidurdamiseks iildiselt. Seda lisaks ka seetdttu, et viiruse kandja vdib olla nakkusohtlik 1-2
pdeva enne siimptomite teket.

Kui inimesel ei ole veel siimptomid avaldunud voi ta pdeb haigust siimptomiteta, levitab ta
viirust edasi enese teadmata, muu hulgas lihtsalt rddkides. Réidkides vdivad Shuvooluga
kanduda suust siiljepiisad ja aerosoolid, mis suurendab viiruse levikut rohkem kui lihtsalt
hingamine.

Maski kandmisel vdheneb risk nakkuse levikuks nii juhtudel, kus haigestunud isik kannab
maski, kui ka juhtudel, kus terve inimene kannab maski, sest viheneb vdimalik sisse hingatav
viiruse kogus. Maski kandmisel vidheneb ka vdimalik edasikantava viiruse kogus, mida
saadakse puutepindadelt, sest mask kaitseb nina ning suud saastunud kétega ndo katsumisel.

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

" 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
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Uhissdidukis vdivad sellisteks pindadeks olla niiteks kisipuud, ukselingid ja muud iihiselt
kasutatavad pinnad.

Maski kandmise kohustus kehtestatakse NETS-is sétestatud regulatsiooniga nakkushaiguste
epideemilise leviku tOkestamise, inimeste elu ja tervise kaitsmise eesmargil, arvestades
proportsionaalsuse pohimatet.

Avalikes siseruumides maski kandmise voi suu ja nina katmise kohustus on valdavalt isiku
jaoks liihiajalise m&juga. Kdoikide nende juhtude jaoks, mil voib tekkida olukord, kus maski ei
saa kanda voi suud ja nina kinni katta tervislikul vdi muul kaalukal pdhjusel, on sdtestatud
erandid. Samuti ei kehtestata maski kandmise kohustust nendes tegevustes ja iiritustel
osalemiseks, kus on eelnevalt noutud COVID-19 tdendite kontrollimine.

Maski kandmise kohustus ei ole absoluutne, vaid jatab avalikus siseruumis viibivale isikule
voimaluse valida, millisel viisil ta oma nina ja suu katab voi jatab katmata, kui viimane ei ole
tervislikel pohjustel voi muid olulisi pdhjuseid arvestades maistlik.

Korralduse punktiga 9 sitestatakse tingimus, et avalikes siseruumides tuleb tagada
desinfitseerimisvahendite olemasolu ja desinfitseerimisnduete tditmine Terviseameti juhiste
kohaselt.

Desinfitseerimisvahendite ja —nduete tditmise osas tuleb ldhtuda Terviseameti juhistest, muu
hulgas desinfitseerimisvahenditele esitatavate nduete osas. Jarelevalve kdigus on tuvastatud
desinfitseerimisvahendeid, mis ei vasta nduetele. Desinfitseeriva voi antiseptilise toimega toode
on biotsiid, mis kaitseb inimese tervist viiruste ja teiste mikroorganismide eest, vihendades
kahjulike mikroorganismide hulka nii, et need ei ohusta inimest. Koroonaviiruste
keskkonnastabiilsust hindavate uuringute kohaselt voib viirus séilida erinevatel pindadel kuni
3 péeva.

Desinfitseerimisvahendeid reguleerivad biotsiidiseadus (BS) ja biotsiidimadrus ((EL) nr
528/2012). Eestis on lubatud desinfitseerimisvahendeid kéttesaadavaks teha ja kasutada, kui
need on saanud asjakohase loa VOi registreerimistunnistuse biotsiidiseaduse voi
biotsiidimééruse kohaselt (BS § 8 lg 3), mida viljastab Terviseamet (BS § 6). Registreerimata
ja kontrollimata desinfitseerimisvahenditel ei pruugi olla tegelikke desinfitseerivaid omadusi
ning seetdttu ei pruugi need kasutajat kaitsta.

Desinfitseerimisvahendid peavad olema margistatud, pakendatud ja Kklassifitseeritud
kemikaaliseaduse ning selle alusel kehtestatud 6igusaktide v6i Euroopa Parlamendi ja ndukogu
méiiruse (EU) nr 1272/2008 ning biotsiidiseaduse nduete kohaselt.

Desinfitseerimisvahendi maérgistusel on toodud kasutusjuhend, kus (kétel, pindadel vm) ja
kuidas seda on vaja kasutada ning milliste organismide (nt viirused, bakterid) torjeks
soovitatakse vahendit kasutada. Mérgistus peab olema eestikeelne ning sellel ei tohi olla teavet,
mis eksitaks kasutajat voi suunaks teda vahendit kasutama mittesihtotstarbeliselt.

Pakendi puhul ei tohi kasutada kuju ega kujundust, mis voiks tdmmata endale laste tdhelepanu

voi eksitada tarbijat. Nouetekohaselt tuleb mérgistada ka koik desinfektsioonijaamad ja -postid,
milles olev desinfektsioonivahend on tehtud iildsusele kittesaadavaks.
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Korralduse punktis 10 sitestatakse sisulised tingimused tegevuste ldbiviimiseks erinevates
valdkondades.

Kéesoleva korraldusega iihtlustatakse valdkondadele kehtivad piirangud, edaspidi kehtivad
iihetaolised reeglid nii sise- kui ka vélistingimustes toimuvatele tegevustele. Rakendatavates
meetmetes tehakse erandeid iiksikutel juhtudel, néiteks avalikele jumalateenistustele voi sise-
ja kaitsetegevusele. Samuti ei rakendata iildjuhul seni kehtinud tegevustel osalejate piirarve -
sisetingimustes kuni 50 ja vélitingimustes kuni 100 isikut.

Edaspidi on lubatud korraldada sportimist, treenimist, noorsoot66d, huviharidust,
tdienduskoolitust ja tdiendopet, spordivdistlusi ning spordi- ja liitkumistiritusi, avalikke
koosolekuid ja iiritusi, sh konverentse, teatrietendusi, kinoseansse, meelelahutusteenuseid,
viibida avalikuks kasutamiseks mdeldud spaades ja ujulates ning muuseumides ja
ndituseasutustes, kui on tagatud korralduse I1I osas toodud nduete tditmine ning sisetingimustes
on lisaks kohustus tagada hajutatus ja desinfitseerimisnduete tditmine Terviseameti juhiste
kohaselt. See tdhendab, et enne tegevuses osalemist peavad osalejad tdendama oma
nakkusohutust, esitades COVID-19 tdendi vaktsineerituse, ldbipddemise vdi varasemalt tehtud
negatiivse testi tulemuse kohta. Samuti voib esineda muu erand, mis on kehtestatud tdiendavalt
punktis 14, nditeks isik on alla 18-aastane. Tdiendavalt on loetletud tiksikud erandid punktis 10.

Korraldajatel on kohustus kontrollida COVID-19 tdendite ehtsust ja neil olevaid andmeid.
Pohjendatud kahtluse korral on tegevuse eest vastutav isik kohustatud tuvastama tdendi voi testi
esitaja isikusamasuse.

Isikut tdendavate dokumentide seaduse § 2 1dike 1 kohaselt on isikut tdendav dokument
riigiasutuse poolt véljaantud dokument, kuhu on kantud kasutaja nimi ja stinniaeg vai isikukood
ning foto vai ndokujutis ja allkiri voi allkirjakujutis, kui seadus voi selle alusel kehtestatud
Oigusakt e sétesta teisiti.

Isikut toendavaks dokumendiks loetakse:

1) isikutunnistust;

2) digitaalset isikutunnistust;

3) elamisloakaarti;

4) Eesti kodaniku passi;

5) diplomaatilist passi;

6 meremehe teenistusraamatut;

7) vilismaalase passi;

8) ajutist reisidokumenti;

9) pagulase reisidokumenti;

10) meresdidutunnistust;

11) tagasipoordumistunnistust;

12) tagasipdordumise luba;

13) Euroopa tagasisaatmise reisidokumenti Euroopa Parlamendi ja ndukogu miiruse (EL)
2016/1953, mis késitleb Euroopa reisidokumendi kehtestamist riigis ebaseaduslikult viibivate
kolmandate riikide kodanike tagasisaatmiseks ja millega tunnistatakse kehtetuks ndukogu 30.
novembri 1994. aasta soovitus (ELT L 311, 17.11.2016, Ik 13—19), tdhenduses.

Sama seaduse § 4 kohaselt voib Eesti kodanik voi vélismaalane oma isikut tdendada ka isikut
toendavate dokumentide seaduses sitestamata kehtiva dokumendiga, kui dokumenti on kantud

kasutaja nimi, foto voi ndokujutis, allkiri vo1 allkirjakujutis ja siinniaeg voi isikukood. Alla
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nelja-aastase Eesti kodaniku ja vilismaalase dokumenti ei pea olema kantud fotot voi
ndokujutist. Alla 15-aastase Eesti kodaniku ja védlismaalase dokumenti ei pea olema kantud
allkirja voi allkirjakujutist.

IIT osas on sitestatud COVID-19 tdendite kontrollimise regulatsioon, erandid ning muud
olulised asjaolud, nditeks andmete to6tlemisega seotud pohimdtted. Punktis 10 on sétestatud
valdkonnad, kus III osa nduded on tditmiseks kohustuslikud. Kui punktis 10 pole sdtestatud
kohustust III osa jirgida, siis vdib tegevust ldbi viia punktis 10 sitestatud korda jirgides,
arvestades nditeks maski kandmise kohustust.

Vilistingimustes voib tegevustes osaleda, kui on tdidetud III osas tdendite kontrollimise voi
testimise nduded. Kui tegemist on siseruumides toimuva tegevusega, siis lisaks tdendite
kontrollimisele voi testimisele tuleb tagada hajutatus ja desinfitseerimisnduete tditmine
Terviseameti juhiste kohaselt. Kui tegevuse eest vastutav isik kontrollib isikute nakkusohutust,
vOib nimetatud korda jérgides iiritustel ja tegevustes osaleda siseruumides 6000 isikut ning
vélistingimustes 12 000 isikut.

Arvestades koroonaviiruse leviku hetkeolukorda ja vaktsineerituse taset Eestis jétab
kontrollitult erinevate tegevuste ja iirituste ldbiviimine voimaluse hoida ithiskonda avatuna. Ka
kontrollitud trituste 1dbiviimine jatab koigile inimestele osalemise voimaluse, nakkusohutust
on voimalik tdendada nii vaktsineerituse, COVID-19 lidbipddemise kui ka eelnevalt tehtud
negatiivse testi tulemuse abil.

Kehtestatavad meetmed on lébi valdkondade iihetaolised, mistdttu on nii korraldajatel kui ka
inimestel lihtsam kehtivaid meetmeid moista. Seetdttu on erandid ette ndhtud iiksnes viga
pohjendatud juhtudel ning neid lisades peab arvestama vordse kohtlemise pohimotet.

Kui on tegemist vilitingimustes toimuva piiramata territooriumiga avaliku {ritusega, siis
osalejate arvule piirangut ei seata, samuti ei ole siis nakkusohutuse kontrollimise kohustust. See
kehtib néiteks selliste avalike tirituste korraldamise kohta, mis toimuvad iihes linna asumis voi
kogu asustusiiksuses, kus inimesed on pidevas liikumises ning ei ole vdimalik médratleda
kindla koha ja osalejatega iiritust voi tegevust. Samuti voimaldab erand korraldada avalikke
koosolekuid vilistingimustes avalikuks kasutamiseks mdeldud tihiskondlikus ruumis.

Kui iiritus voi tegevus on jaotatud mitme territooriumi vahel, millest iiks tegevuse osa toimub
madratlemata territooriumil ehk piiramata alal (nt linnatdnavatel, looduses, metsas voi rannal
voi iile Eesti), siis piiranguid piiritlemata alal toimuvale tegevusele ei kohaldata. Samas, kui
iirituse liks osa toimub piiramata alal ning sama iirituse teine osa toimub konkreetses asukohas
ehk piiritletud alal, kus toimub piletite kontroll, toitlustamine, kontsert, kogunemine voi muu
sarnane tegevus, siis viimasele rakendatakse COVID-19 tdendite kontrollimise nduet.

Seega, kui tegemist on suure alaga, kus tegevus toimub, ja see ei eristu muust tavapérasest
tihiskondlikust ruumist, siis tdendite nduet ei rakendata. Samu pdhimotteid tuleb rakendada ka
valistingimustes spordivoistluste ja -lirituste juures, kus on kasutatud valistingimustes piiramata
ala erisust. Kuid piiratud alaks tuleb lugeda nt stardikoridori, enne stardikoridori sisenemist
toimuv voistlejate kontroll, numbrite véljastamine jm. See tdhendab, et isegi kui voistlus ise
toimub nt piiramata alal - metsas voi linnaténavatel, siis enne starti tuleb korraldajatel eelnev
nakkusohutuse kontrollimine tagada.
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Restoranides, kohvikutes jt teistes avalikes toitlustuskohtades kohapeal siiiies kehtib edaspidi
samuti eclnev nakkusohutuse toendamise kohustus. NGuet ei rakendata ette tellitud toidu kaasa
ostmisel v&i kullerteenuse osutamisel voi siseriiklikul reisijatevedu tegevas parviaevas voi
matusetalitusel. Kuid sellisel juhul, kuna eelnevalt COVID-19 tdendeid ei kontrollita, on
klientidel voi kulleritel sisetingimustes maski kandmise kohustus. Samuti tuleb sisetingimustes
tagada hajutatus ja desinfitseerimisnduete tditmine Terviseameti juhiste kohaselt.

Seega, kui soovitakse edaspidi toitlustusteenust osutada, siis on lubatud kohapeal tarbimine
iiksnes juhul, kui on tagatud COVID-19 téendite kontrollimine. Juhul, kui klient ostab toitu
kaasa, vOib ta toitlustusettevottes viibida ja litkuda iiksnes seni, kuni talle on toit iile antud. Kui
toimub kaasamiiiik, siis on keelatud kohapeal toitu tarbida, kui tdendit pole kontrollitud.

COVD-19 tdendite esitamise ja kontrollimise kohustust ei ole kauplustes, sealhulgas
toidukauplustes ja teistes esmatarbekauplustes, apteegis, telekommunikatsiooniga seotud
teenuste osutamisel vOi mobiiliparanduse teenuse osutajate juures ning pangandusteenuste
osutamisel jne. Kuid nii poodides kui ka erinevates teenuse osutamise kohtades (nt pangad,
postkontorid, ilusalongid) tuleb tagada inimestevaheline hajutatus voi kéte desinfitseerimise
voimalus. Klientide poolne kohustus on kanda maski.

Kui kaubanduskeskuses on erinevad teenuse osutamise kohad, millele on kehtestatud COVID-
19 toendi esitamise kohustus, nditeks kino, spordiklubi voi restoran, tuleb nimetatud teenuse
osutamise kohtades see enne tegevuses osalemist esitada. Kaubanduskeskuse tildkasutataval
alal litkudes tuleb jiargida maski kandmise ndudeid.

Kehtima jiddvad avalikele jumalateenistustele ja teistele avalikele usulistele talitustele
kehtestatud tingimused. Nende tegevust tdiendavalt ei piirata vorreldes kehtiva korraldusega.
Sisetingimustes avalikud jumalateenistused ja teised avalikud usulised talitused on lubatud, kui
osalejate arv kokku ei ole rohkem kui 50 isikut voi on tagatud kuni 50% tdituvus ning tdidetud
on hajutatuse, desinfitseerimise vdimaluse ja maski kandmisega seotud nduded.
Vilistingimustes piiratud territooriumiga avalikud jumalateenistused ja teised avalikud usulised
talitused on lubatud, kui osalejate arv on kuni 100 isikut. Kui osalejate arv iiletab nimetatud
piire, tuleb kontrollida osalejate nakkusohutust. Samuti tuleb tagada COVID-19 tdendite
kontrollimine, kui piihakojas toimub muu avalik {iritus, nt kontsert.

COVID-19 tdendite kontrollimine laieneb tdiendkoolitusele, huviharidusele ja -tegevusele.
Taiskasvanute koolituse seaduse § 1 10ike 4 kohaselt on tdienduskoolitus viljaspool tasemedpet
oppekava alusel toimuv eesmaérgistatud ja organiseeritud dppetegevus. Tdienduskoolituste alla
kuuluvad ka koik to6turukoolitused, mida viiakse 1dbi iiksnes individuaaltegevuste voi -Oppena.
Huvihariduse ja -tegevuse alla ei kuulu inimeste iseseisev kogunemine néiteks huvikoolivaliselt
laulmisega tegelemiseks voi késitooringiks kohalikus rahvamajas. Kuivord tegevuse toimumise
koha néol on tegemist avaliku siseruumiga, tuleb seal jargida korralduses avalikule siseruumile
kehtestatud reegleid.

Kéesoleva korraldusega ei kehtestata teistele haridusastmetele tdiendavaid piiranguid, sest
Vabariigi Valitsuse eesmérk on hoida haridussiisteemi avatuna, selle piiramisel on pikaajalised
ja negatiivsed mojud. Seetottu kiitis Vabariigi Valitsus heaks korralduse, millega lihtsustati
kuni 18-aastastele ja Opilastele, kes saavad algava Oppeaasta jooksul 19-aastaseks, COVID-19
lahikontaktse karantiinikohustust.
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Muudatuse eesmark on véimalikult vihe héirida laste ja noorte tavapérast koolidpet, kuid samas
tagada COVID-19 haigestunuga kokku puutunud Opilaste nakkusohutuse kontroll. Alates 1.
septembrist ei pea iildharidus- voi kutsekoolide vaktsineeritud Opilased jddma parast
lahikontakti koroonahaigega karantiini. Vaktsineerimata dpilased peavad karantiini valtimiseks
end koolis testima, mida tehakse voimalikult lapsesobralikul viisil ja {ildjuhul
koolikeskkonnas.

Kuivord spaades voi veekeskustes viibides kasutatakse sise- ja vilistingimustes nditeks samu
riletus- ja tualettruume, siis kehtivad tihesugused nouded nii sise- kui ka valistingimustes
asuvatele spaadele, veekeskustele ja ujulatele ja ka teistele tegevustele. Kohusust eelnevalt
kontrollida COVID-19 tdendit ei kohaldata nt punkti 11 kohaselt kohaliku omavalitsuse
korraldatud saunateenusele, mida pakutakse inimestele, kellel kodus pesemisvoimalused
puuduvad. Tegemist on esmavajaliku hiigieenitingimuste tagamisega, mistottu ei saa sellele
juurdepéddsule seada tdiendavaid tingimusi. Samuti ei rakendu eelnev COVID-19 toendi
kontrollimise kohustus nt sotsiaalsele rehabilitatsiooniteenusele, kui seda korraldatakse
avalikuks kasutamiseks moeldud ujulas.

Kaubandustegevusele ja teiste teenuste osutamisele, sealhulgas majutusteenuse osutamisele
nimetatud pohimotteid ei rakendata. Samas on oluline mérkida, et kui majutusteenuse osutaja
on tegev ka spaana, veekeskusena vdi ujulana, siis kdesolevad meetmed rakenduvad vaid spaa,
veekeskuse ja ujula kohta, kus tuleb eelnevalt kontrollida isikute nakkusohutust. Samuti juhul,
kui hotell voi puhkekeskus pakub ruume konverentside, seminaride korraldamiseks ja
meelelahutuse korraldamiseks, tuleb neil tritustel osalemise eelselt korraldada COVID-19
toendite kontrollimine.

Erandina ei rakendata eelnevat nakkusohutuse kontrollimise kohustust nt sportimise,
treenimise, tdienduskoolituse ja tdienddppe ldbiviimisel riigi sdjalise kaitse ja siseturvalisusega
seotud tegevustele. Neis valdkondades arvestatakse kehtivate meetmete ja piirangutega iga
péev, kuid nt rahvusvahelise koostdd raames voib olla takistusi meetmete rakendamisel.

Samuti ei laine loetletud valdkondades COVID-19 tdendite kontrollimise kohustus puuetega
inimeste tegevustele. Puude moiste defineerimisel ldhtutakse puuetega inimeste sotsiaaltoetuste
seadus (PISTS) § 2 1dikes 1 toodud definitsioonist. Eelduseks ei ole, et tegevuses osalejatel on
puude raskusaste médratud. See tdhendab, et viies ldbi nt puuetega inimestele suunatud
treeninguid voi spordivoistlusi, ei pea eelnevalt COVID-19 tdendeid kontrollima. Erisus
puudutab ka nt Astangu Kutserehabilitatsiooni Keskuse tegevust.

Kuigi vaktsineerituse osakaal ka puudega inimeste seas suureneb ja testimise voimalused on
kittesaadavad, siis tingimuste seadmine tegevustes osalemiseks voib paljude puhul saada
takistuseks ning olla loobumise pdhjuseks.

Jatkuvalt ei pea COVID-19 tdendeid kontrollima ka toitlustusasutuses, mis on siseriiklikul
reisijateveol kasutatava parvlaeva pardal. Olemuslikult on tegemist iihistranspordiga, kus
toitlustusala ei ole eristatav muudest reisijatele mdeldud aladest. Kiill tuleb neil aladel kanda
maski ning tagada inimestevaheline hajutatus.

Téielik erandite loetelu on kehtestatud eraldi alapunktis ning sinna kantakse liksnes tegevusi ja
isikuid, kellel on see pohjendatud. Seega ei ole erandite loetelu tdiendamine pdhjendatud
olukorras, kus COVID-19 tdendite esitamine on keeruline voi ei soovita seda muul pdhjusel
teha.
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Korralduse punktis 11 sitestatakse pohimottelised ldhtealused, mida tuleb arvestada punktis
10 sdtestatud voi kdesolevas korralduses kehtestatud nduete tditmisel.

Punktis 10 sdtestatud piiranguid ja meetmeid kohaldatakse tegevust ldbiviiva isiku ja tema
plisiva majandustegevuse asukoha kohta. See tidhendab, et kui toitlustusettevottel on piisiv
majandustegevuse koht, kus toimub tavapidrane toitlustamine, siis nimetatud asukohas on
soltumata eesmérgist COVID-19 tdendite kontroll kohustuslik.

Tsiviilseadustiku iildosa seaduse § 16 kohaselt loetakse isiku tegevuskohaks tema piisiva ja
kestva majandus- vai kutsetegevuse kohta. Kiesoleva korralduse tdhenduses loetakse piisivaks
majandustegevuse kohaks asukohta, kus majandustegevusele on avalik ligipdds midratlemata
isikutele.

Samas, kui teenust osutatakse fiiiisilisele isikule tema kodus, siis vdimaldatakse néditeks pidada
oma isiklikus elukohas siinnipdeva voi muud tdhtpdeva ning tellida sinna toitlustaja voi muu
meelelahutusteenuse osutaja. Kui korraldatakse avalikku {ritust, millele on ligipdés
méidratlemata isikutel, siis kohaldatakse avaliku iirituse korraldajale kehtestatud ndudeid.

Naiteks, kui teatri iihes saalis on ettevotte tellitud jouluetendus ja teises saalis toimub avalik
jouluetendus, siis COVID-19 tdend tuleb esitada molemal iiritusel osalemiseks. Kui ettevote
kutsub teatrigrupi tookohale saali etendust andma, siis ei nakkusohutuse kontrollimise
kohustust ei ole.

Kui iiritus korraldatakse hotellis asuvas konverentsisaalis, siis tuleb eelnevalt osalejate COVID-
19 toendeid kontrollida. Samuti tuleb eelnevalt osalejate nakkusohutust kontrollida siis, kui
kontsert toimub kontserdisaalina kasutatavas tegevuskohas vai toitlustusasutuses. Kui fiitisiline
isik korraldab kontserdi oma koduhoovis ja piletiraha ei kiisi, SiiS on tegemist eraiiritusega ning
ei pea kontrollima ka toendeid.

Samuti tahendab see, et kui majandustegevust viiakse 1dbi hoone sees piiritletud alal, nditeks
mones ruumis, siis kohaldatakse ndudeid kogu tegevusega seotud ruumide voi asukoha kohta,
kus konkreetset majandustegevust 1abi viiakse, mille tegevusele on kehtestatud piirangud.
Uldjuhul on niiteks kaubanduskeskuses mitmeid majandustegevusi, seega kohaldatakse igale
majandustegevusele neid reegleid, mis on satestatud punktis 10.

Lubatud ei ole ruumipohine arvestus, vaid pohimotteid rakendatakse majandustegevuse voi
muu tegevuse piisiva majandustegevuse asukoha kohta isegi juhul, kui ruume on mitu (nt mitu
teatrisaali).

Juhul, kui majandustegevus holmab mitut tegevust, tuleb rakendada vastavaid ndudeid, mis on
punktis 10 satestatud. See tdhendab, et nditeks kaubanduskeskuse toidupoes ei ole ndutav
COVID-19 toendite esitamine, kuid see on kohustuslik toitlustusettevottes, kinos, teatris,
meelelahutuses, sealhulgas piljardisaalis voi kasiinos voi laste méngutoas.

Lisaks loetletud tegevustele loetakse meelelahutusteenuseks parvsaunu, peobusse voi teisi vaba
aja ning meelelahutusega seotud tegevusi. Kuivord osaliselt on meelelahutusteenused kaetud
kinodele, muusikaiiritustele, teatritele kehtestatud meetmete ja piirangutega, siis tdiendavalt
loetakse meelelahutuseks hasartméngude korraldamist, 16bustusparke voi miangusaale.
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Kui kaubanduskeskuses toimub avalik tiritus, siis tuleb tegevuse asukohas kohaldada avalikule
iiritusele kehtivaid reegleid.

Samuti lahendatakse korraldusega erapidude korraldamine erinevates toitlustusasutustes voi
muudes asukohtades, millele on kehtestatud piirangud. Edaspidi, kui korraldatakse erapidu
toitlustusasutuses, on tdendite kontrollimine kohustuslik toitlustusettevotte pilisivas asukohas.
See tdhendab, et kui toitlustusettevite teostab catering’i voi toob toidu niiteks ettevotte
tootajatele kontorisse, siis ei ole tdendite kontrollimine kohustuslik. Kui todtajad voi isikud
viibivad mis tahes pohjusel toitlustusettevotte piisivas majandustegevuse kohas, siis tuleb
kontrollida COVID-19 tdendeid. Seega, kui nditeks reserveeritakse toitlustusasutus eraiirituse
pidamiseks, siis on tdendite kontrollimine vajalik toitlustusettevGtja poolt. Sarnast 1dhenemist
tuleb kasutada ka eraiirituste tarbeks nditeks teatri-, kinosaali voi konverentsiruumi rentimise

puhul.

COVID-19 tdendite kontrollimine ei ole vajalik, kui eraisik peab oma isiklikku tdhtpdeva oma
elukohas ning tellib sinna toidu voi muu meelelahutuse.

Téaiendavalt kehtestatakse pohimote, mille kohaselt piiranguid ja meetmeid ei kohaldata
tldjuhul fiitisiliste isikute tegevusele, kui tegevus on suunatud méératletud isikutele ja tegevus
ei ole seotud tulu teenimisega. Maératletud isikute all moeldakse fiitisilise isiku 1dhikondlasi,
sopru voi tuttavaid ning selles tegevuses ei osale juhuslikke isikuid. See tdhendab, et nditeks
punkti 10 alapunktis 1 sétestatud sportimist voib 14bi viia perekondlikult voi kindlaks méératud
isikute ringis. Piiranguid ei kohaldata perekonnale, mille liikmed treenivad iseseisvalt
vilitingimustes koos.

Nii on ka edaspidi lubatud iiksi v4i koos kaaslastega sportimine ja treenimine, kui tegemist ei
ole nt mdne klubi vdi muu organisatsiooni poolt korraldatud tegevusega, millega kaasneb ka
majanduslik tulu. Kui tegevusega kaasneb tulu teenimine, tuleb rakendada punktis 10 sétestatud
piiranguid, sest sellisel juhul voib olla tegemist isikutega, kes igapdevaselt omavahel ei 1avi,
ning tostavad seetdttu riski koroonaviiruse levikuks.

Téiendavalt kehtestatakse pohimdte, mille kohaselt kdesolevas korralduses kehtestatud
piiranguid ja meetmeid kohaldatakse iiksnes punktis 10 nimetatud valdkondades avaliku
iilesande tditmise kdigus seaduse, vilislepingu voi Euroopa Liidu Noukogu voi Euroopa
Komisjoni otsekohalduva digusaktiga ettendhtud kohustuse téditmisel, vélja arvatud riigi voi
kohaliku omavalitsuse iiksuse poolt korraldatud sotsiaalteenus. See ei vilista, et sotsiaalteenuse
osutamisel on kehtestatud tdiendavad ohutusabindud koroonaviiruse leviku tdkestamiseks.

See tdhendab, et kui digusaktist tuleneb kohustus osutada monda teenust, siis on kohustus
jéargida punktis 10 sdtestatud noudeid (nditeks TOoo6tukassa pakutav tdiendkoolitus). Samas ei
kohaldu piirangud néiteks kohaliku omavalitsuse iiksuse korraldatud saunateenusele, mis on
vajalik isikliku hiigieeni tagamiseks. Tegemist on esmavajaliku hiigieenitingimuste tagamisega.

Samas vilistatakse sellega piirangute ja meetmete kohaldamine teistele avalikele teenustele,
mida ei ole loetletud punktis 10. See tdhendab eelkdige seda, et kui tegevuse to0protsessid ja
menetlus on kehtestatud digusakti alusel, voivad nditeks riigiasutused kehtestada tdiendavaid
piiranguid nakkusohutuse vidhendamiseks, kuid samas peab olema tagatud &igusaktides
sdtestatud korras koikide isikute teenindamine ja avalike teenuste kittesaadavus.
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Kuivord haldusmenetlus on iildjuhul vabas vormis, siis peab olema tagatud koikide isikute
teenindamine fiiiisiliselt ameti teenindussaalis. Samas séte ei piira ametil kehtestada tdiendavaid
ohutusndudeid koroonaviiruse leviku tokestamiseks.

Punktis 12 sitestatakse Vabariigi Valitsusel anda eriluba tegevuste korraldamiseks, mis
erinevad kéesolevas korralduses sétestatud tingimustest.

Taotlust menetletakse vastava valdkonna ministeeriumi ettepanekul.

Terviseametil on Oigus médrata tegevuse toimumiseks vajalikud tingimused, arvestades
epidemioloogilist olukorda tulenevalt NETS-ist. Siia kuuluvad niiteks tipsemad nduded
testimisele, isolatsiooninduded ja muud usaldusmeetmed. [lma Terviseameti kooskdlastuseta
Vabariigi Valitsus eriluba ei anna.

Tegevuse eest vastutav isik peab Terviseametile esitama aegsasti enne irituse toimumist
COVID-19 leviku tokestamiseks koostatud riskide maandamise plaani.

Voimaldamaks Terviseametile piisav ja moistlik aeg riskide hindamise ja maandamise plaaniga
tutvumiseks ning arvamuse andmiseks, on soovitatav see Terviseametile esitada vahemalt 30
paeva enne iirituse planeeritavat toimumist. Samuti tuleb arvestada, et tdiendav aeg voib kuluda
Vabariigi Valitsusel taotluse menetlemiseks.

Lisaks on irituse toimumise eelduseks kohaliku omavalituse iiksuse, kus {iiritus toimub,
seisukoht iirituse toimumise kohta, mis votab arvesse koiki avaliku trituse korraldamise
tingimusi, muu hulgas nakkuse voimaliku leviku takistamisteks vajalikke meetmeid. Kohaliku
omavalitsuse iiksuse, kelle haldusterritooriumil vastav lritus toimub, kaasamine on vajalik
tulenevalt NETS-i § 18 16ikest 6, mille kohaselt Terviseamet teeb koostodd kohaliku
omavalitsuste iiksustega nakkushaiguste ennetamiseks, seireks, leviku tokestamiseks ja torjeks.

Vabariigi Valitsus ei anna erilube selliste iirituste korraldamiseks, kus tdendeid ei kontrollita,
kui selleks puudub viga kaalukas pdhjus. Tdendite kontrollimise keerukus ei ole nimetatud
pohjendus. Juhul, kui esineb oluline ja kaalukas pohjendus, siis antakse eriluba tiksnes siis, kui
osalejate arv iiletatakse ehk kui siseruumides on rohkem kui 6000 isikut ja vilistingimustes
rohkem kui 12 000 isikut voi kui pohjendatud juhtudel on wvajalik iiritustel osalevate
véliskiilaliste puhul rakendada tavalisest erinevaid eneseisolatsioonimeetmeid.

11l osa
Kontrollitud tegevuste korraldamisega seotud piirangud ja meetmed

Korralduse punktidega 13-17 sdnastatakse uuesti kehiva korralduse punktid 20*-20%, milles
satestatakse nakkusohutust tdendavate tdenditega tegevustes osalemise Kkorraldus, Kkui
soovitakse rakendada sisetingimustes 6000 isiku ja valistingimustes 12 000 isiku piirmééra.

Kéesoleva korraldusega ei tehta pohimdttelisi muudatusi, mis on kehtinud korralduses nr 282.

Samas on niiteks vorreldes kehtiva korraldusega tdiendatud erandite nimekirja, kes vdivad ilma
nakkusohutust tdendamata tegevustes osaleda.

Voimalus korraldada suurema osalejate arvuga iiritusi, kontrollides osalejate nakkusohutust, on
kehtinud erinevate piirmairadega alates 14. juunist 2021. a. Seni on erinevatele tegevustele ja

21



tiritustele kehtinud korged osalejate piirarvud, mistottu ei ole enamikul tegevuste korraldajatel
olnud vajadust tdendeid kontrollida. Vorreldes varasema regulatsiooni kehtestamise ajaga on
elanikkonna vaktsineeritus palju suurem, samuti on vaktsineerimine kéttesaadav koigile
tdiskasvanutele ning noortele alates 12. eluaastast. Vaktsineerimine on inimestele jatkuvalt
tasuta. Seega suureneb jérjest nende inimeste osakaal, kellel on voimalik enda nakkusohutust
toendada, esitades vaktsineerimistoendi.

Piirangu eesmérk on voimaldada korraldada ja 1dbi viia tegevusi, mis oleksid kdigi osalejate
jaoks voimalikult nakkusohutud ning turvalised. Nakkusohutuse kontrollimine, sealhulgas
vaktsineeritute ja ldbipddenute hulga kasv, voimaldab hoida tihiskonda vdimalikult avatuna
ning majandustegevust jétkata.

Nakkusohutuse tdendamist enne tiritustel osalemist ja toitlustuskohtades rakendatakse paljudes
Euroopa Liidu liikmesriikides. Avalikele allikatele ja Euroopa Liidu andmetele tuginedes
rakendas 27. juuli 2021. a seisuga nakkusohutuse tdendamise kohustust restoranides ja baarides
13 liikmesriiki. 10 liikmesriiki on eelneva tdendi esitamise kohustuse kehtestanud
kultuuriasutusse, sh teatrisse, kinno, muuseumisse sisenemisel. Toendeid ei rakenda tiksikud

riigid.

Eestil ja teistel Euroopa Liidu liikmesriikidel valmisid juuliks iile Euroopa Liidu iihtsetele
standarditele vastavalt kolm COVID toendit: EL-i digitaalne immuniseerimise tdoend, EL-i
digitaalne negatiivse PCR testi tdend ja digitaalne COVID-19 ldbipddemise tdend. Toenditel
olev QR-kood on loetav vastava rakendusega.

Lisaks voib EL-i digitaalset toendit nédidata nii seadmest (nt telefon) kui ka prindituna. Samuti
voib tegevuses osalemiseks ja toitlustusasutuses viibimiseks esitada teisi digisertifikaadiga
samavédrseid toendeid (nt paberkandjal immuniseerimispass, vélisriigis véljastatud tdend),
millega on voimalik tdendada enda vaktSineeritust, 1abipddemist voi negatiivset testi tulemust.

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

See tihendab, et andmeid toddeldakse iiksnes kontrolli eesmirgil ning tegevuse eest vastutaval
isikul ei ole digus andmeid mis tahes ajahetkel sdilitada, vilja arvatud juhul, kui isik annab
selleks isikuandmete kaitse ildméaédruses sétestatud korras ndusoleku voi esineb muu diguslik
alus andmete sailitamiseks isikuandmete kaitse tildméaruse kohaselt.

Vastutaval tootlejal on kohustus jérgida koiki isikuandmete kaitse tildméérusest tulenevaid
noudeid andmete too6tlemisel. Juhul, kui isikuandmete t66tlemise noudeid rikutakse, teostab
vastavat jarelevalvet Andmekaitse Inspektsioon. Samuti lasub tegevuse eest vastutaval tootlejal
andmete to6tlemise nduete rikkumise eest voimalik tsiviilvastutus.

Nakkusohutuse toendamise kohustus on isikul, kes osaleb tegevuses. Samuti ei ole korraldajal
enne {rituse voi tegevuse algust kohustust tagada osalejatele antigeeni kiirtestiga testimise

voimalust, védlja arvatud juhul, kui ta seda teostab vabatahtlikult Terviseameti juhiseid jargides.

Kui korraldaja siiski pakub niiteks enne teatrietendust voi restorani sisenemisel testi tegemise
voimalust, peab ta jargima Terviseameti vastavaid juhiseid. Testi tegemise kulu katab inimene,
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kes soovib osaleda iiritusel vOi tegevuses, vilja arvatud juhul, kui tegevuse korraldaja
vabatahtlikult pakub testimise vdimalust ja selle kulu katmist.

Tegevuse eest vastutaval isikul on siiski endiselt kohustus kontrollida negatiivse testi voi muu
toendi olemasolu. Seega peab tegevuse eest vastutav isik kontrollima enne teenindamist, kas
testi tulemus on negatiivne ja vastab jargmistele tingimustele:

1) COVID-19 haigust pohjustava koroonaviiruse SARS-CoV-2 antigeen-RTD test peab olema
tehtud kuni 48 tundi enne tegevuses osalemist;

2) COVID-19 haigust pohjustava koroonaviiruse SARS-CoV-2 RT-PCR test peab olema tehtud
kuni 72 tundi enne tegevuses osalemist.

Kui tegevuses osalev isik ei ole tingimusi tditnud, siis v3ib tegevuse eest vastutav isik
korraldada SARS-CoV-2 antigeen-RTD testiga testimist tegevuse asukohas Terviseameti
juhiste kohaselt. Tegevuses osalemiseks peab nimetatud testi tulemus olema negatiivne. Samuti
on nduded tdidetud, kui isik on teinud Terviseameti juhiste kohaselt iildapteegi tegevusloa
omaja juures enesetestimiseks mdeldud SARS-CoV-2 antigeen-RTD testi, mille tulemus peab
olema negatiivne ning mis peab olema tehtud kuni 48 tundi enne tegevuses osalemist.

Testimise voimaldamine just apteekides on moistlik, sest apteek on nii tervishoiu- kui ka
majandusettevote, kus teenuse korraldamisel on prioriteediks nii abivajaja tervis kui ka heaolu.
Samuti on apteegiteenus patsientidele kéttesaadav. Apteekides enesetestimise sujuvamaks lébi
viimiseks tOdtatakse tdpsem korraldus vilja Terviseameti juhisena vOi tdiendatakse
Terviseameti juhiseid enesetestimise kohta.

Tegevuse eest vastutavaks isikuks loetakse isikut, kes vastutab majandustegevuse ja igapdevase
korralduse ning tegevuse juhtimise eest. Tegevuse eest vastutav isik on fiiiisiline voi juriidiline
isik, kes tegutseb eesmargil, mis on seotud tema majandus- voi Kutsetegevusega. Tegevuse eest
vastutav isik ning tegevuses osalev fiilisiline isik on kohustatud kéesolevas korralduses
sdtestatud noudeid tditma ning vastavat jdrelevalvet teostab Terviseamet. Tegevuse eest
vastutavaks isikuks loetakse ka néiteks avaliku tirituse korraldajat. Tegevuses osalevaks isikuks
loetakse eelkodige kiilastajat, pealtvaatajat, osalejat voi klienti.

COVID-19 vaktsineeritust, labipddemist, PCR voi antigeeni kiirtesti tulemust tuleb kontrollida
koikidel isikutel, kes tegevuses osalevad. See tihendab, et kui restorani tuleb 10-liikmeline
seltskond, siis peab kontrollima koigi 10 isiku nakkusohutust. Kui isik ei tdenda oma
nakkusohutust, puudub tal digus tegevuses osaleda, kui ta soovib kohapeal tarbida toitu voi
jooki.

Korralduse punktis 14 on toodud loetelu, kellel on digus kontrollitud iritustel osaleda. Lisaks
vaktsineeritutele ja COVID-19 labipodenutele ja negatiivse testi tulemuse esitanutele
satestatakse korraldusega erandid, kelle puhul ei pea eelnevalt nakkusohutust kontrollima. Kui
isiku digus osaleda tekib niiteks sellest, et ta on alla 18-aastane, siis peab tegevuse eest vastutav
isik kontrollima nimetatud asjaolu ilmnemist.

Seega enne {iritusel voi tegevuses osalemist voi soogikohta minemist ei pea nakkusohutust
toendama alla 18-aastane isik. See tdhendab, et ta ei pea esitama tdendit negatiivse COVID-19
testi kohta, samuti ei nduta talt tdendit vaktsineerituse voi COVID-19 labipddemise kohta. Kui
vaktsineeritusega holmatus alla 18-aastaste seas suureneb ning noortel on ajaliselt olnud
voimalus ka teise vaktsiinidoosi Saamiseks, vaadatakse kehtestatav vanusepiir iile ning vajaduse
korral seda korrigeeritakse.
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Tookeskkonnas tagatakse nakkusohutus tookeskkonna hindamise ja riskianaliitisis tuvastatud
riskide maandamiseks sobivate meetmete abil. Vastavad meetmed néeb ette tédandja voi tood
korraldav isik tootervishoiu ja tooohutuse seaduse alusel. Sealhulgas peab riske maandama ka
fuitisilisest isikust ettevotja ja teenuseosutaja.

Kontrollitud tegevustes voib osaleda erivajadusega isik, kelle puhul ei ole tema tervislikust
seisundist tulenevalt testimine mdistlik. Tegemist ei ole absoluutse tingimusega, mille kohaselt
erivajadusega isikud ei pea eelnevalt oma nakkusohutust tdendama. Kuid olukorras, kus
vaktsineerimine ei ole nt inimese terviseseisundist tulenevalt soovituslik ning testimist ei ole
ohutu inimese erivajadusest tulenevalt 14bi viia, on vdimalik erandit rakendada.

COVID-19 toendi voi testimise nduete tditmise eest vastutab tegevuses osalev isik, vélja
arvatud juhul, kui testimist korraldab tegevuse eest vastutav isik.

Juhul, kui kavandatakse korraldada niiteks avalikku tiritust, spordivdistlust vdi spordi- ja
litkkumisiiritust, mille tingimused erinevad sitestatud tingimustest ning mis on ilekaaluka
riikliku voi avaliku huviga, kohaldatakse korralduse punkti 12. Viimane puudutab néiteks
isikute hulka, kes on lubatud tegevuses osalema. Samas on sisetingimustes 6000 ja
vélistingimustes 12 000 osaleja piirmaér piisavalt kdrge ning ei sea takistusi enamiku iirituste
korraldamisele. Piirméédradest suuremate {irituste korraldamine peab nakkusohu kasvu
tingimustes olema pohjendatud.

6000 ja 12 000 isiku arvulised piirangud on kehtestatud {ihe kalendripdeva kohta iihe iirituse
jaoks, sest ka mitmepéevaste ja mitmes asukohas toimuvate tegevuste, néiteks festivalide puhul,
on oluline, et lubatud isikute arv, kes kokku puutuvad, oleks tihtselt piiritletud.

Uhe kalendripéeva kohta tihendab, et neid ndudeid saab rakendada iiksnes iihel kalendrip4eval.
Kui iiritus voi tegevus voi teenuse osutamine kestab mitu paeva, peab igal paeval kontrollima
uuesti tdendeid vOi mirgistama osalejad (nt kidepaelaga) selliselt, et pikem tdendi kehtivus on
muul viisil tuvastatav.

Regulatsiooni ei rakendata iiritustele, mis on hajutatud erinevate asukohtade vahel, néiteks
linnaruumis toimuvatele iritustele, nt Vanalinna Pdevad ehk iiritused, kus inimesed liiguvad
iihest tegevuskohast teise.

Viiruse leviku tokestamiseks kehtestatud meetmeid tuleb vaadelda kogumis ning pidada silmas,
et piirangud on inimeste jaoks iihetaolised ega soltu pakutava teenuse sisust. Léhtutakse
pohimottest, et kui inimesed tarbivad kultuuri-, spordi-, meelelahutus- ja teisi sarnaseid
teenuseid piiramatu aja jooksul, suureneb vdimalus, et pikema aja jooksul kasutatakse mitmeid
teenuseid ning viibitakse erinevates teenuse osutamise kohtades, mis vdivad asuda erinevates
Eesti piirkondades. Viimane suurendab inimestevaheliste kontaktide arvu ning nakkuse leviku
voimalusi. Lisariskina voib nditeks dise meelelahutusega kaasneda liigne alkoholi tarbimine.
Arvestatud on seniste puhangute alguskoldeid ja neist lahtunud ldhikontaktsete hulka ning
asjaolu, et pikalt siseruumis viibides ja alkoholi tarbides voib vdheneda ohutusmeetmete
rakendamine.

6000 ja 12 000 isiku piirang riivab ettevotlusvabadusdiguse kaitseala, kuid on arvestades

kehtivat olukorda wvajalik, proportsionaalne ja kooskodlas Eesti Vabariigi pohiseadusega
(edaspidi PS). Piirangu kehtestamisel on analiilisitud nii majanduslike (ettevotjate) huvide Kui
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ka sotsiaalsete huvide, pdhiseaduslike vaartuste (sh inimeste tervise kaitse, avaliku korra ja
turvalisuse tagamine) ja isikute pohiseaduslike diguste tasakaalustamise vajadust.

PS § 11 kohaselt tohib 6igusi ja vabadusi piirata ainult kooskdlas PS-ga. Need piirangud peavad
olema demokraatlikus {ihiskonnas vajalikud ega tohi moonutada piiratavate Jiguste ja
vabaduste olemust. Proportsionaalsuse pohimdte tuleneb PS § 11 teisest lausest, mille kohaselt
oiguste ja vabaduste piirangud peavad olema demokraatlikus iihiskonnas vajalikud. Pracgusel
juhul on piirangute seadmine avalikes huvides.

PS § 31 kohaselt on Eesti kodanikel oigus tegelda ettevotlusega ning koonduda
tulundusiihingutesse ja -liitudesse. Seadus voib sétestada selle diguse kasutamise tingimused ja
korra. Ettevotlusvabaduse kui vabadusodiguse kaitseala on riivatud, kui avalik voim mojutab
seda vabadust ebasoodsalt. Ettevotlusvabaduse piiramiseks piisab igast mdistlikust pShjusest.
See pdhjus peab johtuma avalikust huvist voi teiste isikute Oiguste ja vabaduste Kkaitse
vajadusest, olema kaalukas ja enesestmoistetavalt digusparane.

Mida intensiivsem on ettevotlusvabadusse sekkumine, seda mdjuvamad peavad aga olema
sekkumist Oigustavad pohjused (Riigikohtu 10.05.2002 otsus nr 3-4-1-3-02, punkt 14,
Riigikohtu 06.07.2012 otsus nr 3-4-1-3-12, punkt 51). Arvestades, et selle vabaduse piiramiseks
on alus seaduses ning legitiimne ja pdhjendatud olukord, mis tuleneb avalikust huvist ning teiste
isikute diguste ja vabaduste kaitse vajadusest, on isikute piirarv sisetingimustes 6000 ja
vélistingimustes 12 000 diguspirane ning proportsionaalne. Samade pohimotete kohaselt on
testide ja tdendite kontrollimise kohustus pohjendatud.

PS § 12 sitestab tildise vordsuspdhidiguse ja diskrimineerimiskeelu. See tihendab, et ilma
moistliku ja asjakohase pdhjenduseta ei tohi isikuid erinevalt kohelda. Vordselt tuleb kohelda
vorreldavaid gruppe. Praegu on vorreldavateks gruppideks tihelt poolt isikud, kes on COVID-
19 haiguse vastu vaktsineeritud voi sellega vordsustatud, selle 1dbi pddenud voi teinud kuni 72
tundi enne tegevuses osalemist negatiivse tulemusega PCR testi voi kuni 48 tundi enne
tegevuses osalemist negatiivse tulemusega kiirtesti voi esineb muu erandite loetelus sétestatud
asjaolu, ja teiselt poolt isikud, kes iihelegi eelnimetatud kriteeriumile ei vasta, pidades muu
hulgas silmas, et tegevuste korraldajatel tuleb tagada isikutele voimalus tegevuses osaleda ka
juhul, kui osaleja vanusest voi muudest objektiivsetest pohjustest 1ahtuvalt ei ole vaktsineeritus,
labipddemine voOi1 testi tegemine tdendatud voi mdistlik. Néiteks olukordades, kui isiku
erivajadusest tulenevalt tekitab testi tegemine talle ebamugavusi voi psiitihikahiirest tulenevalt
ei ole voimalik tagada turvalist proovivotmist.

Tdendite kasutamine voimaldab kohelda COVID-19 negatiivse testitulemuse saanuid, selle
labipddenuid vai selle vastu vaktsineerituid voi vaktsineerituga vordsustatud isikuid erinevalt
vorreldes teistega, kellel eespool nimetatud tulemusi tdendada ei ole voi kes ise ei soovi
nimetatud asjaolusid kinnitada.

Haiguse ldbipddenud, vaktsineerimiskuuri l&binud voi vaktsineeritud isiku tingimused on
sdtestatud korralduses. Isik loetakse haiguse ldbi podenuks, vaktsineerimiskuuri 1abinuks, kui
ta:

1) on 1abi pddenud COVID-19 haiguse ning diagnoosi kinnitava SARS-CoV-2 testi tegemisest
voi diagnoosi kinnitamise kuupéevast ei ole méddunud rohkem kui 180 péeva;

2) on ldbinud COVID-19 haiguse vastase vaktsineerimise kuuri, saavutanud viimase
vaktsiinidoosi jarel maksimaalse kaitse ning sellest ei ole méodunud rohkem kui iiks aasta;
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3) on COVID-19 haiguse ldbipddemise jdrel saanud iihe doosi vaktsiini, saavutanud
vaktsiinidoosi jirel maksimaalse kaitse ning sellest ei ole méodunud rohkem kui iiks aasta voi
ta on pdrast esimese vaktsiinidoosi saamist haigestunud COVID-19 haigusesse, on COVID-19
haiguse 1dbi pddenud ning diagnoosi kinnitava SARS-CoV-2 testi tegemisest vdi diagnoosi
kinnitamise kuupidevast ei ole méddunud rohkem kui iiks aasta. Juhul, kui isik haigestub
COVID-19 haigusesse kahe nddala jooksul pérast esimese vaktsiinidoosi saamist, kohaldatakse
tema suhtes labipddenute kohta punktis 1 sétestatut.

Maksimaalse kaitse saabumise ajaks loetakse vastavalt tootja juhistele Pfizer/BioNTechi
vaktsiini Comirnaty puhul 7 kalendripdeva parast teist vaktsiinidoosi, AstraZeneca vaktsiini
Vaxzevria puhul 15 kalendripdeva pérast teist vaktsiinidoosi, Moderna COVID-19 vaktsiini
puhul 14 kalendripdeva pérast teist vaktsiinidoosi ja Jansseni COVID-19 vaktsiini puhul 14
kalendripéeva pérast iihte vaktsiinidoosi. Kui turule tuleb uusi COVID-19 vaktsiine, siis nende
puhul tuleb ldhtuda konkreetse tootja juhistest maksimaalse kaitse saabumise kohta. Kui isik
on haiguse 1dbi pdodenud ning on vaktsineeritud {ihe doosiga, ldhtutakse maksimaalse kaitse
saabumisel eespool nimetatud tdahtacgadest.

Teisiti 6eldes on olemas kaks gruppi, kellest ithe puhul on COVID-19 haigusesse nakatumine
ja selle edasilevitamine teadaolevate objektiivsete nditajate pohjal vihetdenédolisem kui teise

grupi puhul.

Samas on COVID-19 haigust vihetdendolisemalt levitavate isikute grupi erinev kohtlemisel ja
selle kaudu pohidiguste piirangute leevendamisel legitiimne eesmairk, sest inimeste arvu
piiramise eesmirk on vihendada COVID-19 edasikandumise riski ehk kaitsta inimeste tervist.

Samuti on eesmark jdtkata tihiskonnaelu korraldust ilma lisapiiranguteta ning mitte piirata
ettevotjate majandustegevust, arvestades epidemioloogilist olukorda. Seega saab 6elda, et kaks
isikute gruppi ei ole vorreldavad, sest nende COVID-19 haigusest tulenev ohtlikkus teistele ja
ka endi ohustatus on niivord erinevad, mistottu neid ei pea samamoodi kohtlema. Analoogseid
noudeid on kehtestatud nditeks mitmete Oigusaktidega, mille kohaselt nditeks enne todle
asumist peab isik tdendama oma nakkusohutust teistele isikutele. Isikute eneseteostamise digus
ei ole piiramatu, vaid peab ldhtuma avalikust huvist ning epidemioloogilisest olukorrast. Sama
praktikat rakendatakse muu hulgas mitmetes vélisriikides.

Tdendite ning testide tulemuste alusel erinev kohtlemine on maistlik ja proportsionaalne, sest
voimaldab ajakohast ja objektiivset COVID-19 nakkuse leviku riski maandamist, pakkudes
samas raskustes kultuuri- ja turismisektorile vajalikku leevendust suurema isikute hulga niol.

Naiteks kohaldatakse piiritiletuse jarel ka praegu soodsamaid tingimusi neile Eestisse sisenenud
isikutele, kes on teinud negatiivsete tulemustega COVID-19 testid vdi kelle arst on tunnistanud
nakkusohutuks. COVID-19 vaktsineerimine ja COVID-19 testi tegemine ja tdendite
kasutamine on kdigile kittesaadav.

Eestis vaktsineeritul on voimalik patsiendiportaalis (www.digilugu.ee) ise immuniseerimise
teatise pohjal genereerida endale digitaalne immuniseerimise tdend, mida on vdimalik vajaduse

korral ndidata seadmest voi vélja printida.

Immuniseerimise toendile kantakse andmed vaktsineerimisel kasutatud vaktsiini, viimase
vaktsiinidoosi manustamise aja jms kohta, kuid sellel ei kajastu maksimaalse kaitse tekkimise
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aeg, mida hakatakse lugema vaktsiinikuuri 10petamise pdevast ning mille kestus soltub
konkreetse vaktsiini ravimi omaduste kokkuvdttes nimetatud ajast.

Samuti on vodimalik inimesel tdendada vaktsineeritust immuniseerimispassiga, mille
véljastamist on voimalik paluda tervishoiuteenuse osutajalt paberkandjal. Inimesed, kes on
vaktsineeritud vélismaal olles, saavad vaktsineeritust toendada, esitades immuniseerimispassi,
selle koopia voi vastava tdendi (sh EL-i nduetele vastav COVID-19 digitaalne vaktsineerimise
toend), millel muu hulgas kajastuvad ladina voi slaavi tdhestikus, eesti, vene vdi inglise keeles
immuniseeritud isiku isikuandmed, nt haigus, mille vastu immuniseeriti, immuniseerimise
kuupdev, immuunpreparaat, mida kasutati, mitu annust on isikule manustatud, tdendi viljastaja
andmed jm.

Samuti voib tdendiks olla teise riigi andmebaasi véljatriikk, mis on ametlikult kinnitatud.

Isikud, kes on Eestis COVID-19 haiguse ldbi pddenud, saavad ise oma andmetega tutvuda
digilugu.ee portaalis ning genereerida endale digitaalse tdoendi. Need, kes on haiguse lébi
pddenud viljaspool Eestit, saavad ldbipddemist tdoendada, esitades teise riigi arsti véljastatud
toendi ldbipddemise kohta, millel kajastuvad ladina vdi slaavi tdahestikus, eesti, vene voi inglise
keeles isiku isikuandmed (nt ldbipddemise aeg, terveks tunnistamise kliiniline alus, testimise
labimise korral analiiiisi metoodika, selle tulemus, testi tegemise koht, aeg, tegija ning viimase
andmed). Samuti voib tdendiks olla teise riigi andmebaasi véljatrilkk, mis on ametlikult
kinnitatud.

COVID-19 testi, sealhulgas antigeeni kiirtesti tegemine vOib osalejale tihendada iiritusel
osalemise v0i teenuse kasutamise hinnatdusu antigeeni kiirtesti tegemise kulu vorra. Arvestades
rahvatervise huve ja iritusel osalemise voi teenuse kasutamise riski maandamist, on selline
lisakulu pohjendatud. Kokkuvottes ei kujuta tdendite alusel iiritustel ja teenuse osutamise
kohtades lubatud isikute arvu suurendamine iildise vordsuspohidiguse rikkumist.

Antigeeni testi negatiivne tulemus ei vélista nakatumise vOimalust tédielikult ja monel juhul
tuleb tulemus kinnitada korduvate testidega. Antigeeni testid on PCR testidest lihtsamad, sest
need ei vaja spetsiaalselt koolitatud laboritodtajaid ega spetsiaalset laborit. Antigeenianaliiiisid
on kiired ja enamiku testide puhul saadakse tulemus 10-30 minutiga. Terviseohutuse komitee®
(Health Security Committee, 23.07.2021) on koostanud loetelu professionaalseks kasutuseks
moeldud testide kohta, mis on saanud tunnustuse vihemalt kolmes litkmesriigis. Loetelu on
leitav https://ec.europa.eu/health/sites/default/files/preparedness_response/docs/covid-19 rat
common-list_en.pdf.

Isikud, kes on Eestis COVID-19 haiguse ldbi pddenud, saavad ise oma andmetega tutvuda
digilugu.ee portaalis uuringu saatekirja vastuse voi ka asjakohase epikriisi abil (analiiiisitud
isiku isikuandmed, analiilisi metoodika, selle tulemus, analiiiisi tegemise koht, aeg, tegija ning
viimase andmed). Terviseameti hallatavas nakkushaiguste registris on olemas info Eestis
laboratoorselt kinnitatud COVID-19 juhtude kohta.

Juhul, kui testimine on toimunud voi muu tdend on véljastatud vilisriigis, voib isik tdendada
nimetatud asjaolusid vilisriigi tervishoiuteenuse osutaja viljastatud tdendiga ldbipddemise,
testimise vOi vaktsineerimise kohta. Tdendil peavad kajastuma ladina vdi slaavi tdhestikus,
eesti, vene voi inglise keeles isiku isikuandmed (nt 1dbipddemise aeg, terveks tunnistamise

8 https://ec.europa.eu/health/sites/default/files/preparedness_response/docs/covid-19_rat_common-list_en.pdf
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kliiniline alus, testimise ldbimise korral analiilisi metoodika, selle tulemus, testi tegemise koht,
aeg, tegija ning viimase andmed). Samuti voib tdendiks olla teise riigi andmebaasi véljatriikk,
mis on ametlikult kinnitatud.

1V osa
Rakendussiatted

Punktis 18 sitestatakse jarelevalve rakendamisega seotud pohimdtted.

Korralduses sitestatud nduete iile teeb jarelevalvet Terviseamet, kaasates vajaduse korral
ametiabi korras voi muul seaduses sétestatud viisil muu korrakaitseorgani. Jarelevalvekohustus
tuleneb NETS-ist.

1. juunist 2021. a joustunud NETS vodimaldab kaasata Terviseameti iilesannetesse niiteks
Politsei- ja Piirivalveameti. Vastav kaasamise korraldus joustus 13. augustil 2021. a.

Samuti saab Politsei- ja Piirivalveamet reageerida korrarikkumistele, kui Terviseamet ei saa voi
ei saa Oigel ajal tdrjuda olulist vdi korgendatud vahetut ohtu voi korvaldada korrarikkumist.
Politsei- ja Piirivalveamet saab sellisel juhul kohaldada edasiliikkamatuid meetmeid KorS-i
alusel.

Kaasamisega tekib Politsei- ja Piirivalveametil tdiendav padevus ja volitused kontrollida
nditeks karantiini- vOi eneseisolatsioonikohustuse, aga ka muude Vabariigi Valitsuse
kehtestatud piirangute tditmist. Sisuliselt jatkatakse varasemat praktikat, kus Politsei- ja
Piirivalveamet osaleb kaasava haldusorganina Terviseameti riikliku jirelevalvega seotud
iilesannete tditmisel. Kaasamise l0pptidhtaeg on praegu maéadratud eelarveaasta 10puga, see
tdhendab 31. detsembriga 2021, samuti 10peb Politsei- ja Piirivalveameti kaasamine
hidaolukorra 16ppemise faktiga.

Kuivord korraldusega kehtestatavate meetmete iile jarelevalvekohustus on ulatuslik, peavad
kdik asjassepuutuvad asutused tegema tihedat koostood.

Viiruse leviku tokestamise meetmete nduetekohaselt tditmata jatmisel rakendatakse KorS-i §
28 16ikes 2 voi 3 nimetatud haldussunnivahendeid. Sunniraha maksimaalne suurus on KorS-i §
23 16ike 4 kohaselt 9600 eurot. Sunniraha, mille eesmérk on kohustada korralduses kehtestatud
noudeid, meetmeid ja piiranguid jirgima ning dra hoida viiruse levikut, voib méérata korduvalt.

Punktis 19 sitestatakse piirangute ja meetmete kehtivus. Olulisi pohimottelisi muudatusi
vorreldes kehtiva korraldusega ei tehta. Meetmete ja piirangute vajalikkust hinnatakse iga kahe
nddala tagant. Selleks vaadatakse kehtivat olukorda ja kehtestatud meetmete otstarbekust ja
eesmadrgipdrasust ning otsustatakse, kas on vaja korraldust muuta.

Punktides 20, 21 ja 22 tehakse tehnilised muudatused Vabariigi Valitsuse 28. mai 2021. a
korralduses nr 212 ,,Karantiini kehtestamine COVID-19 haiguse diagnoosiga vdi positiivse testi
tulemusega isikutele ja nende isikutega lahikontaktis olnud isikutele” ja Vabariigi Valitsuse 16.
mai 2020. a korralduses nr 169 ,,Riigipiiri iiletamise ajutine piiramine COVID-19 haigust
pOhjustava koroonaviiruse SARS-CoV-2 uue puhangu ennetamiseks”. Muudatusi on
pohjendatud kiesoleva korralduse punktis 5.
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Samuti muudetakse Vabariigi Valitsuse 13. augusti 2021. a korraldust nr 294 , Politsei- ja
Piirivalveameti kaasamine Terviseameti lilesannete tditmisesse, mis on seotud nakkushaiguse
COVID-19 epideemilise leviku tokestamisega®, milles tehakse tehniline parandus oigele
oigusaktile.

Punktiga 23 tunnistatakse kehtetuks Vabariigi Valitsuse 19. augusti 2020. a korraldus nr 282
,COVID-19 haiguse leviku tokestamiseks vajalikud meetmed ja piirangud*®.

Punktis 24 sitestatakse korralduse joustumise aeg. Korraldus joustub 26. augustil 2021. a.
Korraldust saab vaidlustada, esitades haldusmenetluse seaduses ette nahtud korras vaide
Vabariigi Valitsusele 30 pieva jooksul arvates paevast, millal korraldusest teada saadi voi oleks
pidanud teada saama. Samuti saab korraldust vaidlustada, esitades halduskohtule kaebuse
halduskohtumenetluse seadustikus ette ndhtud korras 30 pédeva jooksul arvates korralduse
teatavaks tegemisest.

Punkti 25 kohaselt avaldatakse korraldus Riigi Teatajas ja kriis.ee.

Taimar Peterkop
Riigisekretir

23. august 2021. a
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