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Sotsiaalministeeriumi tervishoiu- ja
sotsiaalhoolekandealase statistika
hindamine arhiiviväärtuse määramiseks

I Üldosa 

Algatav dokument

Tervishoiu- ning sotsiaalhoolekandealase statistika hindamine algatati Sotsiaalministeeriumi 
kirjaga 12.04.2006 nr 1.2-13/1757 ning võeti Riigiarhiivi 2007. aasta tööplaani (kinnitatud 
15.01.2007 riigiarhivaari käskkirjaga nr 11).

Hindamise eesmärk

Rahvusarhiivi arengukava aastateks 2006–2009 seab hindamise eesmärgiks järkjärgulist 
üleminekut dokumentide eelhindamisele, mis on eriti oluline digitaaldokumentide puhul. 
Käesoleva hindamisotsuse eesmärgiks on Sotsiaalministeeriumi tervishoiu- ning 
sotsiaalhoolekandealase kogutud statistilise ainese arhiiviväärtuse määramine.

II Hindamise läbiviimine 

Hindamise alusdokumendid

Hindamisotsuse aluseks olid:
Hindamist reguleerivad dokumendid: arhiiviseadus, arhiivieeskiri, Rahvusarhiivi arengukava 
aastateks 2006–2009 (kinnitatud 24.03.2006 riigisekretäri käskkirjaga nr 30), Rahvusarhiivi 
hindamispoliitika põhimõtted (kinnitatud 24.12.2003 riigiarhivaari käskkirjaga nr 141).
Sotsiaalministeeriumi tööd reguleerivad dokumendid: Sotsiaalhoolekandealaste statistiliste 
aruannete vormide kinnitamine ja aruannete esitamise kord (kinnitatud 09.05.2007 
sotsiaalministri määrusega nr 44); Tervishoiustatistiliste aruannete vormid ning nende 
esitamise kord (kinnitatud 14.02.2005 sotsiaalministri määrusega nr 16) ja Statistilise 
aastaaruande  „Tervishoiualane majandustegevus” ja statistilise aruande „Tervishoiutöötajate 
tunnipalk” aruandevormide kinnitamine ja esitamise kord (kinnitatud 16.01.2006 
sotsiaalministri määrusega nr 9), Sotsiaalministeeriumi dokumentide loetelu (kinnitatud 
31.01.2007 sotsiaalministri käskkirjaga nr 17) ning A-, H- ja S- veebide kasutusjuhendid 
http://www.sm.ee/aveeb/, http://www.sm.ee/hveeb/, http://www.sm.ee/sveeb/.

Hindamise käik

Hindamise käigus konsulteeriti Sotsiaalministeeriumi infojuhtimise osakonna infojuhi Rutt Panga 
ja dokumendihalduse peaspetsialisti Kärt Allertiga, terviseinfo ja analüüsi osakonna 
tervisestatistika juhi Liis Roovälja ning analüütik Kristi Villsaarega, info- ja 
kommunikatsioonitehnoloogia osakonna IT-arenduse projektijuhtide Fred Enkeli ning Meelis 
Zujeviga, sotsiaalpoliitika info ja analüüsi osakonna nõuniku Ülla Mäega ning Ajalooarhiivi 
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infotehnoloogiaosakonna peaspetsialisti Kuldar Aasaga ning Riigiarhiivi kasutusosakonna 
uurimissaali talituse konsultandi Ivi Laumetsaga.

Tervishoiu- ning sotsiaalhoolekandealase statistika hindamiseks toimus Riigiarhiivi 
järelevalveosakonna nõuniku Piret Randmäe, osakonnajuhataja asetäitja Leen Jõesoo ning 
inspektorite Anne Sallaste ja Ülle Kuke osalusel Sotsiaalministeeriumis kolm kohtumist. 
23.04.2007 toimunud kohtumise eesmärgiks oli anda hinnang tervishoiustatistiliste aruannete 
kogumise süsteemi (A-veebi) andmete sisulisele väärtusele ning selgitada välja digitaalse 
arhiveerimise võimalikkus. 04.05.2007 toimunud kohtumisel tutvuti sotsiaalhoolekandealaste 
registrite sisu ning vastavate süsteemide H-veebi ning S-veebi tehniliste lahendustega. 24.08.2007 
tutvuti varasemast ajast kogutud paberkandjal tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandealaste statistiliste 
aruannetega.

Tervishoiualane statistika (A-veeb)

Tervisestatistika eesmärk on oma riigi ning rahvusvaheliste statistika- ja terviseorganisatsioonide 
varustamine usaldusväärse ja õigeaegse tervisealase statistilise informatsiooniga. Mitmekülgne 
statistiline informatsioon on vajalik riigi otsustusprotsesside juhtimiseks tervishoiu korraldamisel 
ja rahvastiku tervise edendamisel ning seatud eesmärkide saavutamise hindamisel. Erinevatel 
otsustustasanditel (riik, maakond, omavalitsus, tervishoiuasutus, üksikisik) ja erinevatele 
tarbijatele (poliitikud, tervishoiujuhid, meedikud, patsiendid, teadlased, üliõpilased, ajakirjanikud, 
tavakodanikud) on vaja erineva detailsuse ja sisuga statistilist informatsiooni. Üksikisiku tasemel 
tähendab see inimese elu jooksul tema kohta kogutava terviseteabe salvestamist andmekogudesse 
ning nendel andmetel põhineva statistilise analüüsi põhjal tehtud tervishoiupoliitiliste ning 
meditsiiniliste otsuste kaudset mõju tema terviseseisundi parandamisele või säilitamisele. Seega 
teenib tervisestatistika nii avalikku kui üksikisiku huvi.

Tervisestatistikat avaldatakse Sotsiaalministeeriumi Terviseinfo ja analüüsi osakonna osalusel 
järgmiselt:
1) Regulaarselt avaldatakse väljaannet “Eesti tervishoiustatistika aastaraamat”,  mille viimane 

versioon „Eesti tervishoiustatistika aastaraamat 2004” avaldati 2007. a alguses ning katab 
aastaid 2000–2004. Eesti tervishoiustatistika aastaraamatud hõlmavad perioode 1992–2004. 
Sinna koondatakse ülevaated ja aegread pikema perioodi kohta.

2) Sotsiaalministeeriumi kodulehel avaldatakse suurem osa statistilise aruandlusega kogutud 
informatsioonist, mis on vormistatud standardtabeliteks ja avaldatud koonditena Eesti kohta 
ning maakondlikul tasemel alates 1998. aastast. 

3) Sotsiaalministeeriumi kodulehelt on kättesaadav interaktiivne Eesti tervisenäitajate 
andmeesitlussüsteem, mis on loodud MTO (Maailma Terviseorganisatsioon) tellimusel ning 
kasutusel paljudes maades. Lisaks on kodulehel elektroonilised versioonid viimaste aastate 
paberväljaannetest.

4) Statistikaamet avaldab tervishoiuga seotud andmeid piiratud mahus väljaannetes “Statistika 
aastaraamat”, “Piirkondlik statistika” ning Statistikaameti koduleheküljel.

5) Regulaarselt edastatakse andmeid rahvusvahelistele partneritele, nagu MTO, NOMESCO (The 
Nordic Medico-Statistical Committee ), EL/EUROSTAT (Statistical Office of the European 
Communities), OECD (Organisation for Economic Co-operation and Development), teised 
Balti riigid. 

6) Kogumik “Health in the Baltic Countries”, mida antakse välja koostöös teiste Balti riikidega 
igaaastaselt alates 1992. aastast.

7) Põhjamaade ja Balti riikide ühiskogumik “Nordic/Baltic Health Statistics” (1996, 1999, 2002).
8) Terviseinfo ja analüüsi osakonna statistikud ja analüütikud vastavad päringutele 

erialanõunikelt, erialaliitudelt, tervishoiuasutustelt jt.
9) Registripõhised väljundid (Sünniregistri, Vähiregistri, Tuberkuloosiandmekogu jt väljaanded)

Seega kajastub statistilistes andmetes sisalduv teave küll erinevas vormis paljudes 
publikatsioonides, kuid mitte kuskil täies mahus.
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Sotsiaalministeeriumi arhiivis hoitakse paberkandjal kogutud tervishoiualast statistikat aastast 
1979. Kogumise algaastast kuni tänaseni on statistika kogumisega tegelenud mitmed erinevad 
asutused, sealhulgas Eesti Meditsiinistatistika Büroo, Sotsiaalministeeriumi analüüsi ja statistika 
osakonna koosseisu kuuluv meditsiinistatistika ja analüüsi büroo ning alates 2003. aastast kogub 
andmeid Sotsiaalministeeriumi tervise info ja analüüsi osakond.
Alates 2003. aastast esitavad tervishoiuasutused (~1250) standardiseeritud kujul andmed A- veebi. 
15 maavalitsust ning kaks linnavalitsust – Tallinn ja Tartu kontrollivad esitatud aruannete õigsust. 
Kui aruandeis olevad andmed leitakse korrektsed olevat, siis need kinnitatakse ning seejärel 
edastatakse Sotsiaalministeeriumile. 

Aruandevorme on kokku 14, millest aastaaruanded on:  ”Tervishoiupersonal”, „Tervishoiuasutus”, 
„Haigla”, „Rasedad ja sünnitajad”, „Laste arstiabi”, „Naha- ja suguhaigused”, „Psüühika- ja 
käitumishäired”, „Hambaarsti aruanne”, „Päevaravi”, „Tervishoiualane majandustegevus” ja 
„Tervishoiuteenuse osutaja üldandmed”; kvartaliaruanne on „Arsti vastuvõtud ja koduvisiidid” 
ning kuuaruanded on „Ravivoodid ja hospitaliseerimine” ja „Tervishoiutöötajate tunnipalk” (ainult 
märtsikuu).

A-veebist saadud andmed impordib Sotsiaalministeerium SPSS (Statistical Package for the Social 
Sciences) programmile arusaadavale kujule, kus vastavaid andmeid töödeldakse ning kus 
genereeritakse andmetest statistilised koondid. Maakonnad saavad tervishoiuasutustelt aruandeid, 
mis on konkreetse asutusega seostatavad. Ministeeriumi poolt avaldatakse andmed koondatult 
maakonna tasemel. Linnadest tuuakse eraldi välja Tallinn ja Tartu. Lisaks piirkondlikele lõigetele 
avaldatakse andmed ka tervishoiuteenuse osutaja liigi, õigusliku vormi, omaniku liigi ja haigla 
liigi järgi. Vastavalt statistikapõhimõtetele üksikasutuste kaupa andmeid ei avaldata ega väljastata.

Paraku pole maavalitsuste ja linnavalitsuste poolt kontrolli läbinud aruanded ikkagi korrektsed 
ning ministeerium on sunnitud usaldusväärse statistika saamiseks aruannetes olevaid andmeid 
parandama. Need parandused viiakse sisse aga juba SPSS kujule imporditud failidesse, A-veebis 
jäävad andmed parandamata. Seega on SPSS kujule imporditud andmed õigemad kui algandmed 
A-veebis, kuna A-veebi keskkonnas on andmete muutmine tülikas ja keeruline protseduur.

Sotsiaalhoolekandealane statistika (H-veeb ja S-veeb)

Sotsiaalministeeriumi ülesandeks on koostada, korraldada ja koordineerida vabariigis 
hoolekandepoliitika elluviimist. Eesmärgiks on riiklike hoolekandeteenuste osutamisega tagada 
ühiskonna sidusus ja vaesuse vähenemine ning elanike vajadustest lähtuva, iseseisvat toimetulekut 
toetava ja töötamist stimuleeriva, tasakaalustatud hoolekandeteenuste ja -toetuste süsteemi 
toimimine. 

Sotsiaalhoolekande statistika eesmärk on kindlustada vajalik statistiline informatsioon hoolekande 
juhtimiseks ja korraldamiseks ning seatud eesmärkide saavutamise hindamiseks riigi, maavalituse, 
kohaliku omavalitsuse ja teenuseosutaja tasandil. 

Sotsiaalhoolekandestatistika aruannete töötluste olulisemad väljundid: 
1) Sotsiaalministeeriumi kodulehel iga-aastaste analüütiliste ülevaadetena ja valikuliselt 

standardtabelitena maakondlikus lõikes (aegread 1998. või 2000. aastast alates).
2) Sotsiaalministeeriumi kogumik „Sotsiaalsektor arvudes” (alates 1999. aastast).
3) Statistikaamet piiratud mahus oma väljaannetes “Statistika aastaraamat” ja “Piirkondlik 

statistika”.
4) Statistikaamet oma veebilehel kahes andmebaasis: statistika andmebaas ja regionaalstatistika 

andmebaas.
5) Regulaarselt kasutatakse statistilisi andmeid riigi aruannetes rahvusvahelistele 

organisatsioonidele (Sotsiaalharta, ÜRO Majanduslike, Sotsiaalsete ja Kultuuriliste Õiguste 
Pakt, ÜRO Lapseõiguste Komitee, ChildONEurope (European Network of National 
Observatories on Childhood), UNICEF (The United Nations Children's Fund ) jt.) 
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Vastavalt riiklike statistiliste vaatluste korraldamisele on Sotsiaalministeeriumil ülesanne täita 
riigitellimus sotsiaalhoolekande statistika kohta. Töödeldud statistiliste aruannete baasil koostab 
ministeerium aruande Statistikaameti poolt küsitud formaadis teenuste liikide lõikes. Töödeldud 
andmete tegelik tarbijate ring on oluliselt laiem (poliitikud, ajakirjanikud, teadlased,  üliõpilased), 
kaasa arvatud rahvusvahelistele organisatsioonidele esitatavatesse aruannetesse vajalik statistiline 
informatsioon riigi tasandil.

Käesoleval ajal kogutakse hoolekandestatistilisi aruandeid veebi keskkonnas. Selleks on kasutusel 
kaks eraldi süsteemi: S-veeb ja H-veeb. 

S-veebi süsteem täidab kahte olulist ülesannet: kogub veebipõhiselt riikliku sotsiaalregistri 
omavalitsuste aruandeid ja koostab nii maavalitsuste kui kogu riigi koondaruanded; avalikustab 
sotsiaalregistri kõigi kolme tasandi (omavalitsuse, maavalitsuse, riigi) aruanded. S-veeb on 
kasutusel 2001. aastast.

Aruandevorme on kokku 7: "Koduteenused", "Perekonnas hooldamine", "Täiskasvanud puuetega 
inimeste hoolekanne", "Isikliku abistaja teenus", "Tugiisiku ja tugipere teenus", 
"Toimetulekutoetus" ning "Vanemliku hoolitsuseta ja abivajavad lapsed". 2 aruannet 
"Täiskasvanud puuetega inimeste hoolekanne" ja "Toimetulekutoetus", tulevad otse kohalike 
omavalitsusüksuste sotsiaalinfosüsteemist (SIS), ülejäänud aruanded sisestatakse aruannete 
esitajate poolt käsitsi.

Kõik aruanded S-veebis muutuvad avalikuks pärast nende õigsuse kontrollimist, vigade avastamise 
puhul täitjate poolset parandamist ja kinnitamist Sotsiaalministeeriumi poolt. Aruannete õigsuse 
kontroll viiakse läbi kahes etapis. Andmeesitajate poolt koostatud ja kinnitatud aruanded 
kontrollitakse maavalitsustes ning alles seejärel ministeeriumis. 

Süsteemi H-veeb abil sisestatakse ja koondatakse hoolekandealaseid statistilisi aruandeid, mille 
esitajateks on hoolekandeteenuseid osutavad asutused. H-veeb on kasutusel 2003. aastast. Aruande 
esitajaid kokku on 650 ringis. 

Aruandevorme on kokku 8: "Eluasemeteenus sotsiaalkorterites, -pindadel", "Hoolekandeasutus", 
"Kodutute öömaja teenus", "Orbude ja vanemliku hoolitsuseta laste hoolitsemine 
hoolekandeasutuses", "Päevakeskuse teenused", "Täiskasvanute hooldamine hoolekandeasutuses", 
"Täiskasvanud psüühiliste erivajadustega inimeste hoolekandeteenused" ning "Varjupaigateenus ja 
vangist vabanenute rehabilitatsiooniteenus".
Hoolekandeteenuseid osutavate asutuste aruanded kontrollitakse ja kinnitatakse maavalitsustes 
ning seejärel teostab kontrolli ministeerium samade protseduuride järgi nagu S-veebi puhul. 
Kontrollitud ja kinnitatud aruanded muutuvad avalikuks ainult riigi tasemel. Kontrollitud ja 
kinnitatud aruannete valmimistähtaeg S- ja H- veebides on järgmise aasta 30. märts. Erinevalt A-
veebist ei kasutata H- ning S-veebides SPSSi. 

Lisaks sellele on ministeeriumi veebilehel rubriigis „Sotsiaalhoolekanne”/ teenuste statistika all 
sotsiaalministri määrusega kinnitatud aruandevormid. Aruandevormide ja neis sisalduvate tabelite 
hulk muutub vastavalt osutatavatele teenustele ja/või toetustele. 2007. aasta kohta on kasutusel 18 
erinevat veebipõhist aruannet. 

Sotsiaalministeeriumi arhiivis on säilitamisel paberkandjal hoolekandealased statistilised 
maakondlikud ning riiklikud aruanded aastast 1993–2005. S- ning H- veebidest tehti 2001–2005 
dubleerivaid väljatrükke. Seega ainult paberkandjal statistika andmeandjate tasemel on aastatest 
1996–2000. Alates aastast 2001 S-veebis ning aastast 2003 H-veebis kuni käesoleva ajani on 
statistika säilitatud digitaalselt.

III Tehnilised andmed.
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A-, H- ja S-veebid on praktiliselt dokumenteerimata. Tehniliselt on statistiliste aruannete 
kogumine teostatud Sybase andmebaasimootori ning hajusregistrina, kus iga kohalik omavalitsus 
(linnaosavalitsus) on registri volitatud töötleja rollis. Kõik need süsteemid töötavad samadel 
alustel, kuid tulenevalt valdkonna spetsiifikast ja aruannete koondamise korralduslikust küljest on 
igal neist oma spetsiifika. IT arendusprojektijuhi sõnul on andmebaasi loonud arendaja teinud 
baasi väga raskesti hoomatavaks, andmetabeleid on palju ning andmetevahelised seosed on 
kirjeldamata, samuti pole tabelites sisalduvad andmeväljad aru saadavad isegi spetsialistidele, kes 
baasiga igapäevaselt tööd tegema peavad. Seepärast ei tee ka Sotsiaalministeerium ise 
andmebaasis päringuid, vaid kõik aruanded on staatiliste failidena. Neid staatilisi dokumente – 
kuu-, kvartali- ning aastaaruandeid oleks Sotsiaalministeerium valmis Riigiarhiivile ka üle andma.

A-veebi algandmed on vigased ning andmete muutmise protseduur liialt keeruline, seepärast 
parandatakse andmed vaid SPSS failides, mis pole samuti arhiivipüsivad. S- ning H-veebides on 
andmed küll korrektsed, kuid kirjeldamata, nii et arhiivi jaoks mõistetamatul kujul. Kõikidest 
veebidest tehakse varukoopia igal öösel. Varundusserver asub teenust pakkuvast serverist eraldi.

2009. a on Sotsiaalministeeriumil plaanis luua uus infosüsteem STAR. Loodavasse infosüsteemi 
STAR on kavas luua keskne server, kuhu hakatakse koguma sotsiaalhoolekandealaseid statistilisi 
aruandeid. Kuna hetkel on statistika kogumine lahendatud hajusregistrina, pole andmete kogumisel 
keskset serverit, kuhu kõik andmed saadetakse, Sotsiaalinfosüsteemi (SIS) andmebaasiserverid on 
igas kohalikus omavalitsuses (linnavalitsuses).

Tervisestatistika on plaanis 2008. a üle viia Tervise Arengu Instituuti, vähemalt esialgu jätkatakse 
A-veebi kasutamist. Osad tänased aruanded tulevikus e-terviseloo käivitudes kaovad ja 
asendatakse e-tervise pealt tehtava statistikaga. See uus tervisestatistika süsteem pole praeguseks 
veel lõplikult välja töötatud. Osad aruanded jäävad aga A-veebi põhiseks ka tulevikus.

IV Kokkuvõte

Sotsiaalministeeriumi üheks ülesandeks on riigi sotsiaalprobleemide lahendamiskavade 
koostamine ja elluviimine ning rahva tervisekaitse ja arstiabi, sotsiaalse turvalisuse, 
sotsiaalkindlustuse ja hoolekande korraldamine. Ministeerium kogub ja töötleb tervise- ja 
sotsiaalalast informatsiooni eesmärgiga tagada selle kättesaadavus tõenduspõhiste teenuste 
pakkumiseks. Kogutud andmed annavad ülevaate nii Eesti tervishoiuasutuste poolt osutatud 
teenustest, eestimaalaste tervisest kui tervishoiuasutuste üldisest töökorraldusest. 

Hindajate seisukohalt oleks õige anda arhiiviväärtus nii algandmetele kui koondandmetele. Kuid 
hindamise käigus selgus, et Sotsiaalministeeriumi arhiivis olevad paberkandjal statistilised 
algandmed on säilinud üsna lünklikult. Samas on vaadeldaval perioodil, kui koguti riiklikult 
tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandealast statistikat paberkujul, toimunud väga palju muutusi 
algandmete andjate arvus ja staatuses - on lõpetanud/lõpetatud, moodustunud ja liidetud füüsilisest 
ja juriidilisest isikust ettevõtjaid, kes on vaadeldaval perioodil erinevat meditsiini- ja 
sotsiaalhoolekandealast teenust osutanud. Seega puudub edaspidiselt uurijal praktiline 
võrdlusvõimalus algandme andja tasandil, kuid kogutud statistika annab ammendava pildi 
tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandealaste teenuste seisust vabariigis konkreetsel aastal.

Võttes arvesse, et riiklikku ning maakondlikke tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandealast 
koondstatistikat (maakondlikud aruanded sisaldavad ka valla tasandil koondstatistikat) pole 
koguseliselt palju (ca 11 riiulimeetrit) ning et eelpool nimetatud ainesele on nõukogude ajal antud 
arhiiviväärtus, otsustati jätkata traditsiooni ning anda arhiiviväärtus tervikuna olemas olevale 
paberkujul statistikale. 

Riigiarhiivi lugemissaali töötajate andmel tehakse Eesti Vabariigi Tervishoiuministeeriumi fondi 
ERA.R-7.9 Meditsiini- ja Sanitaarstatistika osakonna statistiliste kogumike, mille loogiliseks 
järglaseks on tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandealane statistika, sarjale päringuid keskmiselt 10 



6(6)

korda aastas.

Hindamise käigus leiti, et Sotsiaalministeeriumi elektrooniliselt kogutud tervishoiu- ning 
sotsiaalhoolekandealane statistika (A-, H- ning S-veebides) on arhiivinduslikus mõttes täielikult 
kirjeldamata ning pole seetõttu arhiivi jaoks kasutatav. Samas on nimetatud statistika osaliselt 
suuremal või väiksemal määral leidnud avaldamist mitmetes väljaaannetes.

Hindamise tulemusena otsustati:

Tulenevalt eeltoodust ja võttes arvesse Sotsiaalministeeriumi poolt kogutud statistika osatähtsust 
nii üleriiklikus, maakondlikus kui ka omavalitsustasandil vastava valdkonna peegeldajana ajalises 
mõõtmes otsustati anda arhiiviväärtus paberkandjal tervishoiu- ning sotsiaalhoolekandealastele 
statistilistele aruannetele.

Arhiiviväärtuse saavad:
• Paberkandjal riiklikud ning maakondlikud tervishoiustatistilised aruanded aastatest 1979–

2001
• Paberkandjal riiklikud ning maakondlikud sotsiaalhoolekandealased statistilised aruanded 

aastatest 1993–2005
• Digitaalsel kujul tervishoiu- ning sotsiaalhoolekandealased statistilised aruanded 

(andmeandja, maavalitsuse ning ministeeriumi tasemel) alates aastast 2009 vastavalt sellest 
andmebaasist, kust tol hetkel andmeid kogutakse (kas STAR, A-, H-, S- veebidest või 
kuskilt mujalt)

Olemasolevad digitaalsel kujul andmed ei oma Riigiarhiivi jaoks väärtust, kuna nad on 
dokumenteerimata.

Nõuded Sotsiaalministeeriumile hindamisotsuse järgimiseks: 

• Paberkandjal statistiliste aruannete üleandmine Riigiarhiivi toimub vastavuses 
arhiivieeskirja punktidele 108 ning 119. 

• Võtta elektroonilised tervishoiu- ning sotsiaalhoolekandealased statistilised aruanded 
arvele dokumendi loetelus ning dokumendi loetelu märkuste lahtrisse kirjutada 
"AV" (arhiivi väärtus) ning viide käesolevale hindamisotsusele. Andmete arhiiviväärtuse 
tõttu on tarvilik nende hilisem eraldamine andmebaasist.

• Uue infosüsteemi loomisel soovitatakse järgida Riigi Infosüsteemide Arenduskeskuse ning 
Majandus- ja Kommunikatsiooniministeeriumi Riigi infosüsteemide osakonna nõudeid 
andmemudeli loomisele ja semantilisele kirjeldamisele (Andmekogude ja andmekogude 
poolt osutatavate teenuste semantilise kirjeldamise juhis 25.02.2007 ning Andmekogude ja 
andmekogude poolt osutatavate teenuste semantilise koosvõime metoodika 08.04.2007). 
Samuti on vastavate nõuete osas võimalik vajadusel abi saada Riigiarhiivi 
digitaalarhiivinduse büroo spetsialistidelt.

Piret Randmäe
Riigiarhiivi 
järelevalveosakonna 
nõuniku kt

Anne Sallaste
Riigiarhiivi 
järelevalveosakonna 
inspektor

Ülle Kukk
Riigiarhiivi 
järelevalveosakonna 
inspektor
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