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Teemad

- Kuidas Eesti tervishoius raha liigub?

« Kuidas tervishoiu rahastamine ja
majandus on omavahel seotud?

 Kuidas raporti soovitused mojutavad
majandust?




Tervishoiu rahastamine Eestis
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Tervishoiu rahastamise moju majandusele

* MOoju maksukoormusele
— Maksukoormuse tase
— Jaotus t66jou, kapitali ja tarbimise vahel
=> Mdju td6turule ja ettevotlusele
— Jaotus erineva tulutasemega inimeste vahel
=> Mdju tulude imberjaotusele ja vaesusriskile

* M0oju tervishoiusektoriga kaasnevatele
majandussektorile

* MGju t66jou tervisele tdnu meditsiinile ja
rahvatervisele

Praegune tervishoiu rahastamine soltub
tooioumaksudest
Tervishoiu rahastamise struktuur 2007

Tééj(?u maksud Tarbimismaksud
(sotsiaalmaks, (kaibemaks,
tulumaks aktsiisid)
palgalt)
71%

Kapitalimaksud

(tulumaks
dividendidelt,
maamaks)
1%

Inimeste
omaosalus
19%




Tervishoiu avaliku sektori rahas enamus t66joumaksud

Maksude struktuur 2007
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Tervishoiu Koik maksud

rahastamine

Praegune olukord
Tugevused

+ Sotsiaalmaksu rahastamise séltumatus ja
prognoositavus

 Sotsiaalmaks progressiivne

Norkused
« Maksubaas kitsas (t66joud + t66tud)

« Tostab t66joukulusid (+ 10%) => alandab hdivet,
eriti madalapalgalistel

« Tulud séltuvad t66ealiste inimeste arvust
- Kapitalilt tulu saajad panustavad vahe




Sotsiaalmaksu baasi laiendamine (1)

1. Sotsiaalmaksu ravikindlustuse osa tasumine

pensionaride eest

+ Suurendab solidaarsust tervishoiu rahastamisel
+ Stabiilne

« Mo6ju majandusele sdltub, mis makse tostetakse

finantseerimisel

Krooni aastas

Solidaarsus Eesti tervishoiusiisteemis

——Keskmine sotsiaalmaks
haigekassasse
—Keskmine haigekassa kulu

Haigekassa tulud ja kulud 2006
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Sotsiaalmaksu baasi laiendamine (2)
2. Sotsiaalmaksu ravikindlustuse osa dividendidele

+ Suurendab solidaarsust tervishoiu rahastamisel
+ Kapitali ja varanduse efektiivne maksumaar seni

madal

- Suurendab kapitali hinda
- Tulu on volatiilne

Maksu tostmise voimalused, et katta 0.4% SKPst

Maks Maksutéus |Maksuobjekt Progressiivsus Tulu stabiilsus

Sotsiaalmaks

dividendidele [0%->13% |Kapital Progressiivne Volatiilne

Kaibemaksut&u Kergelt

s 20% ->21% |Tarbimine regressiivne Stabiilne

Alkoholiaktsiis |+ 30% Tarbimine Vaga regressiivne |Volatiilne

Tubakaaktsiis |+ 50% Tarbimine Vaga regressiivne |Volatiilne

Sotsiaalmaks 13% ->14% |Toojoud Progressiivne Stabiilne
Too6joud, kapital, [Vaga

Tulumaks 21% ->22% |sotsiaaltoetused |progressiivne Stabiilne

Kinnisvaramaks, automaks




Kokkuvote

 Raporti soovitused t0sta tervishoiu rahastamise
taset ehk maksukoormust on poliitiline otsus

» Uuringu soovitused maksubaasi laiendamise
osas ja seega rahastamise struktuuri muutuse
osas ei ole vastuolus maksupoliitika arengutega
ja eesmarkidega

— Valtida t66jdumaksude tdstmist

— Pigem suurendada tarbimismakse ja varandusest
sOltuvaid makse - OECD, IMFi soovitused




