Perearsti kvaliteedisiisteemi indikaatorite kirjeldused 2022

Alati vaata lisaks ka kdesoleva aasta rakendusjuhist “Haigusi ennetava ja krooniliste haigete jdlgimise tulemusliku t66
ja_erialase lisapddevuse ning kvaliteedijuhtimissiisteemi rakendamise eest makstavate lisatasude rakendusjuhis” ja
hdlmatuse maidramise metoodika dokumenti.

Raviteenuste koodide selgitusi vaata Eesti Haigekassa tervishoiuteenuste loetelust ja/vdi Uldarstiabi rahastamise
lepingu lisast 3 , Pearahasiseste tegevuste koodid”.
1. Uldised pohimotted laste ja krooniliste haigetega ning séeluuringuga tegelemise mdotvates indikaatorites
1.1 HOlmatuse mdaramise metoodika laste, krooniliste haigete ja sOeluuringutega tegevusi mootvates
indikaatorites
Hdlmatus kujuneb nende indikaatorite puhul aasta jooksul sdltudes:
- Koikide nimistute keskmisest sihtriihma kuuluvate isikute arvust;
- koikide nimistute keskmisest holmatusest indikaatorite I6ikes;
- nimistu sihtrihma suurusest indikaatori |6ikes;
- nimistu hdlmatusest indikaatori I8ikes.

Lisaks nimetatud tingimustele kasutatakse iga nimistupuhul diglase hGlmatuse leidmiseks faktorit, mis
leitakse tldise keskmise pd&hjal. Faktori arvutamisel on kasutusel vabalt valitav parameeter (kokkuleppe
kohaselt on selleks 2).

2. Kasutatavad andmeallikad

Indikaatorite arvutamiseks kasutatakse tldjuhul Eesti Haigekassa andmekogu andmeid. Arstide ja 6dede pddevuse
andmed kogutakse Terviseametist ning e-konsultatsioonide teostamise andmed Tervise ja Heaolu Infoslisteemide
Keskusest. Andmed vahi sdeluuringute sihtriihma kuuluvate isikute kohta kogutakse vahi sdeluuringute registrist.

3. Uldised pohimétted laste sihtrithmade moodustamiseks ja hindamisalused ning hindamisaeg ja teenuste
arvestamine

Lapsed kuuluvad sihtriihmadesse vanuse alusel. Hindamisse kuuluvad lapsed vanuseriihma tditumisel jargneval aastal.
Tervisekontrollid ehk labivaatused lahevad laste sihtriihmades arvesse jargmiselt:

e Laps_1—vaatame 30 pdeva enne siinnipdeva kuni sihtriihma I8puni
e laps_2 —vaatame 90 pdeva enne siinnipdeva kuni sihtrihma I8puni
e laps_3 —vaatame 180 paeva enne siinnipdeva kuni sihtriithma 18puni

Teised laste sihtriihmad (sihtrihmad Laps_0, Laps_6 ja laps_11) ldhevad teenused arvesse sihtrihmast sihtrihmani.

Lastele osutavate teenuste jalgimisperiood on 1 kalendriaasta ehk nt 01.01.2021-31.12.2021. St, et lastele osutatuid
teenuseid hinnatakse 1. jaanuari seisuga eelmise aasta kohta. Sh tuleb meeles pidada, et laste sihtriihmades ndutavad
teenused peavad olema osutatud enne jargmisse sihtriihma suundumist ehk ENNE lapse siinnipdeva.

Teenuskoodide raviarvele kandmine:

Raviarvele tuleb kanda teenusekood iga kord kui peaks toimuma plaaniline labivaatus voi vaktsineerimine. Seda ka
juhtudel kus naiteks tGhe korra juba on kantud raviarvele vaktsineerimise vastundidustuse vGi keeldumise kood. See
on oluline sest, et Uhel korral keeldumine ei tdhenda, et igal korral keeldutakse.

Samuti ei pruugi Ghel hetkel vastundidustuse olemasolu tdhendada seda, et see vastundidustus on koguaeg — nt
hooajaline kilmetus. Kui tegemist on nt vaktsiinidega, mida on vaja teha mitu korda (nt rotavaktsiin), siis ka need
tuleb kanda raviarvele igakord eraldi siis kui on plaaniliselt aeg rotaviiruse vastu vaktsineerida. Hindamisel vaatab
haigekassa, et vastavas vanuses maaratud vaktsiin (riiklikule immuniseerimiskavale pdhinedes) oleks tehtud ja Gigel
ajal osutatud Gige tervishoiuteenuse seostame me teenuse osutamise kuupaevaga. Ehk ei piisa sellest kui kantakse
koik 3x teenusekood lihele ja samale raviarvele, sest sellisel juhul ei teki seost teenuse ja patsiendi vanuse vahel.
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https://www.haigekassa.ee/sites/default/files/perearstid/%C3%9CRL%202022/Juhend_kvaliteedijuhtimissusteemi_rakendamise_eest_makstavate_lisatasude_rakendusjuhend.pdf
https://www.haigekassa.ee/sites/default/files/perearstid/%C3%9CRL%202022/Juhend_kvaliteedijuhtimissusteemi_rakendamise_eest_makstavate_lisatasude_rakendusjuhend.pdf

Hindamisest valistatakse esialgsete tulemuste apelleerimise kdigus lapsed juhul, kui perearst teavitab kirjalikult, et
laps elab valismaal vGi on Terviseameti poolt nimistusse maaratud, aga ei ole kunagi kiilastanud tema vastuvéttu. Laps
valistatakse sihtrihmast juhul kui haigekassa andmebaasis ei ole tema kohta hindamisele eelneval kalendriaastal
raviarveid, mis kinnitaksid tema Eestis viibimist.
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Vastavustabel 1: Aastal 2023 hindamisse minevad lapsed ja osutatavad teenused ehk kdesoleva aasta laste sihtriihmad
Teenused peavad olema raviarvele kantud ja edastatud haigekassasse hiljemalt 2023 veebruari 7-ndal kuupéeval.

Indikaator | Sihtriihm Sihtriihma Vajalikud tegevused Kodeerimine Lapse teenuse osutamise periood Naited
kuuluvad h6lmatuse saavutamiseks vanus
lapsed
slinniaastaga
vaktsineer | Lapsed O 2021 Rotaviirusnakkuse vastane 9029/9029v/9029 | 2 kuud, 3| teenus on osutatud hindamisele Kui laps on stindinud
imine (0-0,99) vaktsineerimine k-x3 kuud,4,5 eelneva aasta sees ENNE lapse 01.01.2021 peavad olema
kuud siinnipdeva tegevused tehtud 31.12.2021.
Difteeria, teetanuse, lakaksha, | 9120/9120v/9120 | 3 kuud, Kui laps on stindinud
poliomiieliidi, Haemofilus k -x3 4,5 kuud 31.12.2021 peavad tegevused
influenzae ja Bviirushepatiidi ja 6 kuud temaga olema tehtud
vastane vaktsineerimine 30.12.2022. Sh tuleb meeles
pidada, et tegevused peavad
olema osutatud ENNE
sihtrihma |I6ppu ehk enne
jargmist stinnipdeva.
Lapsed_1 2020 Leetrite, mumpsi ja punetise | 9121/9121v/9121 | 1 aasta
(1-1,99) vastane vaktsineerimine k-x1
Lapsed 2 2019 Difteeria, teetanuse, lakakéha, | 9120/9120v/9120 1,5-2 teenus on osutatud perioodil
(2-2,99) poliomueliidi, Haemofilus k -x1 aastat |lapse 1 aastaseks saamisest kuni 3
influenzae ja Bviirushepatiidi aastaseks saamiseni
vastane vaktsineerimine
Vaikelaps | Lapsed_0 2021 profilaktiline |abivaatus 9080 - x2 1 kuu (14-60 pdeva lapse siinnist)
1 (0-0,99) 3 kuud (75-150 p&eva lapse siinnist)
Lapsed 1 2020 profilaktiline labivaatus 9080 - x1 1 aasta teenus on osutatud hindamisele
(1-1,99) eelneva aasta sees ENNE lapse
slinnipaeva
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Lapsed 2 2019 profilaktiline labivaatus 9080- x1 2 aastat
(2-2,99)
Vaikelaps | Lapsed_3 2018 profilaktiline labivaatus 9080 - x1 3 aastat
2 (3-3,99)
Kool 1 Lapsed_6 2014 Kooliminevate laste ldbivaatus 9080 - x1 6., 7. vOi teenus on osutatud perioodil
(6-8,99) 8 lapse 6 aastaseks saamisest kuni
eluaasta 9-aastaseks saamiseni s.o kord
jooksul kolme aasta jooksul
Kool 2 Lapsed_11 2010 profilaktiline labivaatus 9080- x1 11.voi | lapse Uheteist aastasest saamiseks
(11-12,99) 12. kuni 13-aastaseks saamiseni s.o
eluaasta kord kahe aasta jooksul)
jooksul
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3.1 Laste sihtriihmade indikaatorite kirjeldus

Indikaatori nimi

Vaktsineerimine

Indikaatori number

Vaktsineerimine 1.1

moodustamine

Definitsioon % perearsti nimistus olevatest vastava eagrupi lastest, kel on teostatud vaktsineerimine
vastavalt riiklikule vaktsineerimiskavale
Sihtriihma Sihtriihma kuuluvad lapsed jargmistes rihmades:

0-0,99;
1-1,99;
2-2,99.

Tegevused
sihtriihmaga

Indikaatorit tdhistav kood margitakse vaktsineerimise jargselt vastavalt riiklikule
immuniseerimiskavale.

Laps vanusrithmas 0-0,99 loetakse h&lmatuks, kui, kui talle on aasta jooksul (alates lapse
stinnist) margitud raviarvele koodid: 9029 vdi 9029v v&i 9029k ja 9120 v&i 9120k voi
9120v.

Laps vanusriihmas 1-1,99 loetakse hdlmatuks, kui raviarvele on margitud koodid 9121
v0i 9121k vGi 9121v.

Laps vanusrithmas 2-2,99 loetakse hdlmatuks, kui raviarvele on margitud koodid 9120
vOi 9120k voi 9120v

Hindamisel lisanduvad
vOi vélistatavad juhud

Laste vaktsineerimise hdlmatusse arvestatakse vaktsineerimisest keeldumised ja
meditsiinilised vastundidustused vaktsineerimisele juhul, kui vastavas vanuses
ettendhtud labivaatused ja lldine tervisekontroll on lapsele tehtud. Keeldumise kohta
peab olema lapsevanema kirjalik avaldus.

Andmeallikas

EHK andmebaas perearstide raviarvetel kirjeldatud vaktsineerimiskoodide kasutus
kokkulepitud sihtriihmades ja ajavahemikus.

Lisainformatsioon

Laste vaktsineerimise hdlmatusse arvestatakse vaktsineerimisest keeldumised ja
meditsiinilised vastundidustused vaktsineerimisele juhul, kui vastavas vanuses
ettendhtud labivaatused ja ildine tervisekontroll on lapsele tehtud. Keeldumise kohta
peab olema lapsevanema kirjalik avaldus .

Lapsevanema keeldumine lapse vaktsineerimisest vormistatakse lapsevanema kirjaliku
avaldusega, raviarvele kantakse vastava vaktsinatsiooni 9-ga algav kood lisatdhistusega
“k” ning RHK-10 diagnoosikood Z28 koos vastava tdiendusega (nt: Z28.2 “teostamata
immuniseerimine patsiendi otsuse t&ttu muudel ja tdpsustamata p&hjustel”).
Meditsiinilise vastundidustuse olemasolul vaktsineerimisele kantakse raviarvele vastava
vaktsinatsiooni 9-ga algav kood lisatdhistusega “v” ning RHK-10 diagnoosikood Z28.0
“teostamata immuniseerimine vastunaidustuste tottu”.

Voimalikud Z-diagnoosid teostamata immuniseerimise puhul on jargnevad:
[228.0]Teostamata immuniseerimine vastunaidustuste tottu

[Z228.1]Teostamata immuniseerimine patsiendi otsuse téttu usulistel p&hjustel voi
rihma survel

[228.2]Teostamata immuniseerimine patsiendi otsuse t6ttu muudel ja tdpsustamata
pohjustel

[Z228.8]Teostamata immuniseerimine muil p&hjustel

[228.9]Teostamata immuniseerimine tapsustamata p&hjustel

Nakkushaiguste ennetamise ja torje seaduse alusel kehtestatud immuniseerimiskava:
https://ta.vaktsineeri.ee/et/haigused-ja-vaktsiinid/vaktsineerimine-eestis/riiklik-
immuniseerimiskava
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https://ta.vaktsineeri.ee/et/haigused-ja-vaktsiinid/vaktsineerimine-eestis/riiklik-immuniseerimiskava
https://ta.vaktsineeri.ee/et/haigused-ja-vaktsiinid/vaktsineerimine-eestis/riiklik-immuniseerimiskava
https://ta.vaktsineeri.ee/et/haigused-ja-vaktsiinid/vaktsineerimine-eestis/riiklik-immuniseerimiskava

Rahvusvaheline haiguste klassifikatsioon (RHK10):
https://rhk.sm.ee/

Indikaatori nimi

Laste ldbivaatus ja kuni 3-aastaste laste ildine tervisekontroll

Indikaatori number| Vdikelaps 1

Definitsioon % perearsti nimistus olevatest vastava eagrupi lastest, kellel on teostatud tervisekontrollid
(kuni 3a) lastel vastavalt ravijuhendile ,Lapse tervise jalgimise juhend”.

Sihtriihma Sihtriihma kuuluvad lapsed jargmistes rithmades:

moodustamine

0-0,99;
1-1,99;
2-2,99.

Tegevused
sihtriihmaga

Indikaatorit tahistav kood margitakse kontrolli jargselt raviarvele vastavalt ravijuhendile
,Laste tervise jalgimise juhend.”

Hdlmatuks loetakse laps vanusriihmas 0-0,99, kui talle on eelmise ja kdesoleva aasta
jooksul (alates lapse slinnist) margitud raviarvele koodid: 9080 (2 korda kogu perioodis ning
nende puhul loetakse tegevus taidetuks kui esimene teenus on osutatud 14-60 pdeva lapse
siinnist ning teine 75-150 paeva lapse slinnist arvates.

Holmatuks loetakse lapsed vanuseriihmas 1-1,99 ja 2-2,99, kui talle on aasta jooksul
margitud raviarvele kood 9080.

Lisainformatsioon

Ravijuhend: Lapse tervise jadlgimise juhend, mis on kattesaadav:
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-

juhend

Indikaatori nimi

3. aastase lapse ldbivaatus ja iildine tervisekontroll

Indikaatori number

Vaikelaps 2

Definitsioon % perearsti nimistus olevatest vastava eagrupi lastest, kellel on teostatud labivaatus ja
Uldine tervisekontroll Iahtuvalt ravijuhendist , Lapse tervise jdlgimise juhend”
Sihtriihma Sihtriihma kuuluvad lapsed jargmistes riihmades:

moodustamine

3-3,99.

Tegevused
sihtrihmaga

Indikaatorit tahistav kood margitakse kontrolli jargselt raviarvele vastavalt ravijuhendile
,Laste tervise jalgimise juhend.”

Holmatuks loetakse laps vanuseriihmas 3-3,99, kui talle on sihtrithma vahemikus margitud
raviarvele kood 9080.

Sihtrithmale
lisanduvad vGi
valistatavad juhud

Sihtriihmast valistatakse esialgsete tulemuste apelleerimise kdigus lapsed juhul, kui laps
elab rahvastiku registri andmete kohaselt vélismaal/on Tervisemeti poolt nimistusse
maaratud ega kiilasta/ole kunagi kiilastanud tema vastuvdttu.

Lisainformatsioon

Ravijuhend: Lapse tervise jalgimise juhend, mis on kattesaadav
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend
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http://www.ena.ee/paedevuse-hindamine/hindamise-kord-ja-vajalikud-dokumendid
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend

Muu oluline info

Iu

Alates 2022. a on indikaator ,3. aastase lapse ldbivaatus ja lldine tervisekontroll” lisatud

perearsti kvaliteedislisteemi pdhiarvestusse vaartusega 19p.

Indikaatori nimi

Kooliminevate laste ldbivaatus (6-, 7- vGi 8-aastaselt)

Indikaatori number

Kool 1

Definitsioon % perearsti nimistus olevatest hindamisaastal (iheksa aastastest lastest, kellele on kuue,
seitsme v&i kaheksa aastaselt tehtud koolimineva lapse Idbivaatus ja tervisekontroll.
Sihtriihma Sihtriihma kuuluvad lapsed jargmistes rithmades:

moodustamine

6-8,99.

Tegevused
sihtriihmaga

EHK andmebaas, perearstide raviarvetel koodi 9080 kasutus hindamisaastal ja/v&i
eelneval kahel aastal.

Hdlmatuks loetakse laps vanuseriihmas 6-8,99, kui talle on sihtriihma vahemikus margitud
raviarvele kood 9080.

Sihtriihmale
lisanduvad vGi
valistatavad juhud

Sihtriihmast valistatakse esialgsete tulemuste apelleerimise kdigus lapsed juhul, kui laps
elab rahvastikuregistri andmetel vdlismaal véi on Terviseameti poolt nimistusse maaratud
ega kiilasta/ole kunagi kilastanud tema vastuvdttu.

Lisainformatsioon

Ravijuhend: Lapse tervise jalgimise juhend, mis on kattesaadav
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-
jalgimise-juhend

Indikaatori nimi

Kooliealiste laste ldbivaatus (11 voi-12aastaselt)

Indikaatori number

Kool 2

Definitsioon % perearsti nimistus olevatest hindamisaastal 13 aastastest lastest, kellele on 11- vi 12-
aastaselt tehtud kooliealise lapse labivaatus ja tervisekontroll.
Sihtriihma Sihtriihma kuuluvad lapsed jargmistes riihmades:

moodustamine

11-12,99.

Tegevused
sihtriihmaga

Hdlmatuks loetakse laps vanuseriihmas 11 — 12,99, kui talle sihtrihma vahemikus
margitud raviarvele kood 9080.

Sihtriihmale
lisanduvad voi
valistatavad juhud

Sihtriihmast valistatakse esialgsete tulemuste apelleerimise kdigus lapsed juhul, kui laps
elab rahvastikuregistri andmetel valismaal v6i on Terviseameti poolt nimistusse maaratud
ega kilasta/ole kunagi kilastanud tema vastuvéttu.

Lisainformatsioon

Ravijuhend: Lapse tervise jalgimise juhend, mis on kattesaadav
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-
jalgimise-juhend Alates 2022. a on indikaator , Kooliealiste laste |dbivaatus (11 vdi-
12aastaselt)” lisatud perearsti kvaliteedististeemi p&hiarvestusse vaartusega 19p..
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https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/191/lapse-tervise-jalgimise-juhend

4. Uldised pohimatted krooniliste haigustega patsientide sihtriihmade moodustamiseks ja hindamisalused
ning hindamisaeg

Iga indikaatori jalgimisperiood on 1 aasta (nt 01.01.2021-31.12.2021), valja arvatud juhtudel, kus indikaatori
definitsioonis on maaratletud teisiti. Hindamine toimub pShimaottel, et 2021. aasta tegevusi hinnatakse aastal 2022.
Indikaatorite kriteeriumite andmeallikaks on Eesti Haigekassa andmebaas, milles on olemas raviarved koos koodide
kasutusega kokkulepitud sihtriihmades ja ajavahemikes. Ravimi indikaatorite puhul on andmeallikaks
retseptikeskuse andmekogu alusel sihtrihma kuuluvatele patsientidele valjakirjutatud soodusretseptid.
Arvestatakse ka eriarstide poolt valjakirjutatud retsepte. Kroonilistele haigete sihtriihmadele osutatud tegevusi
hinnatakse martsikuus.

4.1 Krooniliste haigete sihtriihmade kirjeldus

Indikaatori nimi Diabeet Il haigete jalgimine
Indikaatori number Il Diabeet 2

Definitsioon % Il tilpi diabeedi haigetest,

i kellel on maaratud glikohemoglobiin (66118) vdahemalt 1x aastas (kui
glikohemoglobiin on ile (v6i vordne) 7,0% tuleb raviarvele méarkida kood
9050),

ii. kellel on m&aratud kreatiniin vdhemalt 1x aastas (66102),

iii. kellel on m&aratud lldkolesterool (66104) vahemalt 1x aastas (kui patsiendil
on uldkolesterooli vaartus tile 5,0 mmol/l, siis sdltumata haigusest vdi
seisundist kantakse alati arvele kood 9040),

iv. kellel on méaaratud kolesterooli fraktsioonid (66105) vdhemalt 1x 3a jooksul,

V. keda on ndustanud peredde (eluviis, haiguse kontrolli all hoidmine) (9061)
vahemalt 1x aastas voi kellele on teostatud kroonilise haige
ndustamine(9044) vahemalt 1x aastas

vi. kellel on maaratud albumiini ja kreatiniini suhe (66117 ja 66102 ) uriinis
vdahemalt 1x aastas)
Sihtrithma K&ik Il tiitipi diabeedi haiged (RKH-10 kood E11), kes on jooksval (hinnataval) aastal
moodustamine krooniliste haigete loeteludes.
Sihtriihmale Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel
lisanduvad vGi juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab vélismaal) .
valistatavad juhud Sihtrihmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamise eelnenud aastal

vdljaostnud diabeedi raviks ettenahtud ravimit.

Jalgimisperiood 1 aasta (nt terve 2022 a) voi kolesterooli fraktsioonide puhul 3 aastat (hinnatav aasta ja
kaks eelnevat, nt kui 2022 on hinnatav aasta, siis aastad 2020-2022)

Lisainformatsioon Kui patsiendil on Gldkolesterooli vaartus ule 5,0 mmol/l, siis s6ltumata haigusest voi
seisundist kantakse alati arvele kood 9040.

Ravijuhendid, mis on tunnustatud EHK poolt: Kroonilise neeruhaiguse ennetus ja
kasitlus:
https://www.ravijuhend.ee/attachments/guides/10/366?action=download
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Indikaatori nimi

Diabeet Il haigetel viljakirjutatud metformiin v6i selle kombinatsioonid

Indikaatori number

Il Diabeet ravimid 1

Definitsioon 12 kuu jooksul valja kirjutatud vahemalt 3 soodusretsepti metformiini v&i selle
kombinatsioonidele Il tiilipi diabeedi (diagnoosiga E11) haigele.

Sihtriihm Koik 1l tiitipi diabeedi haiged (RKH-10 koodid E11), kes on jooksval (hinnataval) aastal
krooniliste haigete loeteludes.

Sihtriihmale Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel

lisanduvad voi
vélistatavad juhud

juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab valismaal).
Sihtrithmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamise eelnenud aastal
valjaostnud diabeedi raviks ettendhtud ravimit.

Hindamine

3 retsepti 12 kuu jooksul
Vilistada hindamisest insuliinravi saavad isikud - retseptil E11- E11.9 + ATC rithm
A10A.

Lisainformatsioon

Sotsiaalministri 18.02.2005. a maarus nr 30 Ravimite valjakirjutamise ja apteekidest
véljastamise tingimused ja kord ning retsepti vorm §2 IGige 6.
https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009

Indikaator on alates 2022. aastast perearstide kvaliteedislisteemis jalgimis-
indikaatorina.

Indikaatori nimi

Madala riskiga hiipertooniatove haige jalgimine

Indikaatori number

Hiipertoonia |

Definitsioon % madala riskiga hiipertooniatdve haigetest,

i kellel on maaratud glikoos voi gliikollseeritud hemoglobiin (HbA1lc) (66101 vGi
66118) vahemalt 1x 3 aasta jooksul,

ii. kellel on m&aratud tldkolesterool vereseerumis (66104) vahemalt 1 x 3 aasta
jooksul,

iii. kellele on teostatud perede ndustamine (9061) vdi kroonilise haige ndustamine
1x aasta jooksul (9044)

Sihtriihm K&ik jooksval (hinnataval) aastal haigekassa poolt edastatud ja perearsti poolt kinnitatud
krooniliste haigete loetelus diagnoosiga 110-115 (RKH-10 koodid) ja raskusastmega 1
margitud haiged.

Sihtriihmale Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel

lisanduvad vai
valistatavad juhud

juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab valismaal).

Sihtrihmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamise eelnenud aastal
valjaostnud hiipertoonia raviks ettenahtud ravimit.

Jalgimisperiood

3 aastat (hinnatav aasta ja kaks eelnevat, nt kui 2022 on hinnatav aasta, siis aastad
2020-2022), &e ndustava vastuvdtu/kroonilise haige ndustamise puhul hinnatakse tegevust
1 aasta valtel (nt terve 2022 a).
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Lisainformatsioon

Kui patsiendil on uldkolesterooli vaartus tle 5,0 mmol/l, siis sdltumata haigusest voi
seisundist kantakse alati arvele kood 9040.

Eesti ravijuhend 2019, Taiskasvanute kdrgvererdhktdve kasitlus esmatasandil Ravijuhend,
mis on kattesaadav:
https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download

Indikaatori nimi

MOoOoduka lisariskiga hiipertooniatéve haige jalgimine

Indikaatori number

Huipertoonia ll

Definitsioon % modduka lisariskiga hiipertooniatdvehaigetest,

i kellel on m&aratud lldkolesterool (66104) vahemalt 1x aastas

ii. kellel on mé&aratud kolesterooli fraktsioonid (66105) vahemalt 1x aastas

iii. kellel on méaaratud gliikoos vai glikoliseeritud hemoglobiin (HbA1c)
(66101 v0i 66118) vereseerumis vahemalt 1x aastas

iv. kellel on m&aratud kreatiniin vereseerumis vahemalt 1x aastas

V. kellel on tehtud EKG (6361 v&i 6362) vahemalt 1 x 3 aasta jooksul

Vi. kellel on toimunud perede ndustav vastuvétt (9061) vahemalt 1x aastas voi
kellele on teostatud kroonilise haige nGustamist (9044) vahemalt 1x aastas

vii. kellel on maaratud albumiini ja kreatiniini suhe uriinis vdhemalt 1x aastas
(66117/66102)

Sihtrihm K&ik jooksval (hinnataval) aastal haigekassa poolt edastatud ja perearsti poolt kinnitatud
krooniliste haigete loetelus diagnoosiga 110-115 (RKH-10 koodid) ja raskusastmega 2
margitud haiged.

Sihtrihmale Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel

lisanduvad vaoi
valistatavad juhud

juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab vélismaal) .

Sihtrithmast valistatakse isikud, kes polnud sihtrihma moodustamise eelnenud aastal
valjaostnud hiipertoonia raviks ettenahtud ravimit.

Hindamine

Kui isik saab jalgimisaastal 80.a, siis pole vaja talle teha jargmiseid anallilse:
-Uldkolesterool (66104);
-kolesterooli fraktsioonid (66105).

Lisainformatsioon

Kui patsiendil on Uldkolesterooli vaartus lle 5,0 mmol/l, siis sGltumata haigusest v&i
seisundist kantakse alati arvele kood 9040.

Eesti ravijuhend 2019, Taiskasvanute kdrgvererdhktdve kasitlus esmatasandi

Ravijuhend on kattesaadav:
https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download
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https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/130/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download

Indikaatori nimi

Korge ja lilikorge lisariskiga hiipertooniatove haigete jalgimine

Indikaatori number

Huipertoonia lll

Definitsioon % korge ja UlikGrge riskiga hiipertooniatGve haigetest,
i kellel on maaratud tUldkolesterool (66104) vahemalt 1x aastas
ii. kellel on maaratud kolesterooli fraktsioonid (66105) vahemalt 1x aastas
iii. kellel on maaratud gliikoos (66101) véi gliikosiileeritud hemoglobiin
(HbA1c) (66118) vereseerumis vahemalt 1x aastas
iv. kellel on méaaratud kreatiniin (66102) vereseerumis vahemalt 1x aastas
V. keda on ndustanud peredde (9061) vahemalt 1x aastas v&i kellele on teostatud
kroonilise haige ndustamine (9044) vahemalt 1x aastas
vi.  kellel on maaratud albumiini ja kreatiniini suhe uriinis (66117/66102)vdhemalt 1x
aastas
Sihtrihm KG&ik jooksval (hinnataval) aastal haigekassa poolt edastatud ning perearsti poolt
kinnitatud krooniliste haigete loetelus diagnoosiga 110-115 (RKH-10 koodid) ja
raskusastmega 3 maérgitud haiged .
Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel
Sihtrihmale juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab vélismaal).

lisanduvad vai
vélistatavad juhud

Sihtriihmast vélistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamise eelnenud aastal
vdljaostnud hiipertoonia raviks ettendahtud ravimit.

Hindamine

Kui isik saab jalgimisaastal 80.a, siis pole vaja talle teha jargmiseid anallise:
-Uldkolesterool (66104);
-kolesterooli fraktsioonid (66105).

Lisainformatsioon

Kui patsiendil on uldkolesterooli vaartus tle 5,0 mmol/l, siis s6ltumata haigusest vdi
seisundist kantakse alati arvele kood 9040.

Taiskasvanute kdrgvererdhu kasitlus esmatasandil (avaldatud 2019):

https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download
Kroonilise neeruhaiguse ennetus ja késitlus (avaldatud: 04.01.2017):
https://www.ravijuhend.ee/attachments/guides/10/366?action=download
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https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download
https://www.ravijuhend.ee/attachments/guides/10/366?action=download

Indikaatori nimi

Mo66duka, korge ja iilikorge lisariskiga riskiastmetega hiipertooniatove haigetele vilja
kirjutatud ravimid

Indikaatori number

Hiipertoonia ravimid 2

Definitsioon

12 kuu jooksul valja kirjutatud vahemalt 4 retsepti angiotensiini konverteeriva ensiitimi
inhibiitorite, kaltsiumkanalite blokaatorite, beeta-blokaatorite, v4i angiotensiin (I1)
antagonisti ravimiriihmast véi nende kombinatsioonidele hiipertooniatdve (RKH-10 koodid
110-115) perearsti nimistus olevale haigele, md&duka, korge ja tlikSrge riskiastmetega.

Sihtrithm

K&ik hiipertooniatdove m&6duka, kdrge ja Glikorge riskiastmetega haiged (RKH10 koodid
110-115), kes on jooksval (hinnataval) aastal krooniliste haigete loeteludes, kellele on
ordineeritud medikamentoosne ravi.

Sihtriihmale
lisanduvad vGi
valistatavad juhud

Indikaatori hindamisel vGetakse arvesse nimistu médduka, korge ja tlikorge
riskiastmetega hlipertooniatdve patsientidele (diagnoosidega 110- 115) ka eriarstide ja
nimistuga seotud asendusarsti poolt valja kirjutatud retseptid.

Sihtriihmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamise eelnenud aastal
véljaostnud hipertoonia raviks ettenahtud ravimit.

Hindamine

4 retsepti 12 kuu jooksul

Lisainformatsioon

Sotsiaalministri 18.02.2005. a maarus nr 30 Ravimite valjakirjutamise ja apteekidest

véljastamise tingimused ja kord ning retsepti vorm §2 IGige 6.

https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009?leiaKehtiv

Korgvererohktove kasitlus esmatasandil 2019:
https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download

Indikaator on 2022. aastast perearstide kvaliteedisiisteemis jalgimisindikaatorina.

Indikaatori
nimetus

Antikoagulantravi 265 aastastel kodade virvendusariitmia (RHK-10 diagnoos 148)
patsientidel

Indikaatori number

Virvendusariitmia ravimid 1

Definitsioon > 65 aastaste kodade virvendusaritmia (RHK-10 diagnoos 148) patsientide osakaal
perearsti nimistus, kellele on 12 kuu jooksul valja kirjutatud vahemalt 4 retsepti varfariini
vOi 6 retsepti rivaroksabaani, apiksabaani, dabigatraani voi edoksabaani

Sihtriihm Koik patsiendid, kes on > 65 aastane ja kellel on kahel eelneval aastal diagnoositud esmane

vOi korduv kodade virvendusariitmia (RHK-10 diagnoos 148).

Vilja arvatud

Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel
juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab vélismaal).

Sihtriihmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamise eelnenud aastal
valjaostnud virvendusariitmia raviks ettenahtud ravimit.

Hindamine

Vilja kirjutatud 4 retsepti 12 kuu jooksul, kui tegemist on varfariiniga.

Vilja kirjutatud 6 retsepti 12 kuu jooksul, kui tegemist on rivaroksabaani, apiksabaani,
dabigatraani voi edoksabaaniga.-
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https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/130/lapse-tervise-jalgimise-juhend
https://www.ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/10/kroonilise-neeruhaiguse-ennetus-ja-kasitlus
https://ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/134/taiskasvanute-korgvererohktove-kasitlus-esmatasandil
https://ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/134/taiskasvanute-korgvererohktove-kasitlus-esmatasandil
https://ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/134/taiskasvanute-korgvererohktove-kasitlus-esmatasandil
https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011
https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011
https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011?leiaKehtiv
https://ravijuhend.ee/attachments/guides/134/1603?action=download

Lisainformatsioon

Ravimite valjakirjutamise ja apteekidest védljastamise tingimused ja kord ning
retsepti vorm: https://www.riigiteataja.ee/akt/1301120180097?leiaKehtiv

Kindlustatud isikult tasu maksmise kohustuse Eesti Haigekassa poolt lilevGtmise kord ja
tervishoiuteenuse osutajatele makstava tasu arvutamise metoodika:
https://www.riigiteataja.ee/akt/129122021005

Indikaator on lisatud alates 2022.aastast perearstide kvaliteedististeemi
jalgimisindikaatorina.

Indikaatori nimi

Miiokardi infarkti ldbiteinu jalgimine (maaratud iildkolesterool, kolesterooli fraktsioonid
ja glikoos vereseerumis)

Indikaatori number

Infarkt

Definitsioon % muokardi infarkti Iabiteinud haigetest,
i kellel on maaratud tldkolesterool (66104) vahemalt 1x aastas,
ii. kellel on maaratud kolesterooli fraktsioonid (66105)vahemalt 1x aastas,
iii. kellel on maaratud glikoos (66101)vai gliikoliseeritud hemoglobiin (HbA1lc)
vereseerumis (66118) vahemalt 1x aastas.
iv. kellel on toimunud perede ndustamine (kood 9061) 1x aastas voi kroonilise
haige ndustamine (kood 9044) 1x aastas
Sihtrithm K6ik miokardi infarkti Iabiteinud haiged (RKH-10 koodid 121-121.9, 122-122.9; 123-123.8,
125.2), kes on perearstide loeteludes.
Sihtrihmale Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel vdlistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel

lisanduvad vai
vélistatavad juhud

juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab véalismaal).

Sihtriihmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamisele eelnenud aastal
véljaostnud miokardi infarkti raviks ettendhtud ravimeid.

Lisainformatsioon

Kui patsiendil on tldkolesterooli vaartus lle 5,0 mmol/l, siis sltumata haigusest vdi
seisundist kantakse alati arvele kood 9040.

ESC Guidelines for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure: The Task
Force for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure of the European
Society of Cardiology (ESC) 2016.

European Heart Journal (2016) 37, 2129-2200

Indikaatori nimi

Miiokardi infarkti labiteinul valjakirjutatud beetablokaatorid v6i nende kombinatsioonid

Indikaatori number

Infarkt ravimid 1

Definitsioon 12 kuu jooksul vilja kirjutatud vahemalt 4 soodusretsepti beetablokaatoritele (liksi voi
kombinatsioonis) miokardi infarkti labiteinud (RKH-10 koodid 121, 122, 123, 125.2) haigele,
kes on nimistus.

Sihtriihm Koik miokardi infarkti Iabiteinud haiged (RKH-10 koodid 121-121.9, 122-122.9; 123-123.8,

125.2), kes on perearstide loeteludes.
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https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011?leiaKehtiv
https://rhk.sm.ee/?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/akt/129122021005

Sihtgrupile
lisanduvad voi
vdlistatavad juhud

Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel
juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab valismaal).

Sihtrithmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamisele eelnenud aastal
valjaostnud muiokardi infarkti raviks ettendahtud ravimeid.

Hindamine

4 retsepti 12 kuu jooksul

Lisainformatsioon

Sotsiaalministri 18.02.2005. a maarus nr 30 Ravimite valjakirjutamise ja apteekidest
véljastamise tingimused ja kord ning retsepti vorm §2 IGige 6.
https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009?leiaKehtiv

ESC Guidelines for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure: The Task
Force for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure of the European
Society of Cardiology (ESC) 2016.

European Heart Journal (2016) 37, 2129-2200.

Indikaatori nimi

Miiokardi infarkti labiteinul valjakirjutatud statiinid v6i nende kombinatsioonid

Indikaatori number

Infarkt ravimid 2

Definitsioon 12 kuu jooksul valja kirjutatud vahemalt 4 soodusretsepti statiinidele (liksi voi
kombinatsioonis)

Sihtriihm K&ik miokardi infarkti labiteinud haiged (RKH-10 koodid 121-121.9, 122-122.9; 123-123.8,
125.2), kes on perearstide loeteludes.

Sihtriihmale Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel valistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel

lisanduvad voi
vdlistatavad juhud

juhtudel: rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab véalismaal).

Sihtrithmast valistatakse isikud, kes polnud sihtriihma moodustamisele eelnenud aastal
valjaostnud miokardi infarkti raviks ettendhtud ravimeid.

Andmeallikas

Retseptikeskuse andmekogu alusel sihtriihma kuuluvatele patsientidele valjakirjutatud
soodusretseptid. Arvestatakse ka eriarstide poolt valjakirjutatud retsepte.

Hindamine

4 retsepti 12 kuu jooksul
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https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011?leiaKehtiv

Lisainformatsioon

Sotsiaalministri 18.02.2005. a maarus nr 30 Ravimite valjakirjutamise ja apteekidest
véljastamise tingimused ja kord ning retsepti vorm §2 IGige 6.
https://www.riigiteataja.ee/akt/130122016006?leiaKehtiv

ESC Guidelines for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure: The Task
Force for the diagnosis and treatment of acute and chronic heart failure of the European
Society of Cardiology (ESC) 2016.

European Heart Journal (2016) 37, 2129-2200

5.

Erialase lisapadevuse hindamise kriteeriumid

Kaesoleva dokumendi punktis 5 on kirjeldatud erialase lisapadevusega seotud hindamiskriteeriumeid.

Indikaatori nimi

E-konsultatsioon tervise infoslisteemi vahendusel

Indikaatori number

E-konsultatsiooni saatekirjad

indikaatori vdartus

Eesmirk/potentsiaalne

Indikaator loetakse taidetuks jah/ei pdhimdttel séltuvalt sellest, kas aasta jooksul on
koostatud/ei ole koostatud arvestusega vihemalt 10 e-konsultatsiooni
tervishoiuteenuse osutaja iga nimistu kohta.

Definitsioon

12 kuu jooksul tervise infoslisteemi kaudu edastatud saatekirjade seas on/ei ole
(kokkulepitud erialadel) e-konsultatsiooni saatekirju haigetele, kes on perearsti nimistus
ja kelle seisund vastab e-konsultatsiooni teenuse suunamise/vastamise tingimustele.

Sihtriihm

KGik perearsti nimistu patsiendid, kes vastavad E-konsultatsiooni rakendamise 29 eriala
tingimustele (allergoloogia-immunoloogia, endokrinoloogia, gastroenteroloogia,
hematoloogia, kardiolooogia, neuroloogia, onkoloogia, ortopeedia,
otorinolariingoloogia, pediaatria, pulmonoloogia, reumatoloogia, uroloogia,
nefroloogia, psiihhiaatria, sisearst, glinekoloogia, veresoontekirurgia, valuravi,
taastusravi ja dermatoveneroloogia, lastepsiihhiaatria, androloogia, tldkirurgia,
infektsionist, meditsiinigeneetika, neurokirurgia, suu-néo- ja Idualuukirurgia,
lastekirurgia, laste oftalmoloogia ja plastika-ja rekonstruktiivkirurgia),mis on kokku
lepitud koostdos Eesti Perearsti Seltsi ja vastavate erialaseltsidega ja dra toodud
sotsiaalministri 19.01.2007 maaruses nr 9 "Kindlustatud isikult tasu maksmise kohustuse
Eesti Haigekassa poolt Ule- vStmise kord ja tervishoiuteenuse osutajatele makstava tasu
arvutamise metoodika“ lisades 19-23, 27-29, 31-38, 40, 42, 43, 44 ,45, 47, 50, 52-59.

Sihtriihmale
lisanduvad
voi valistatavad juhud

Ei ole valistusi.

Andmeallikas

EHK andmebaas perearstide raviarvetel esineb/ei esine e-konsultatsiooni teenuse puhul
kood 3039 hindamisaasta valtel.
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https://www.riigiteataja.ee/akt/122122015054?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009?leiaKehtiv

Lisainformatsioon

EHK poolt koostatud ja heakskiidetud “E-konsultatsiooni teenuse osutamise juhend”
http://www.haigekassa.ee/et/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon

https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon#tab-
juhend

“Kindlustatud isikult tasu maksmise kohustuse Eesti Haigekassa poolt lilevGtmise kord ja
tervishoiuteenuse osutajatele makstava tasu arvutamise metoodika™

Eesti Haigekassa tervishoiuteenuste loetelu:
https://www.riigiteataja.ee/akt/129122021071

Indikaatori nimi

Perearsti poolt e-konsultatsioonile suunamise saatekirjade osakaal koikidest
saatekirjadest

Indikaatori number

E-konsultatsiooni suunamiste osakaal

Eesmirk/potentsiaalne
indikaatori vaartus

Hinnatavale aastale eelneva aasta keskmine + t66riihmas kokkulepitu.

Definitsioon 12 kuu jooksul tervise infostisteemi vahendusel saadetud e-konsultatsioonide
saatekirjade osakaal tervise infoslisteemi vahendusel saadetud ké&ikidest
saatekirjadest, millel on olemas e-konsultatsiooni véimalus.

Sihtriihm Koik isikud, kellele on hinnataval aastal tehtud perearsti poolt e-konsultatsioonile
suunamise saatekiri.

Sihtriihmale Sihtrihmast valistatakse need saatekirjad, millele ei ole e-konsultatsiooni vGimalust.

lisanduvad

vOi vélistatavad juhud

Andmeallikas

Perearstide raviarvetel e-konsultatsiooni teenuse kood 3039 hindamisaasta valtel kogu
saatekirjade osakaalust mis on esitatud labi tervise infostisteemi (TIS). Andmed
kogutakse labi tervise infoststeemi (TIS).

Lisainformatsioon

Viimaste aastate statistika:
2020: 8%

Tulemusi arvestatakse tervishoiuteenuse osutaja suhtes.
EHK poolt koostatud ja heakskiidetud “E-konsultatsiooni teenuse osutamise juhend”
http://www.haigekassa.ee/et/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon

https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioont#tab-
juhend

“Kindlustatud isikult tasu maksmise kohustuse Eesti Haigekassa poolt Ulevétmise kord
ja tervishoiuteenuse osutajatele makstava tasu arvutamise metoodika™

“Eesti Haigekassa tervishoiuteenuste loetelu™
Alates 2021. a on indikaator , Perearsti koostatud e-konsultatsioonide osakaal
saatekirjadest” lisatud perearsti kvaliteedislsteemi jdlgimisindikaatorina

Indikaatori nimi

Erialane padevus

Indikaatori selgitus

Perearst ja peredde on labinud padevushindamise
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https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon#tab-juhend
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon#tab-juhend
https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/akt/129122021071
https://www.riigiteataja.ee/akt/123122010011
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon#tab-juhend
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon#tab-juhend
https://ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/134/taiskasvanute-korgvererohktove-kasitlus-esmatasandil?leiaKehtiv
https://ravijuhend.ee/tervishoiuvarav/juhendid/134/taiskasvanute-korgvererohktove-kasitlus-esmatasandil?leiaKehtiv
https://www.riigiteataja.ee/akt/122122015054

Eesmaérk/ potentsiaalne
indikaatori vaartus

Vastav erialaliit (Terviseamet/Eesti Odede Liit) on perearsti/perede tunnistanud
sertifitseerituks/padevaks vdi kutsetunnistuse saamisest, mille leiab tervishoiut66tajate
registrist viimase viie aasta jooksul.

Indikaatori tditmise
lisakriteeriumid

Padevaks loetakse ka 0ed, kes on kutsetunnistuse saanud ja registreeritud
tervishoiutdotajate registris viimase viie aasta jooksul. Juhul, kui perearstiga tootavad
koos mitu peredde, kelle summaarne tédaeg kokku on lihe perede tdiskoormus, siis
loetakse indikaator taidetuks, kui kdigil neil pereddedel on kogu arvestusaasta jooksul
kehtiv sertifitseerimine.

Andmeallikas

Terviseameti register ja erialaseltside poolt antud ja EHK-le edastatud hinnang indikaatori
tditmisele.

Lisainformatsioon

Eesti Perearstide Seltsi (EPS )padevuse hindamise stisteem:
http://www.perearstiselts.ee/perearstid/teavitus/90-

Selts/1875perearstideresertifitseerimine

Eesti Odede Liidu (EOL) padevuse hindamise siisteem:
https://www.ena.ee/index.php/paedevused-hindamine

Terviseamet. Tervishoiutdotaja registreerimine.
http://www.terviseamet.ee/tervishoid/tervishoiutoeoetaja-registreerimine.html

Indikaatori nimi

Giinekoloogiline ldbivaatus

Indikaatori selgitus/
tegevused

Indikaatori hulka loetakse jargnevaid tegevusi:

ginekoloogiline ldbivaatus koos preparaadi vGtmisega (7359);

emakasisese vahendi paigaldamine/instrumentaalne valjutamine, emakakaela
laiendamine (7352);

gunekotsutoloogiline uuring (66807 vdi 66809 v&i 66811);

perearsti poolt raseduse tuvastamine ja jalgimine (9045);

inimese papilloomviiruse test nukleiinhappe (DNA ja/v&i RNA jarjestuse
madramiseks)(66644);

vedelikup8hine gtinekotsitoloogiline uuring HPV/NAT leiu tapsustamiseks (66821).

Eesmaérk/ potentsiaalne
indikaatori vaartus

Tegevuste koode kokku esineb raviarvetel vahemalt 10 korda hinnataval aastal

Indikaatori taitmise
kriteeriumid

Perearst teeb glinekoloogilisi protseduure (vahemalt 10 koodikasutust hinnataval aastal)

Andmeallikas

EHK andmebaas perearstide raviarvetel koodide kasututus kokkulepitud sihtriihmades ja
ajavahemikes. Arvestus toimub perearsti poolt véljastatud raviarvetel kirjeldatud
teenusekoodide alusel; tema asendusarsti poolt véljastatud raviarvetel kirjeldatud
teenusekoodide alusel; tema abiarsti ja perede poolt vdljastatud raviarvetel kirjeldatud
teenusekoodide alusel, kui nad on seotud ainult (ihe perearsti nimistuga; ning kui
eelnimetatud tingimustel ei ole vdoimalik maarata koodikasutuse tGhest seost
perearstiga/nimistuga, siis arvestatakse vastavat tegevust perearsti poolt esmastele
tulemustele antud tagasiside andmete pdhjal.
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https://www.riigiteataja.ee/akt/130122016006
https://www.riigiteataja.ee/akt/130112018009
http://www.haigekassa.ee/et/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon
http://www.haigekassa.ee/et/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon
https://www.riigiteataja.ee/akt/125112011004
http://www.perearstiselts.ee/perearstid/teavitus/90-Selts/1875-perearstide-resertifitseerimine
http://www.perearstiselts.ee/perearstid/teavitus/90-Selts/1875-perearstide-resertifitseerimine
http://www.haigekassa.ee/et/partnerile/raviasutusele/perearstile/e-konsultatsioon
https://www.riigiteataja.ee/akt/130122016006
https://www.haigekassa.ee/sites/default/files/perearstid/ÜRL%202022/Juhend_kvaliteedijuhtimissusteemi_rakendamise_eest_makstavate_lisatasude_rakendusjuhend.pdf
https://www.ena.ee/index.php/paedevused-hindamine
http://www.ena.ee/paedevuse-hindamine/hindamise-kord-ja-vajalikud-dokumendid
http://www.terviseamet.ee/tervishoid/tervishoiutoeoetaja-registreerimine.html
http://www.ena.ee/paedevuse-hindamine/hindamise-kord-ja-vajalikud-dokumendid
http://www.ena.ee/paedevuse-hindamine/hindamise-kord-ja-vajalikud-dokumendid
https://www.riigiteataja.ee/akt/112032019024

Lisainformatsioon

Erialaseltside koostatud ravijuhendid: Hormoonasendusravi tGleminekueas Helle Karro,
Piret Veerus, Made Laanpere Lege Artis 2005;

Kontratseptsiooni meetodite meditsiinilised ndidustused ja vastundidustused Eesti
Naistearstide Selts 2000 www.ens.ee;

EHK poolt tunnustatud ravijuhend: Emakakaelavahi varajase avastamise projekti
tegevusjuhend SA Eesti Vahifond 2020
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/haiguste-ennetus/emakakaelavahi-
soeluuringu-info-tervishoiutootajale

Indikaatori nimi

Kirurgilised manipulatsioonid ja pisioperatsioonid

Indikaatori
selgitus/tegevused

Indikaatori hulka loetakse jargnevaid tegevusi:

Pindmiste haavade ekstsisioon, kirurgiline korrastus (7115); Ambulatoorne pisioperatsioon
(pindmise madakolde avamine, panariitsiumi avamine jmt)(7116); Pdletushaige
ambulatoorne sidumine(7141); Kipslahase asetamine(7130); Biopsia votmine (valja arvatud
operatsiooni ajal) (7004); Diagnostilisel v&i ravi eesmargil organi/&86ne punktsioon(7005);
Kateeteriseerimine (7159); Pusikateetri paigaldamine (7160); Epitsiistostoomi vahetus|
(7162); KusepGie loputus ja ravimi viimine pdide (ambulatoorselt) (7163),
diatermokoagulatsioon (7025), krlioteraapia (protseduur Gihele haigele)(7025); puurbiopsia
(7006)

Eesmark

Tegevuste koode kokku esineb raviarvetel vahemalt 40 korda hinnataval aastal

Indikaatori taitmise
kriteeriumid

Perearst teeb kirurgilisi ja uroloogilisi protseduure (vahemalt 40 koodikasutust hinnataval
aastal)

IAndmeallikas

Arvestus toimub perearsti poolt valjastatud raviarvetel kirjeldatud teenusekoodide alusel
(sh tema asendusarsti, abiarsti ja perede poolt viljastatud raviarvetel kirjeldatud
teenusekoodide alusel, kui nad on seotud ainult ihe perearsti nimistuga). Kui eelnimetatud
tingimustel ei ole vdimalik maadrata koodikasutuse thest seost perearstiga/nimistuga, siis
arvestatakse vastavat tegevust perearsti poolt esmastele tulemustele antud tagasiside
andmete pdhjal.

Lisainformatsioon

Erialaseltside poolt koostatud ravijuhendid
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http://www.perearstiselts.ee/perearstid/teavitus/90-Selts/1875-perearstide-resertifitseerimine
http://www.ena.ee/paedevuse-hindamine/hindamise-kord-ja-vajalikud-dokumendid
http://www.ena.ee/paedevuse-hindamine/hindamise-kord-ja-vajalikud-dokumendid

6. Soeluuringutega tegelemise kriteeriumid

Indikaatori nimi

60-69 aastaste isikute jamesoolevahi ennetus

Indikaatori Jamesoolevahi ennetus
number
Definitsioon % perearsti nimistus olevatest vastava eagrupi isikutest,
i Keda on ndustatud (kood 9038) ja antud katte peitveretesti komplekt (kood
9039),
ii. Keda on ndustatud (kood 9038) ja margitud arvele sGeluuringust keeldumine
(9048),
iii. Kelle raviarvel on margitud sdeluuringu laborianaltus (kood 66224).
Sihtriihma Sihtrithma kuuluvad 60-69 aastased isikud, kes on saanud kutse osaleda jamesoolevahi

moodustamine

sdeluuringus.
Aastal 2022 moodustatakse sihtrihm 1954., 1956., 1958., 1960., ja 1962. aastal siindinud
isikutest.

Sihtriihmale
lisanduvad vGi
valistatavad
juhud

Haigekassa poolt aktsepteeritud juhtudel vélistatakse sihtriihmas isikud jargnevatel juhtudel:
rahvastikuregistri andmetel isik on Eestist lahkunud (elab valismaal);

isikul esineb elu jooksul diagnoositud jamesoole pahaloomuline kasvaja (diagnoosid C18-C20
RHK10 jargi) ja kellele on 120 kuu jooksul tehtud s&elkoloskoopiline uuring (kood 7597
raviarvel).

Andmeallikas

EHK andmebaasis perearstide raviarvetel esineb jamesoolevahi sdeluuringu ndustamise puhul
kood 9038 ja peitevere testi komplekti kdtte andmise puhul kood 9039, vGi sdeluuringust
keeldumise puhul koodid 9038 (ndustamine) ja 9048 (keeldumine),

vOi kood 66224 (laborianaliilis) perearsti poolt hinnatav aasta jooksul.

Lisainformatsioo
n

Jamesooleviahi sGeluuringu juhend perearstidele ja pereddedele (v3.0)
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/haiguste-ennetus/jamesoolevahi-
soeluuringu-info-tervishoiutootajale

Jamesoolevahi sdeluuringu korraldusjuhend
https://www.haigekassa.ee/sites/default/files/ISV/jamesoolevahi soeluuringu korra
Idusjuhend 1-0 A4 web.pdf

Vahi sdeluuringute registri pohimaarus
https://www.riigiteataja.ee/akt/104012022004?leiaKehtiv

Jdmesoole sGeluuringuga tegelemise indikaatori tulemuse arvestus pdhineb alates 2022.
aastast diglase tasu metoodikal.
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https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/haiguste-ennetus/jamesoolevahi-soeluuringu-info-tervishoiutootajale
https://www.haigekassa.ee/partnerile/raviasutusele/haiguste-ennetus/jamesoolevahi-soeluuringu-info-tervishoiutootajale
https://www.haigekassa.ee/sites/default/files/JSV/jamesoolevahi_soeluuringu_korraldusjuhend_1-0_A4_web.pdf
https://www.haigekassa.ee/sites/default/files/JSV/jamesoolevahi_soeluuringu_korraldusjuhend_1-0_A4_web.pdf
https://www.riigiteataja.ee/akt/104012022004?leiaKehtiv

7. Kvaliteedi hindamisega seotud kriteeriumid

Indikaatori nimi

Tervishoiuteenuse osutaja kvaliteedi hindamine

Indikaatori selgitus

MTU Eesti Perearstide Selts poolt I3bi viidud tildarstiabi ravi rahastamise lepingut omavate

tervishoiuteenuse osutajate kvaliteedi hindamise tulemused. Hindamise tulemusel antakse
koigile osalejatele punktisumma, mille alusel paigutub perearstikeskus kvaliteedi hindamise
skaalal A, B voi C-tasemel

Eesmark/
potentsiaalne
indikaatori vaartus

Uldarstiabi ravi rahastamise lepingut omav tervishoiuteenuse osutaja on saavutanud
hindamisel A-taseme

Indikaatori taitmise
kriteeriumid

Perearstikeskusel loetakse indikaator tdidetuks, kui Gldarstiabi ravi rahastamise lepingut
omavate tervishoiuteenuse osutajate kvaliteedi hindamise tulemust on hinnatud A-tasemega.

Andmeallikas

EPS-i poolt antud ja EHK-le edastatud ravi rahastamise lepingut omavate tervishoiuteenuse
osutajate loetelu.

Haigekassa tasub perearstile lisatasu koodiga 3050 tahistatud teenuste eest liks kord
kalendriaastas tasumisele eelneva(te) kalendriaasta(te) tegevustega saavutatud tulemuste
alusel Ghele Gldarstiabi ravi rahastamise lepingut omavale tervishoiuteenuse osutajale kuni
kuue nimistu kohta.

Koodiga 3050 téhistatud lisatasu maksmise aluseks on MTU Eesti Perearstide

Selts poolt |abi viidud tldarstiabi ravi rahastamise lepingut omavate tervishoiuteenuse
osutajate kvaliteedi hindamise tulemused. Hindamise tulemusel antakse kdigile osalejatele
punktisumma, mille alusel paigutub perearstikeskus kvaliteedi hindamise skaalal A, B v&i C-
tasemel

Koodiga 3050 tahistatud lisatasu saamise vGimalust hinnatakse vaid juhul, kui haigekassaga
Uldarstiabi ravi rahastamise lepingut omava tervishoiuteenuse osutaja k&ikidest nimistutest
2021. aastal vahemalt 70% on taitnud haigusi ennetava ja krooniliste haigete jalgimise
tulemusliku t606 kriteeriumid.

Lisainformatsioon

EPS-i perearstikeskuste akrediteerimise siisteem .

Indikaatori nimi

Teenuse osutaja kvaliteedijuhtimine

Indikaatori selgitus

MTU Eesti Perearstide Seltsi poolt 14bi viidud ildarstiabi ravi rahastamise lepingut omavate
tervishoiuteenuse osutajate kvaliteedi hindamise tulemused. Hindamise tulemusel antakse
koigile osalejatele punktisumma, mille alusel paigutub perearstikeskus kvaliteedi hindamise
skaalal A, B vdi C-tasemel ja on tditnud tervishoiuteenuste loetelus koodiga 3061 voi 3069
tahistatud haigusi ennetava ja krooniliste haigete jalgimise tulemusliku t66 kriteeriumidest
kokku vahemalt 80%

Eesmark/
potentsiaalne
indikaatori vaartus

Uldarstiabi ravi rahastamise lepingut omav tervishoiuteenuse osutaja on saavutanud
hindamisel A- vGi B-taseme ja ja on taitnud tervishoiuteenuste loetelus koodiga 3061 voi 3069
tahistatud haigusi ennetava ja krooniliste haigete jalgimise tulemusliku t66 kriteeriumidest
kokku vahemalt 80% .

Indikaatori taitmise
kriteeriumid

Perearstikeskusel loetakse indikaator taidetuks, kui Uldarstiabi ravi rahastamise lepingut
omavate tervishoiuteenuse osutajate kvaliteedi hindamise tulemust on hinnatud A- vGi B-
tasemega ja—a on tditnud tervishoiuteenuste loetelus koodiga 3061 voi 3069 tahistatud
haigusi ennetava ja krooniliste haigete jalgimise tulemusliku t66 kriteeriumidest kokku
vahemalt 80% .
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Andmeallikas

EPS-i poolt labi viidud Uldarstiabi ravi rahastamise lepingut omavate tervishoiuteenuse
osutajate kvaliteedi hindamine ja haigekassa poolt kinnitatud kvaliteedi hindamise tulemused.
Koodiga 3093 tdhistatud lisatasu makstakse (ldarstiabi ravi rahastamise lepingut omavale
tervishoiuteenuse osutajale iga ravikindlustuse seaduse § 32 alusel kehtestatud maaruses
satestatud tingimused taditnud nimistu kohta.

MTU Eesti Perearstide Selts annab kvaliteedi hindamise tulemusel iildarstiabi ravi rahastamise
lepingut omavale tervishoiuteenuse osutajale A- voi B-taseme hinnatava aasta 31. detsembri
seisuga.

Lisainformatsioon

EPSi perearstikeskuste akrediteerimise sisteem

8. HIV-iga tegelemise indikaatoris.

Indikaatori nimi

HIV indikaatorseisundiga patsientide HIV testimise maar

Indikaatori HIV testimise maar
number
Eesmark/ HIV-indikaatorhaigusega haigetest tehtud tervishoiuteenus ,HIV1,2 antigeeni ja/v&i antikehade

potentsiaalne
indikaatori vaartus

maaramine” (kood 66719) 25-%-| haigetest.

Definitsioon % HIV-indikaatorhaigusega haigetest, kellel on tehtud tervishoiuteenus ,HIV1,2 antigeeni ja/v&i antikehade
madramine” (kood 66719) 1 kord aastas.
Sihtrihm HIV-test tuleb teha perearsti nimistu jargmiste HIV indikaatorseisundiga patsientide korral RHK-10 alusel
(aluseks voetud Kopenhaageni HIV programmi soovitused) (1):
- Teatavad nakkushaigused: B02, B15-B19, B25, B27, B0OO.
- Teatavad parasiithaigused: B58.
- Seenhaigused: B37.
- Seksuaalsel teel levivad infektsioonid: A51-A64.
-Vere- ja vereloomeelundite haigused: D72.8, D69.6.
- Simptomid: R50 (tundmata péritoluga palavik), R63.4 (ebanormaalne kaalukaotus), R59 (limfis6lmede
suurenemus).
- Kopsupdletik: J13, J15-J16, J18 (ihe aasta jooksul rohkem kui tks kord aastas.
- Naha ja nahaaluskoe haigused: L21, L40.
- Narviststeemihaigused: G61.0.
- Seedeelundite haigused: K13.3, K12.
Sihtriihmale Vilistatakse HIV-testid lastel vanuses kuni 16 a ja juba HIV-positiivsetel isikutel (B20-24; Z21).
lisanduvad
vOi vdlistatavad
juhud

Andmeallikas

EHK andmebaasis perearstide raviarvetel esineb kood 66719 kokkulepitud indikaatorseisunditega
patsientidel (vt sihtrihma kirjeldust) hindamisaasta valtel.

Lisainformatsioon

1. HiE. HIV Indicator Conditions: Guidance for Implementing HIV Testing in Adults in Health Care Settings.
Copenhagen HIV Programme

2. ,HIV-nakkuse testimise ja HIV-positiivsete isikute ravile suunamise tegevusjuhis” (2020)
https://www.sm.ee/sites/default/files/content-

editors/eesmargid ja tegevused/Tervis/Rahvatervis/Haiguste ennetamine/hiv_juhis format ehk
le 13 12 12.pdf

3. WHO ,,Consolidated Guidelines on HIV testing services” (2015)
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/179870/1/9789241508926 eng.pdf?ua=1&ua=1

4.Riiklik HIV tegevuskava aastateks 2017-2025 https://www.sm.ee/sites/default/files/content-
editors/Tervishoid/rahvatervis/hiv _riiklik tegevuskava 2017 2025.pdf
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https://www.sm.ee/sites/default/files/content-editors/eesmargid_ja_tegevused/Tervis/Rahvatervis/Haiguste_ennetamine/hiv_juhis_format_ehk-le_13_12_12.pdf
https://www.sm.ee/sites/default/files/content-editors/eesmargid_ja_tegevused/Tervis/Rahvatervis/Haiguste_ennetamine/hiv_juhis_format_ehk-le_13_12_12.pdf
https://www.sm.ee/sites/default/files/content-editors/eesmargid_ja_tegevused/Tervis/Rahvatervis/Haiguste_ennetamine/hiv_juhis_format_ehk-le_13_12_12.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/179870/1/9789241508926_eng.pdf?ua=1&ua=1
https://www.sm.ee/sites/default/files/content-editors/Tervishoid/rahvatervis/hiv_riiklik_tegevuskava_2017_2025.pdf
https://www.sm.ee/sites/default/files/content-editors/Tervishoid/rahvatervis/hiv_riiklik_tegevuskava_2017_2025.pdf

