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EESTI HAIGEKASSA TERVISHOIUTEENUSTE LOETELU MUUTMISE 

TAOTLUS 

1. Taotluse algataja 

Organisatsiooni või ühenduse 

nimi 

Eesti Haigekassa 

Postiaadress Lastekodu 48, Tallinn 10144 

Telefoni- ja faksinumber 6 208 430, faks 6 208 449 

E-posti aadress info@haigekassa.ee 

Kontaktisiku ees- ja 

perekonnanimi ning 

kontaktandmed 

Keili Kõlves, keili.kolves@haigekassa.ee 

 

 

2. Teenuse nimetus, kood ja kohaldamise tingimus(ed) 

2.1. Teenuse nimetus Teenuse „Ravi beetaepoetiiniga doosis 200 TÜ või 

darbepoetiiniga doosis 1 mikrogramm või 

metoksüpolüetüleenglükool epoetiin beetaga doosis 0,8 

mikrogrammi renaalse aneemiaga statsionaarsel ravil viibival 

patsiendil või imikutel sünnikaaluga 750–1500 g ja 

gestatsioonieaga alla 34 nädala“ rakendustingimuste laiendamine 

2.2. Teenuse kood 

tervishoiuteenuste loetelus 

(edaspidi loetelu) olemasoleva 

teenuse korral  

Teenus 200R 
 

2.3. Kohaldamise tingimus(ed)  

2.4. Ettepaneku eesmärk  Uue tervishoiuteenuse (edaspidi teenuse) lisamine loetellu1 

 Loetelus olemasoleva teenuse piirhinna muutmine2     

 Teenuse kohaldamise tingimuste muutmine3 

 Teenuse nimetuse muutmine4 

 Teenuse kustutamine loetelust5 

 Teenuse omaosaluse määra muutmine6 

 Muu (selgitada)  

2.5. Peatükk loetelus, kus 

teenus peaks sisalduma  

Üldarstiabi                                

Ambulatoorne eriarstiabi          

Meditsiiniseadmed ja ravimid  

Statsionaarne eriarstiabi 

Uuringud ja protseduurid 

Operatsioonid 

Laboriuuringud, lahangud ja kudede transplantaadid   

                                                 
1 Täidetakse kõik taotluse väljad või tuuakse selgitus iga mittetäidetava välja kohta, miks seda ei ole 

võimalik/vajalik täita. 
2 Kui teenuse piirhinna muutmise tingib uue meditsiiniseadme, ravimi vm lisamine teenuse kirjeldusse, 

täidetakse taotluses uue ressursi kohta kõik väljad või tuuakse selgitus iga vastava mittetäidetava 

välja juurde, miks seda ei ole võimalik/vajalik täita. Kui piirhinna muutmise tingib ressursi 

maksumuse muutus, täidetakse vähemalt väljad 1- 2 ning 8.1. 
3 Täidetakse kõik allpool esitatud väljad või tuuakse selgitus iga vastava mittetäidetava välja kohta, 

miks seda ei ole võimalik/vajalik täita. 
4 Täidetakse punktid 1-2 ning esitatakse vaba tekstina põhjendus teenuse nimetuse muutmise 

vajalikkuse kohta. 
5 Täidetakse taotluse punktid 1-2 ning esitatakse vaba tekstina põhjendus teenuse kustutamise kohta. 
6 Täidetakse punktid 1-2, 4.6, 9 ning esitatakse vaba tekstina põhjendus omaosaluse muutmise kohta. 
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Veretooted ja protseduurid veretoodetega 

Hambaravi 

Kompleksteenused 

Ei oska määrata/ Muu (selgitada)  

 

Tervishoiuteenust 200R „Ravi beetaepoetiiniga doosis 200 TÜ või darbepoetiiniga doosis 1 

mikrogramm või metoksüpolüetüleenglükool epoetiin beetaga doosis 0,8 mikrogrammi 

renaalse aneemiaga statsionaarsel ravil viibival patsiendil või imikutel sünnikaaluga 750–

1500 g ja gestatsioonieaga alla 34 nädala“ võib tulenevalt teenuse sõnastusest kasutada ainult 

statsionaarsel ravil viibival patsiendil. 

 

Lühitoimelist epoetiini kasutatakse enamasti aga hemodialüüsil, millega seoses manustatakse 

ravimit patsiendile päevaravi raames veeni. Lühitoimeline epoetiin on hetkel kättesaadav läbi 

apteegisüsteemi, mis tähendab, et ravi saamisele eelneb retsepti välja kirjutamine arsti poolt 

ning ravimi välja ostmine patsiendi poolt. Teatud juhtudel pole õige annusega ravim apteegist 

kohe kättesaadav. Kõik eelnev toob kaasa ravi viibimise. 

 

Tagamaks ravi jõudmine patsientideni õigeaegselt tuleb üle vaadata teenuse 200R 

nimetus/rakendustingimus ja kaaluda selle laiendamist päevaravile. 

 

 

3. Esitamise kuupäev 12.01.2018 

4. Esitaja nimi ja allkiri Pille Banhard 

 

 

 

 

 

 


