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1. Lühikokkuvõte taotlusest 

1.1. Ülevaade taotluse sisust 
Eesti Lastearstide Selts (ELS) on esitanud taotluse täiendada eriarstide loetelu, kelle 
suunamisel võtab Haigekassa üle tasumaksmise kohustuse isiksuse uuringu (EHK kood 
7615) ja kognitiivse funktsiooni uuringu (EHK kood 7617) eest. Taotletakse muudatust, 
et lisaks psühhiaatritele, neuroloogidele ja taastusarstidele saaksid patsiendid koodidega 
7615 ja 7616 tähistatud tervishoiuteenuste osutamisele suunata ka  lastearstid. Muudatus 
aitaks ära hoida ebavajalikke suunamisi lasteneuroloogi, -psühhiaatri ja taastusarsti 
juurde, vähendada diagnoosi ja interventsiooni edasilükkamist ning halvendada teenuste 
kättesaadavust.  
 

1.2. Taotletav teenus 
Isiksuse uuring ja kognitiivse funktsiooni uuring on süstemaatiline psühhodiagnostiliste 
meetodite kasutamine selleks, et saada informatsiooni patsiendi intellektuaalse 
funktsioneerimise, käitumise ja isiksuse kohta.  
Uuringute eesmärgiks on patsiendi probleemide kohta otsuste ja prognooside tegemine 
ning ravi kavandamine ja raviefekti hindamine. Uuring aitab kiirendada diagnoosi 
püstitamist, ravistrateegia valikut ning rehabilitatsiooniplaani koostamist. Teenust 
osutab kliiniline psühholoog.  
 

1.3. Alternatiiv 
Alternatiiv puudub 
 

2. Taotletava tervishoiuteenuse kulud  

Antud taotluse raames jäävad teenuse hinnad samaks.  

 

3. Kulutõhususe analüüs 

3.1. Rahvusvahelised kulutõhususe hinnangud ja uuringud  

3.2. Kulutõhusus Eestis 

 

4. Ravikindlustuse eelarve mõju prognoos 
4.1. Taotletava teenuse lühi- ja pikaajaline mõju ravikindlustuse eelarvele  



Taotluse rahuldamisega hoitakse ravikindlustuse eelarvest kokku eriarsti vastuvõtu summa -

30,06 € patsiendi kohta. Samuti hoiab lastearstide teenusele suunamine kokku nii patsiendi kui 

teenuseosutajate aega. Rahaline mõju võib olla prognoositust väiksem, kuna perearstid võivad 

suunata uuringuid vajavaid patsiente ka otse psühhiaatri vastuvõtule. 

Umbkaudne kokkuhoid võib olla 30,06*400= 12 024€ aastas. 

 
4.2. Patsiendi poolt tehtavad kulutused 

Patsiendi poolsed kulutused puuduvad (v.a visiiditasu 5€). Suunamiste loetelu 
täiendamisel väheneb patsientidel uuringule saamise ajakulu ning diagnoosi saamise ja 
sekkumise edasilükkumine. 
 

4.3. Teenuse väär- ja liigkasutamise tõenäosus ja majanduslikud mõjud 
Teenuse väär- ja liigkasutamise tõenäosus on madal. Testimine saab toimuda vaid 
atesteeritud kliiniliste psühholoogide poolt, kelle arv on väike ning uuringud on 
ajamahukad.  
 

4.4. Kohaldamise tingimuste vajalikkus tervishoiuteenuse ohutu ja optimaalse kasutamise 
tagamiseks 
Pediaatritele suunamise võimaldamine aitab ära hoida ebavajalikke suunamisi eriarstide 
juurde, vähendada diagnoosi saamise ja sekkumise edasilükkamist ning parendada 
lasteneuroloogide, - psühhiaatrite ja taastusarstide teenuste kättesaadavust. 
 

5. Kokkuvõte 
Esitatakse lühikokkuvõte koos hindaja selgituste ja põhjendustega tabelkujul 
  Vastus Selgitused 
Teenuse nimetus Isiksuse uuring. Kognitiivse 

funktsiooni uuring. 
      

Ettepaneku esitaja Eesti Lastearstide Selts (ELS)       

Teenuse alternatiivid ei       

Kulutõhusus              

Omaosalus jah/ei ei 

Vajadus patsientide arv Eestis 400 aastas 

teenuse osutamise kordade arv aastas 
kokku 

400 aastas 

Teenuse piirhind             

Kohaldamise tingimused jah/ei       



Muudatusest tulenev lisakulu 
ravikindlustuse eelarvele aastas 
kokku 

Kokkuhoid 30,06*400= 12 024€ 
aastas 

Rahaline mõju võib olla 
prognoositust väiksem 

Lühikokkuvõte hinnatava teenuse 
kohta  
 
 

Taotlusega soovitakse, et haigekassa 
koodidega 7615 ja 7616 tähistatud 
tervishoiuteenuste osutamisele saaksid 
suunata lisaks psühhiaatri, neuroloogi, 
taastusarstile ka  lastearstid, et ära 
hoida ebavajalikke suunamisi 
eriarstide juurde, vähendada diagnoosi 
ja interventsiooni edasilükkamist ning 
halvendada lasteneuroloogi, - 
psühhiaatri ja taastusrarsti teenuste 
kättesaadavust. 

      

 
6. Kasutatud kirjandus 

 


