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MINISTRI MAARUS

Nr

Perearstiabi tookorraldus ning tervisekeskuste
liigid ja néuded

Maarus kehtestatakse tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 7 16ike 22, § 8 I6ike 6'ja §
15" I6ike 3 alusel.

1. peatiikk
Uldsatted

§ 1. Reguleerimisala

Maarusega kehtestatakse:

1) perearsti ja temaga koos to6tavate tervishoiutdotajate perearstiabi osutamise kord;
2) nimistuvalise teenindamise tingimused, ulatus ja kord;

3) tervisekeskuste liigid ja nduded.

§ 2. Moisted

(1) Grupipraksiseks loetakse perearstiabi osutajat, kus tegutseb vahemalt kaks nimistuga
perearsti ja mis ei ole tervisekeskus.

(2) Uksikpraksiseks loetakse perearstiabi osutajat, kus tegutseb (iks nimistuga perearst.

(3) Riskipatsient on isik, kellel esineb Tervisekassa riskipdhise ravijuhtimise metoodika
alusel maaratletud kdrgendatud risk terviseseisundi halvenemiseks, kroonilise haiguse
suvenemiseks vai valtimatu abi vajaduse tekkeks.

(4) Age tervisehaire on seisund, mille puhul perearstiabi osutamise edasi likkamine véib
pdhjustada patsiendi tervise seisundi halvenemise voi haiguse dgenemise.

(5) Plaaniline kontaktvastuvott on eelnevalt patsiendiga kokku lepitud tervishoiutdotaja
vastuvott perearstiabi tegevuskohas kohapeal.

§ 3. Tervisekeskuste liigid

(1) Tervisekeskuste liigid on:

1) Uhtne tervisekeskus, mis osutab uhe juriidilise isiku kaudu vahemalt perearstiabi ning voib
teiste tervisekeskuse kohustuslike teenuste osutamiseks sélmida koostddkokkuleppe;

2) koostdokokkuleppeline tervisekeskus, mis on moodustatud mitme juriidilise isiku voi
fUlsilisest isikust ettevotja, kes osutavad tervisekeskuse kohustuslikke teenuseid,
koostookokkuleppe alusel;
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3) laiendatud Ulesannetega tervisekeskus, mis on Uhtne tervisekeskus ja taidab ravi
rahastamise lepingu alusel §-s 11 satestatud taiendavaid Ulesandeid.

(2) Tervisekeskuse liik maaratletakse ravi rahastamise lepingu alusel ja info tervisekeskuse
liigi kohta avaldatakse Tervisekassa kodulehel.

2. peatiikk
Perearsti ja temaga koos tootavate tervishoiutéotajate téojuhend

§ 4. Perearstiabi osutamise lldnouded

(1) lga perearsti juures peab téétama vahemalt (ks peredde. Perearsti juures tootavate
pereddede summaarne tdodaeg peab moodustama vahemalt Uhe taistooaja.

(2) Perearstiabi osutamine toimub patsiendi podrdumisel triaazi alusel. Triaazi eesmark on
patsiendi seisundist lahtuvalt abi kiiruse, vajaduspdhisuse ja viisi hindamine ning esmase
tagasiside andmine.

(3) Triaaz peab olema kattesaadav digiteenindusplatvormi kaudu, telefoni teel ning perearsti
tegevuskohas. Triaaz viiakse lIabi vastavalt Gldtunnustatud pdhiméotetele ja perearstiabi osutaja
kinnitatud triaaZzi I&biviimise korrale teenuse osutamise viisist sdltumata.

(4) Haiguste ennetamiseks ja haiguste agenemise arahoidmiseks korraldab perearst oma
nimistusse kuuluvatele isikutele proaktiivse vastuvdtule kutsumise.

(5) Proaktiivset vastuvdtule kutsumist kohaldatakse vahemalt jargmistel juhtudel:

1) laste ja noorte arengu jalgimine;

2) riskipatsientide jalgimine ja nendel valjakujunenud krooniliste haiguste agenemise ara
hoidmine;

3) sihtrthma immuniseerimine;

4) sihtrihma séeluuringute labiviimine.

§ 5. Perearstiabi osutaja to6valdkonnad ja tegevused

(1) Perearstiabi hdlmab nimistusse kuuluvate isikute tervisega seotud probleemide
esmatasandil kasitlemist meeskonnapdhiselt, sealhulgas ennetust, diagnoosimist, ravi,
jalgimist ja vajadusel suunamist teiste tervishoiuteenuste osutajate juurde.

(2) Perearsti ja temaga koos tdd6tavate tervishoiutdotajate tédvaldkonnad ja tegevused
vastavalt erialasele padevusele on:

1) haiguste ennetus ja digeaegne avastamine, tervisedenduslik ndustamine;

2) lapse arengu ja tervise jalgimine vastavalt ravijuhendile;

3) riskipatsientide ja krooniliste haigete proaktiivne jalgimine, ravi juhtimine ja koordineerimine;
4) patsiendile tema enda vastutuse ja tervise parandamiseks vajalike tegevuste selgitamine;
5) patsiendi triaaz ja konsulteerimine voi vastuvott;

6) haiguste diagnoosimine, ravimine ja ndustamine, seal hulgas vaimse tervise probleemide
hindamine ja ravi;

7) koduvisiitide tegemine;

8) nakkushaiguste ennetamine ja torje sealhulgas immuniseerimine;

9) uuringute ja raviprotseduuride tegemine vdi korraldamine;

10) riiklikult korraldatud séeluuringutes osalemise voimaldamine;

11) ravimite soovitamine ja valjakirjutamine;

12) patsiendi edasisele ravile suunamine;

13) tervishoiuteenuste osutamist tdendavate ja tervishoiuteenuste osutamisega seotud
dokumentide ning tervisealaste dokumentide valjastamine;

14) t66 nimistuga;
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15) muu perearstiabi osutamisega seonduv ning digusaktidega kehtestatud kohustuste
taitmine.

(3) Perearsti Glesanne on oma nimistusse kuuluvate isikute terviseriskide hindamine ja 16ikes
2 punktides 2 ja 3 toodu, kaasates nendesse tegevustesse endaga koos tddtavaid
tervishoiutdotajaid.

(4) Lastele ennetava tervisekontrolli Iabiviimiseks teeb perearst vajadusel koosté6d kohaliku
omavalitsuse lastekaitse- voi sotsiaaltdotajaga voi koolitervishoiuteenuse osutajaga.

(5) Opilase ndustamiskomisjoni suunamiseks ja &pilase vastuvdtmiseks hariduslike
erivajadustega Opilaste rihma voi klassi koostab perearst valjavotte lapse tervisekaardist.
Valjavdte peab sisaldama perearstile teadaolevaid lapsel diagnoositud haiguseid ja
seisundeid, sealhulgas andmed operatsioonide ja traumade kohta ning andmeid maaratud ravi
kohta.

3. peatiikk
Perearstiabi kattesaadavus ja jarjepidevus

§ 6. Nouded teenuseosutaja tegevuskoha avatusele

(1) Perearstiabi osutaja peab olema avatud t6o6paeviti, vahemalt kaheksa tundi paevas
vahemikus kella 7:00-21:00 ning vahemalt GUhel paeval nadalas alates kella 8:00-st ja vahemalt
Uhel paeval nadalas kuni kella 18:00-ni.

(2) Perearsti tegevuskoha ajutise sulgemise korral to6tajate koolituse voi 6ppuse eesmargil
teavitab perearstiabi osutaja Tervisekassat ja nimistu patsiente vahemalt 30 kalendripdeva
ette ning korraldab ageda tervisehairega patsiendi vastuvdtu samal paeval, vajaduse korral
asendaja kaudu.

§ 7. Miinimumnouded arsti kontaktvastuvottude korraldusele

(1) Perearstiabi osutaja tagab info kontaktvastuvétu aegade kohta:
1) tegevuskohas;

2) veebilehel,

3) tervishoiukorralduse infoststeemis.

(2) Patsiendi vdtab plaanilisele kontaktvastuvotule eelkdige perearst, kelle nimistusse patsient
kuulub.

(3) Perearsti ja tema asendaja graafikupdhine kontaktvastuvotu aeg on vahemalt 20 tundi
nadalas nimistu kohta.

(4) Arsti kontaktvastuvotud peavad toimuma viiel paeval nadalas.

(5) Tervisekassa voOib ravi rahastamise lepinguga lubada I6ikes 3 satestatust erineva
kontaktvastuvétu mahu, kuid mitte vahema kui 10 tundi, kui taidetud on jargmised néuded:

1) nimistu suurus on alla 1200 inimese;

2) perearsti tegevuskoht asub piirkonnas, mille hulka ei kuulu linnad asustusiksustena ja
Tallinna linnaga vahetult piirnevad kohaliku omavalitsuse Uksused.

§ 8. Perearstiabi kittesaadavuse korraldus ja patsiendi kasitlus
(1) Perearsti tegevuskohas peab kogu avatuse aja olema:

1) kohapeal vahemalt Uks peredde;
2) korraldatud triaaz;



3) tagatud telefoni teel kattesaadavus.

(2) Perearsti tegevuskoha avatuse ajal peab perearst olema temaga koos tOotavatele
tervishoiutdotajatele konsultatsiooni eesmargil kattesaadav.

(3) Perearstiabi osutaja peab kehtestama ja tagama telefonile vastamise vastavalt telefonile
vastamise ja automaatvastuste kasutamise korrale. Kui tegevuskoha avatuse ajal lihiajaliselt
telefonile vastamist ei toimu, peab automaatvastaja teavitama, mis kellast telefoni vastuvott
jatkub.

(4) Toobajavalisel ajal peab telefoni automaatvastaja andma teabe, millal perearstiabi osutaja
tegevuskoht on avatud.

(5) Perearstiabi osutaja kasutab perearsti digiteenindusplatvormi vastavalt perearstiabi osutaja
kinnitatud korrale, mis ndeb muuhulgas ette, et kui inimene pdérdub perearstiabi osutaja poole
digiteenindusplatvormi kaudu teavitatakse teda automaatselt, millised on pddrdumisele
vastamise ajad sdltuvalt abivajaduse kiireloomulisest.

(6) Patsiendi esmane ndustamine vdi vastuvott peab olema tagatud:

1) 8geda tervisehaire korral kaheksa t66tunni jooksul;

2) teistel juhtudel vastavalt tervishoiutdotaja labiviidud triaaZile voi hinnatud vajadusele
hiliemalt viie tdopaeva jooksul;

3) dokumendi valjastamisel vajalike alusandmete olemasolul 14 kalendripaeva jooksul.

§ 9. Kattesaadavuse tagamine grupipraksises

(1) Grupipraksises, kus tédtavad kolm ja enam nimistuga perearsti, peab olema tagatud
kaheksa tundi paevas vahemalt Uhe perearsti kvalifikatsiooniga tervishoiutdotaja vastuvott.

(2) Grupipraksises tegutsevad perearstid peavad tagama, et kella 18:00-ni toimuvad
vastuvotud oleksid jaotunud Uhtlaselt erinevatele nadalapaevadele.

§ 10. Perearstiabi osutaja infosusteem

(1) Perearstiabi osutaja tagab, et tema infoslisteem vdimaldab jalgida ja hinnata
kattesaadavuse nduete taitmist.

(2) Infoslisteem peab vbimaldama saada regulaarset Ulevaadet vahemalt jargmistest
andmetest:

1) telefonipdérdumiste arv, vastatud ja vastamata kdnede osakaal teenuseosutaja kohta;

2) perearstiabi digiteenindusplatvormi pédrdumiste arv, vastatud ja vastamata pddrdumiste
osakaal ning vastamise aeg iga nimistu ja teenuseosutaja kohta:

3) planeeritud vastuvotuaegade ja toimunud kontaktvastuvéttude arv nii iga tervishoiutootaja
kohta kui teenuseosutaja kohta.

(3) Perearstiabi osutaja tagab vajadusel I16ikes 2 nimetatud andmetele ligipdasu Terviseametile
ja Tervisekassale.

4. peatiikk
Tervisekeskuse liikide nouded

§ 11. Nouded tervisekeskuse tegevusele

(1) Tervisekeskus peab olema avatud t6dpaeviti 10 tundi padevas vahemikus kella 7:00-21:00,
vahemalt Uhel paeval nadalas kella 8:00-18:00.
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(2) Tervisekeskuses peab olema tagatud kaheksa tundi paevas vahemalt Uhe perearsti
kvalifikatsiooniga tervishoiutddtaja vastuvétt, Ulejaanud avatuse aja peab olema kohapeal
vahemalt Uks arsti kvalifikatsiooniga tervishoiutodtaja.

(3) Tervisekeskuses peab olema tagatud vahemalt Ghe 6e vastuvdtt kogu tervisekeskuse
avatuse aja.

(4) Tervisekeskuses osutatavate teenuste korraldamiseks peab olema tagatud:

1) tegevuskohas pddrdujale registratuur, mis on keskuse avatuse ajal kattesaadav vahemalt
kaheksa tundi paevas ja, mille kaudu patsient saab kusida infot tervisekeskuse t6okorralduse
ja teenuste kohta ning registreerida kdigile tervisekeskuses osutatavatele teenustele;

2) vbimalus registreeruda koigile tervisekeskuse osutatavatele teenustele kogu tervisekeskuse
avatuse ajal;

3) Uhine koduleht, mis koondab tervisekeskuses osutavate teenuste infot;

4) Ghine telefon ja e-posti aadress teenuseosutajate poole p66rdumiseks;

5) Uhine perearsti digiteenindusplatvorm;

6) UOhine infoslisteem  perearstiabi  osutamisel tervishoiuteenuse  osutamise
dokumenteerimiseks ja t66 korraldamiseks.

(5) Uhtsel tervisekeskusel peab olema:
1) korraldatud uhtne meeskonna juhtimine;
2) eraldi isik, kelle Ulesandeks on keskuse igapaevase t66 korraldamine.

(6) Tervisekeskuses peab olema uhiselt korraldatud maaruse 3. peatuki nduete jalgimine.
(7) Tervisekeskus pakub oma nimistuga perearstidele abi asendaja leidmisel.
§ 12. Laiendatud iilesannetega tervisekeskuse ililesanded

Laiendatud Ulesannetega tervisekeskus taidab lisaks tervisekeskuse kohustuslike teenuste
osutamisele ravi rahastamise lepingule vahemalt Ghte jargmistest kohustustest:

1) tagab, et tervisekeskuse kohustuslikud teenused on kattesaadavad ka tervisekeskuses
toéotavate nimistuga perearstide nimistutesse mitte kuuluvatele isikutele;

2) tagab Uksik- vOi grupipraksistes tootavatele nimistuga perearstidele IUhiajaliseks
asenduseks tervishoiutddtajad;

3) osutab perearstiabi valjaspool § 11 16ikes 1 satestatud tervisekeskuste tavaparast tddaega.

5. peatiikk
Nimistuvaline teenindamine

§ 13. Nimistuviline teenindamine

(1) Perearstiabi voib nimistuvalisele patsiendile osutada jargmistel juhtudel:

1) valtimatu abi vajaduse korral;

2) teenust osutatakse samas arilhingus voi tervisekeskuses, kus isiku perearst nimistu
alusel tegutseb;

3) isik kuulub nimistusse, millel ei ole kinnitatud perearsti ega asendajat;

4) teenust osutatakse perearstiabi osutaja tédaja valisel ajal;

5) immuniseerimiseks eriolukorras.

(2) Nimistuvaliseid isikuid vdib teenindada sellises mahus, mis ei takista nimistusse
kuuluvatele isikutele nduetekohase teenuse osutamist.

(3) Tervisekassa voib leppida perearstiabi osutajaga kokku teenuse korralduse [6ike 1
punktis 3 nimetatud olukorras ja tagab sellisel juhul nimistusse kuuluvate isikute
teavitamise teenuse korraldusest.



6. peatiikk
Rakendussatted

§ 14. Rakendussatted

(1) Maaruse § 10 Idiget 2 rakendatakse vastavalt Tervisekassa poolt rahastatud ja
valideeritud digiteenindusplatvormide poolt véimaldatud andmetele.

(2) Maaruse § 11 Idike 4 punktides 5 ja 6 satestatud kohustust tagada uhtne
digiteenindusplatvorm  ja  infoslisteem rakendatakse koostdokokkuleppelistele
tervisekeskustele alates 01.01.2028.

§ 15. Maaruse kehtetuks tunnistamine

Sotsiaalministri 6. jaanuari 2010. a maarus nr 2 ,Perearsti ja temaga koos todtavate
tervishoiutdotajate to6juhend” tunnistatakse kehtetuks.

§ 16. Maaruse joustumine

Maarus joustub 2026. aasta 1. jaanuaril.

(allkirjastatud digitaalselt)
Karmen Joller
sotsiaalminister

(allkirjastatud digitaalselt)
Maarjo Mandmaa
kantsler



