Sotsiaalministri 4. martsi 2005. a maaruse nr 38 ,,Ravimite hulgiostu 6igust omavate
isikute nimekiri“ muutmise maaruse eelnéu seletuskiri

1. Sissejuhatus
1.1. Sisukokkuvote

Maaruse muudatusega lisatakse Politsei- ja Piirivalveamet nende riigiasutuste nimekirja, kellel on
vastavalt sotsiaalministri 4. martsi 2005. a maarusele nr 38 ,Ravimite hulgiostu digust omavate
isikute nimekiri (edaspidi mééarus nr 38) ravimite hulgiostu digus. Patrullpolitseinikud puutuvad
oma igapaevatdos kokku erinevate abivajajatega, sealhulgas narkootikumide tarvitajatega. Kiirabi
hinnangul jéuab patrullpolitseinik tihti enne kiirabi saabumist teadvuseta narkootikumitarvitaja
juurde ja seetdttu on vaja anda Politsei- ja Piirivalveametile digus opiodide antidoodi (naloksooni
ninasprei) hankimiseks. Politseiametnik on koolitatud ara tundma opioidi tarvitamisest tekkinud
Uledoosi ja vajaduse korral manustama naloksooni ninaspreid. Naloksoon patrullpolitsei
varustuses voib paasta inimelusid.

1.2. Eelndu ettevalmistaja
Maaruse eelndu ja seletuskirja on koostanud Sotsiaalministeeriumi rahvatervise osakonna néunik

Kristiin Mikko (kristiin.mikko@sm.ee). Eelndu ettevalmistamisel konsulteeriti Ravimiameti ja
Politsei- ja Piirivalveameti ekspertidega.

Maarust on juriidiliselt kontrollinud Sotsiaalministeeriumi digusosakonna oigusndunik Lily Mals
(lily.mals@sm.ee).

Eelndu mojusid on analldsinud Sotsiaalministeeriumi anallilsi ja statistika osakonna néunik Liisa
Koreinik (liisa.koreinik@sm.ee).

1.3. Markused

Eelnbuga muudetakse maaruse nr 38 redaktsiooni, mis on avaldatud Riigi Teatajas
avaldamismarkega RT [, 23.05.2023, 37.

Eelndu ei ole seotud isikuandmete to6tlemisega isikuandmete kaitse Gldmaaruse tdhenduses.
2. Eelndu sisu ja vordlev analiius

Eelnduga lisatakse Politsei- ja Piirivalveamet maaruse nr 38 §-s 5 satestatud riigiasutuste
nimekirja, et Politsei- ja Piirivalveametil oleks vbéimalik Eesti ravimi hulgimuujatelt hankida oma
Ulesannete taitmiseks naloksooni sisaldavat ninaspreid, mis on opioidide antidoot.

Igapaevaste tooulesannete taitmisel vdivad Politsei- ja Piirivalveameti esmareageerijad puutuda
kokku narkootikumitarvitajaga, kes on saanud opioidi tarvitamisest Uledoosi ja on teadvuseta. Tihti
on patrullpolitseinik esimene, kes puutub kokku opioidi Gledoosi saanud tarvitajaga ja tal on
vbimalus anda esmaabi kuni kiirabi saabumiseni. Samuti on tdendaoline, et politseinik ise vdib t66
kaigus ainega kokku puutuda ja saada uledoosi, kui tarvitaja opioidi sisaldava sustlaga teda torkab
ja seelabi politseinikule opioidi manustab. Politseiametnikud Iabivad Tervise Arengu Instituudi poolt
korraldatava naloksooni kasutamise koolituse, mille kdigus nad 6pivad ara tundma opioidi tledoosi
saanud inimest ja manustama antidooti. Esmareageerijaid on Eestis 1100, seetdttu vajab Politsei-
ja Piirivalveamet digust hankida antidoot oma varustusse. Korraga hangitava koguse suurust
arvestades ei ole modistlik anda Politsei- ja Piirivalveametile luba osta seda retseptiravimit
apteegist, vaid anda ravimi hulgiostu 6igus.

Politsei- ja Piirivalveamet tagab naloksooni ninasprei soetamiseks, sailitamiseks, transportimiseks
ja kasutamiseks vajalikud tingimused. Ravimite sailitamise ja transportimise tingimused ja kord on
kehtestatud sotsiaalministri 17. veebruari 2005. a maarusega nr 19 ,Ravimite sailitamise ja
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transportimise tingimused ja kord“. Ravimite kaitlemise nduded, sealhulgas hankimine hulgimuuijalt
ja havitamine on reguleeritud ravimiseaduses. Naloksooni sisaldava ninasprei sailitamise ja
transportimise tingimused on esitatud ravimi pakendi infolehes — oluline on silmas pidada, et see
ei voi kiilmuda, st seda ei voi sailitada miinuskraadidel. Valesti sailitatud ravim muutub kélbmatuks.
Seega tuleb sailitamistingimused ravimi patrullis kaasas kandmisel I1&bi mdelda.

3. Eelndu on vastavus Euroopa Liidu digusele
Maaruse muutmine ei ole seotud Euroopa Liidu digusega.
4. Maaruse méjud

Muudatuse eesmark on lisada Politsei- ja Piirivalveamet nende riigiasutuste hulka, kellel on
ravimite hulgiostu digus.

Eelndus esitatud muudatuste rakendamisel vdib eeldada mdju esinemist jargmistes valdkondades:
sotsiaalne, sealhulgas demograafiline moéju, ning mdju riigiasutuste ja kohaliku omavalitsuse
korraldusele.

Eelndu mojude olulisuse tuvastamiseks hinnati nimetatud valdkonda nelja kriteeriumi alusel: moju
ulatus, mdju avaldumise sagedus, mdjutatud sihtrihma suurus ja ebasoovitavate médjude
kaasnemise risk.

Eelndus esitatud muudatused ei mdjuta regionaalarengut, riigi julgeolekut ja valissuhteid,
elukeskkonda ega majandust, mistdttu ei ole mdjusid nendes valdkondades hinnatud.

4.1. Sotsiaalne moju

Sihtriihm: narkootikumide tarvitajad

Politsei- ja Piirivalveameti avaliku arvamuse ja riskikaitumise uuringu' kohaselt oli 2015. aastal
Eesti taiskasvanud elanikkonnast vahemalt Uks kord elu jooksul ménda narkootikumi tarvitanud
ligi 20%.

2022. aasta Eesti taiskasvanud elanike tervisekaitumise uuringu? tulemuste pdhjal oli 16—64-
aastastest vastajatest tarvitanud ilma arsti korralduseta narkootikume vdi psihhotroopseid
retseptiravimeid viimase 12 kuu jooksul 6,1% ja vimase 30 pdeva jooksul 5,3%. lllegaalseid
uimasteid tarvitavad ka koolinoored: Ule kolmandiku (38%) Eesti 15—16-aastastest koolidpilastest
on enda sonul tarvitanud ménda narkootilist ainet.

Seega vdib uuringute tulemuste pdhjal sihtrihma suurust hinnata keskmiseks.

Moju ulatus, sagedus ja olulisus

Eesti paistab Euroopa Liidus silma keskmisest suurema narkootikumide tarvitamise sagedusega
15—16-aastaste koolidpilaste seas.* Kuni 2018. aastani oli Eesti narkootikumide lledoosiga seotud
surmade poolest Euroopa Liidus esimesel kohal.® Viimastel aastatel on uimastite Uledoosist
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pdhjustatud surmajuhtude arv kasvanud. Kui 2018. aastal oli selliseid surmasid 39, siis 2022.
aastaks oli neid juba 80° ning 2023. aasta esialgsetel andmetel 1177.

Eeldatavalt sihtrihma kaitumine muudatuse tagajarjel ei muutu, mistéttu on mdju ulatus vaike.
Uledoosi puhul on tegemist ebaregulaarselt vai juhuslikult toimuva siindmusega narkootikumide
tarvitajate seas. Uledoosi oht tekib sageli siis, kui tarvitajal on halb taluvus mingi aine suhtes;
ollakse hiljuti vanglast vabanenud voi ravi/rehabilitatsiooni 1dpetanud; kui teatud aja valtel ei ole
narkootikume tarbitud vdi on Uritatud loobuda; narkootikume tarvitatakse koos alkoholiga voi
kombineeritakse mitut narkootikumi; tarbitakse liiga suurt kogust; tarvitatakse Uksi; ollakse algaja
vOi uue aine tarvitaja; ei teata narkootikumi ,puhtuse” taset.® Seega on tegemist ettearvamatu
sindmusega ning méju avaldumise sagedust saab hinnata vaikeseks.

Ebasoovitavate mojude risk on vaike. Kokkuvdttes on tegemist on positiivselt avalduva mdjuga,
kuna edaspidi on patrullpolitseinikel vdimalus manustada narkootikumide (ledoosi saanud
inimestele enne kiirabi kohale jdudmist naloksooni ninaspreid ning seelabi suurendada nende
ellujagédmise voimalusi, kuna paljudel juhtudel I16ppeb narkootikumide tledoos kannatanu surmaga.
Kuigi sihtrihma suurus on keskmine ning mdju ulatus ja avaldumise sagedus vaikesed, vdib siiski
vaita, et tegemist on sihtrihma jaoks olulise méjuga.

4.2. Moju riigiasutuste korraldusele
Sihtrihm: Politsei- ja Piirivalveamet

Moju ulatus, sagedus ja olulisus

Politsei- ja Piirivalveametis oli 2022. aastal 4470 teenistujat. Patrullpolitseinikke on kokku ca 1100.
Muudatus méjutab kdikide patrullpolitseinike t66d. Sihtriihma suurust hinnata keskmiseks.

Moju ulatus, sagedus ja olulisus

Politsei- ja Piirivalveameti patrullpolitseinikel on oma igapaevatod téttu markimisvaarne
kokkupuude narkootikumide tarvitajatega. Vaga tihti on patrullpolitseinik esimene spetsialist, kes
jouab narkootikumide Uledoosi saanud tarvitaja juurde ning seega on oluline, et tal oleksid
teadmised ja vahendid, et inimest kiirabi saabumiseni abistada.

Naloksoon on ravim, mida manustatakse opioidi Gledoosi korral. Eestis on naloksoon saadaval
kolmes ravimvormis — slstelahusena, eeltdidetud sustaldes ja ninaspreina. Naloksooni saab
koolituse labimise korral kasutada nii tarvitaja, tema lahedased kui ka spetsialistid. See blokeerib
narkootikumi mdju ning toob inimese teadvusele.

Muudatuse tulemusena muutub mingil maaral sihtrihma kaitumine, kuid eeldatavasti ei ole tarvis
muudatusega kohaneda. Edaspidi peavad patrullpolitseinikud labima naloksooni kasutamise
koolituse, misjarel nad saavad Uledoosijuhtumite korral kasutada enne Kiirabi saabumist
kannatanule abi osutamiseks naloksooni ninaspreid. Kull aga on vajaduse korral esmaabi andmine
juba praegu osa patrullpolitseinike to0st, mistottu ei teki neil muudatuse tagajarjel lisakohustusi.
Moju ulatust saab hinnata keskmiseks. Patrullpolitseinike igapaevatdd moodustavad erinevad
Ulesanded. Valjakutsed uimastite Uledoosi saanud inimestele on sellest vaid Uks osa. Moju
avaldumise sagedust saab seega hinnata vaikeseks.

Ebasoovitavate méjude risk on vaike, kuna muudatuse tulemusena on patrullpolitseinikel edaspidi
vbimalus abistada narkootikumide Uledoosi saanud kannatanut enne kiirabi kohalejdudmist ning
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téokoormus ega lisandu uusi Glesandeid.
Eelnevat arvestades on tegemist olulise mdjuga.

Kaudselt véib muudatus mingil maaral mdjutada ka kiirabi t66d. Terviseameti andmetel on
kiirabiasutusi ehk kiirabibrigaadi pidajaid kaesoleval ajal riigis kokku 10. Praegu tegutseb riigis
kokku 102 kolmeliikmelist kiirabibrigaadi, millest 82 on &ebrigaadid, 14 arstibrigaadid ja
6 reanimobiilibrigaadid. Valjasditudevahelisel ajal asuvad kiirabibrigaadid kiirabibaasides, mida on
kaesoleval ajal riigis kokku 61. Uhe kiirabibrigaadi pidaja, Karell Kiirabi, seisukoht on, et ledoosi
korral naloksooni ninasprei manustamine patrullpolitseiniku poolt ei vahendaks valjakutsete arvu.
Kall aga on oluline markida, et selle aasta algusest on Karell Kiirabil olnud uimastite Uledoosidega
seotud valjakutseid 50, millest 14 juhul oli patrullpolitseinik kohal enne kiirabi saabumist. Umbes
pooltel nendel juhtudest oli tegemist eluohtliku olukorraga, kus politseinik oleks saanud naloksooni
ninaspreid kasutada. Seega ei vahene eeldatavasti kull kiirabi valjakutsete arv, kuid
patrullpolitseinikel on vdimalik abistada eluohtlikus olukorras inimesi ning seelabi parandada
nende paranemise valjavaateid.

4.3. Muudatuste koondmaoju ettevotete ja/voi kodanike halduskoormusele
Muutust kodanike, ettevdtete ega avaliku sektori halduskoormuseele ei tuvastatud.

5. Maidruse rakendamisega seotud tegevused, vajalikud kulud ja maaruse rakendamise
eeldatavad tulud

Politsei- ja Piirivalveamet korraldab vajalike antidootide soetamise ja ohutu kaitlemise, sealhulgas
nende Ule arvestuse pidamise asutuses koostdos logistikablrooga. Asutuses maaratakse
vastutavad isikud, kelle ettevalmistus ja ametillesanded vdimaldavad tagada ravimite
nduetekohase kaitlemise ja selle eest vastutada. Antidoote soetatakse vaid vajaduspdhiselt.
Konkreetsete ravimite valimiseks tehakse vajaduse korral koostddd Terviseameti ja
Ravimiametiga. Samuti tehakse koostédd Tervise Arengu Instituudiga, kes koolitab politseinikud
ara tundma opioidi tarvitamise tagajarjel tekkinud UGledoosi ja esmaabiks naloksooni ninasprei
manustamise.

6. Maaruse joustumine

Maarus joustub Uldises korras.

7. Eelnou kooskdlastamine, huvirihmade kaasamine ja avalik konsultatsioon

Maaruse eelndu esitatakse eelndude infosusteemi EIS kaudu kooskdlastamiseks

Siseministeeriumile ning arvamuse avaldamiseks Politsei- ja Piirivalveametile, Ravimiametile,
Terviseametile ja Tervise Arengu Instituudile.



