LISA 2. Erandite taotlemise analiiiis

1. Erandite taotlemise statistika Sotsiaalkindlustusameti andmetel

Erandite taotlemise tildandmed (2024.a):
o Esitatud taotlusi: 2724
e Taotlusi esitanud inimeste arv: 1879
¢ Erandi otsuste alusel teostati 1,6% koikidest abivahendite tehingutest

Tabel 1: Erandite taotlemise otsused (2024.a)

Otsuse liik Otsuste arv Otsuste osakaal taotlustest
Positiivne 2357 86,5%
Negatiivne 45 1,7%

Lopetatud 155 5,7%

Osaliselt positiivne 167 6,1%

Kokku 2724 100%

Erandi taotluse alusel abivahendeid saavate inimeste osakaal on viga viike, ca 2,7% koikidest
abivahendite saajatest. Kuigi erandi taotlusega seotud inimesi on vihe, kulub nendele abivahenditele
ligi kolmandik SKA abivahendite eelarvest. See on palju rohkem, kui nende inimeste vdi tehingute arv
eeldaks. See tdhendab, et kuigi erandi menetlusi on véhe, siis nende mdju eelarvele on oluline, mis
viitab, et erandi taotluse alusel soetatakse kallimaid abivahendeid. Seda ilmestavad tabelis 3 toodud
andmed, kus iile poole koikidest eranditaotlustest esitati piirhinna tostmiseks.

Koige rohkem erandite taotlusi on seotud proteeside, kuulmis- ja liikumisabivahenditega (peamiselt
ratastoolidega). Naiteks polve- ja reieproteesid on tellimusmeditsiiniseadmed, mida ei ole kiill
koguseliselt palju, kuid nad valmistatakse iga inimese jaoks eraldi kdsitoona ja selle tottu ei pruugi
kehtestatud piirhind alati katta tegelikke kulusid (nt kui on olnud tegemist molema jala
amputeerimisega, siis voivad molema jala proteesid maksta kokku ca 100 000 eurot).
Kuulmisabivahendid on samuti kallid (ca 5000 eurot). Ratastoolide puhul on olnud erandi taotlusi, kus
individuaalselt kohandatud spetsiaalne ratastool maksab ca 20 000 eurot.

2. Peamised erandite taotlemise pohjused ja abivahendi valdkonnad, milles erandeid
taotletakse

Tabelis 3. on vilja toodud, millistel pohjustel erandeid taotletakse ja tabelis 4. on vilja toodud, millised
on peamised abivahendite valdkonnad, milles erandeid taotletakse. Paljud erandi taotlused sisaldavad
mitut erinevat samal ajal esitatud vajadust (nt piirhinna tostmine koos omaosaluse vihendamisega),
mistottu on andmed tabelis 3. esitatud koondatuna peamise pohjuse alusel.

Tabel 3. Erandite taotlemise pohjused SKA-s (2024.a)

Erandi taotlemise pohjus Taotluste arv Osakaal taotlustest
Piirhinna t3stmine 1481 54%
Erandi tingimus loetelus 294 11%
Uus abivahend enne vana kasutusaja 10%
16ppemist 284
Piirlimiidi tdstmine 274 10%
Loeteluviline abivahend 108 4%
Muu 105 4%
Teenuse muutus 99 4%
Omaosaluse vihendamine 79 3%
Kokku 2724 100%
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Andmetest ndhtub, et piirhinna tdstmine moodustas iile poole (54%) kdikidest erandite menetluse
pOhjustest. See viitab siisteemsele probleemile, et kehtivad piirhinnad ei kata paljude vajalike
abivahendite tegelikke hindu ega arvesta piisavalt erinevate sihtrilhmade vajadustega. Tadpsemad
ndidustused ning pohjendatud juhtudel — kui tegemist on véiga individuaalsete ja spetsiifiliste toodetega
— on voimalik tootegrupi sees piirhinda mitte kehtestada (mis voimaldaks TerK-il soodustust arvutada
toote hinnast). Ulejiddnud pool erandite menetlusest on jaotunud kiillaltki vordselt teiste erandi
taotlemise pohjuste vahel. Positiivsete otsuste méér on viga korge (86,5%, lisaks osaliselt positiivsed
otsused 6,1%), mis tdhendab, et paljusid vajadusi oleks vdimalik katta ilma eraldi erandimenetluseta.

Tabel 4. Erandite taotlemise valdkonnad SKA-s (2024.a)

Abivahendite valdkond Erandi taotluste arv
Koik proteesid (varuosad, remont) 763
Kuulmisabivahendid 621
Liikumisabivahendid 475
Laste abivahendid 320
Inkontinents abivahendid 156
Ortopeedilised jalatsid 136
Hooldusega seotud abivahendid 135
Kommunikatsiooniabivahendid 47
Négemisabivahendid 28
Juhtkoer 18
Ortoosid 13
Autokohandused 11

3. Loeteluvilised abivahendid

Loeteluviliste abivahendite vdimaldamine erandi taotluste alusel on taganud inimeste jaoks SKA
teenusekorralduses paindlikkuse. Osaliselt on see paindlikkus olnud vajalik, sest moned abivajadused
on viga harva esinevad. Kui vajadus on aja jooksul kasvanud, siis on loetelu uute abivahenditega
tdiendatud (nt trepironija, juukseproteesid). Loeteluviliste abivahendite andmed ilmestavad, milliseid
vajadusi 2024. a tagati. Koik seni esitatud loeteluvilised vajadused on kaardistatud ning neid saab
arvestada uute kategooriate ja hiivitamise reeglite loomisel TerK-is. Loeteluvéliste abivahendite otsuste
kdrge positiivne médér (89%) viitab voimalusele need loetellu integreerida.

Tabel 5. Erandi otsused SKA-s loeteluvilistele abivahenditele (2024.a)

Otsuste
Erandi otsused arv
Positiivsed 90
Negatiivsed 5
Menetlus 10opetatud 12
Kokku 107
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Tabel 6. Loeteluvilised abivahendid - positiivsed otsused SKA-s (2024.a)

Otsuste
Positiivse otsusega loeteluviilised abivahendid arv
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4. SKA erandite liigid, juhtumipohised niited ja TerK voimalikud siisteemsed lahendused

Allolevad niited sisaldavad viljamdeldud, kuid elulisi juhtumeid, mis ilmestavad SKA-le esitatud
erandi taotluseid. Ndite juures on vilja toodud ka voimalik siisteemne lahendus TerK-is, eesmargiga
véltida erandimenetlusi ja pakkuda vajalikku lahendust 14bi diferentseeritud hiivitamistingimuste, mis
vOimaldavad arvestada erinevate sihtgruppide erinevaid vajadusi. Abivahendite iileminekul TerKi ning
hiivitamistingimuste méératlemisel voetakse arvesse ka juba SKA erandimenetluse senist praktikat, et
ennetada olukordi, kus inimesele vajaliku abivahendi saamine vdib pohjendamatult viibida.

4.1. Omaosaluse vihendamine
Jaanus (42) vajab aktiivsusgrupp 11l polve- ja reieproteesi (ISO-kood 06.24.15.03, piirhind 14 800 €).
Riik katab 90 %; omaosalus 10% oleks ~1480 €.
PGhjus erandiks: Omaosaluse tasumine nii suures summas ei ole voimalik.

Vdimalik lahendus Tervisekassas: Tdiendav ravimi- ja meditsiiniseadme hiivitis' kehtib Tervisekassa
soodustusega retseptiravimite ja meditsiiniseadmete puhul. Kui inimene on kalendriaasta jooksul
tasunud nende eest viltimatut omaosalust rohkem kui 100 €, rakendub talle automaatne tdiendav
hiivitis, mis vihendab edaspidiseid kulusid.
Niiteks, kui meditsiiniseadme piirhind on 14 800 € ja Tervisekassa hiivitab sellest 90%, jddks inimese
tavapdraseks omaosaluseks 10% ehk 1 480 €. Kuna tdiendav hiivitis rakendub pédrast 100 € suurust
omaosalust, viaheneb inimese tegelik kulu oluliselt. Selle nidite puhul tuleb esmalt tasuda 100 €
(eeldusel, et varasemad kulud puuduvad). Jargmisest 200 €-st (vahemikus 100-300 €) hiivitatakse 50%,
mistdttu inimene maksab veel 100 €. Ulejidinud 1 180 €-st (ehk osast, mis iiletab 300 €) hiivitatakse
90%, seega on inimese omaosalus sellest 118 €.
Kokku moodustab inimese omaosalus 318 €, mis on oluliselt vdiksem vorreldes algse 1 480 €-ga.
Omaosalus vOib praktikas olla veelgi viiksem, kui inimesel on varasemalt juba kulutusi
meditsiiniseadmetele ja ravimitele.

4.2.Uus abivahend enne vana kasutusaja loppu

! Tépsem info kdttesaadav: Tdiendav ravimi- ja meditsiiniseadmehiivitis | Tervisekassa



https://tervisekassa.ee/meditsiiniseadmed/taiendav-ravimi-ja-meditsiiniseadmehuvitis
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Rasmus (24) jalalaba protees (ISO-kood 06.24.03) ei sobi pdrast kahte aastas kasutamist tulenevalt
aktiivsemast eluviisist ja suurest kaalukaotusest. Proteesi loetelujirgne kasutusaeg on 7 a.
Pohjus: Loetelu lubab uue proteesi soetada 5. aasta parast.

Voimalik lahendus Tervisekassas:

Meditsiiniseadme seaduse § 32! 15ike 3 kohaselt peab meditsiiniseadme miiiija veenduma seadme
sobivuses ning vajadusel tagama selle kohandamise kasutajale, et lahendada vdimalikult palju
individuaalseid olukordi otse tootja ja kasutaja vahel.

Kui selline kohandamine ei ole voimalik voi tekib sagedamini olukordi, kus meditsiiniseade ei vasta
kasutaja vajadustele, saab meditsiiniseadmete hiivitamistingimustega tagada, et pohjendatud juhtudel
voi teatud diagnooside korral hiivitatakse inimesele meditsiiniseadet sagedamini (nt kahe aasta tagant).
Meditsiiniseadmete loetelu uuendatakse kaks korda aastas — 1. jaanuaril ja 1. juulil. Loetelu muudatused
tehakse vastavalt tervishoiusilisteemi arengutele, patsientide vajadustele ning spetsialistide
ettepanekutele. Hiivitamistingimusi on vOimalik muuta vd&i tipsustada pdhjendatud juhtudel, et
paremini kajastada inimeste vajadusi ja muutuvaid terviseseisundeid. Sellised muudatused vdimaldavad
paindlikumalt reageerida olukordadele, kus olemasolevad tingimused ei taga piisavat toetust voi ei
arvesta piisavalt kasutajate tegelikku olukorda.

4.3. Loeteluviline abivahend
Laura (7 k) vajab koljuortoosi, kuid sellist toodet loetelus pole.
PGShjus erandiks: Puudub ISO-kood, pole loetelu alusel hiivitatav.

Voimalik lahendus Tervisekassas:

Koikide loeteluviliste toodete osas tehakse ettepanek ettevitetele toodete meditsiiniseadmete loetellu
kandmiseks. Selliselt tagatakse, et kdik seni erandi taotluse alusel rahastatud tooted saaksid kantud
meditsiiniseadmete loetellu. Meditsiiniseadmete loetelu uuendatakse kaks korda aastas — 1. jaanuaril ja
1. juulil. Loetelu muudatused tehakse vastavalt tervishoiusiisteemi arengutele, patsientide vajadustele
ning spetsialistide ettepanekutele. See voimaldab lahendada vastava meditsiiniseadme vajaduse kdikide
patsientide jaoks terviklikult ning efektiivselt, ilma et iga juhtumit peaks tulevikus eraldi hindama,
seejuures arvestades sihtgrupi {ildist vajadust ja tagades parema ligipddsu vajalikule
meditsiiniseadmele.

4.4. Limiidi suurendamine
Maarika (61) vajab 240 mdhet iihes kuus tulenevalt tarvitatavatest ravimitest, mis suurendavad
urineerimist.
PGhjus erandiks: Loetelu lubab osta {ihes kuus 120 méhet, aga vajadus on kahekordne tulenevalt
tervislikest pohjustest.

Voimalik lahendus Tervisekassas:
Pohjendatud vajaduse korral hiivitamistingimuste diferentseerimine, mis véimaldab teatud diagnoosi
voi tervisliku seisundi alusel hiivitada suuremas koguses mahkmeid.

4.5.Piirhinna tostmine
Klaarika (29 a) toétab opetajana ja vajab Bluetooth-funktsiooniga korvasisest kuuldeaparaati. Kuna
ta tootab ja kasutab kuuldeaparaati igapdevaselt, siis tal on oigus osta korgema piirhinnaga toode
(aktitvsusgrupp 11, ISO 22.06.12.02 piirhind 736€). Sobiva mudeli hind on aga 1 800 €, mis teeb inimese
omaosaluseks (10% x 736) + (1800 —736) = 1137,6 €.
Pohjus erandiks: Vajaliku tehnoloogilise lahendusega abivahendi hind iiletab loetelus kehtestatud
piirhinda, mistdttu jdéb sobiv abivahend inimesele kittesaamatuks.

Vo6imalik lahendus Tervisekassas:
Kehtiva piirhinna siisteemi tidpsustamine, luues olemasoleva tooteriihma (nt kuuldeaparaadid) sees
kitsam piirhinnariihm, mis arvestab spetsiifiliste tehnoloogiliste omaduste, nditeks Bluetooth-
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funktsiooni, olemasolu. Selline ldhenemine voimaldaks médrata korgema piirhinna nendele seadmetele,
mille tehnilised niitajad ja hind iiletavad tavapérase rithma keskmise taseme, kuid mille kasutamine on
meditsiiniliselt pdhjendatud ja vajalik, néiteks todalase vai sotsiaalse toimetuleku tagamiseks.
Kitsama piirhinnariihma loomine tagab, et ka kdorgema hinnaga, kuid meditsiiniliselt ja funktsionaalselt
vajalike seadmete puhul oleks inimestel ligipdds riigipoolsele hiivitisele, vdhendades oluliselt
omaosalust. See vOimaldab lahendada olukorra siisteemselt, ilma et iga iiksikjuhtumit tuleks eraldi
késitleda, ning tagab parema vastavuse tegelikule abivajadusele.

4.6. Tehingu liigi muutus
Vaino (56) vajab traumajdrgselt piisivalt elektrilist funktsionaalvoodit (18.12.10); loetelu lubab vaid
utiritehingut 46,80 €/kuus, voodi kasutuajaks on kehtestatud 8 aastat.
Pohjus erandiks: 8.a tiirikulu tiletab ostuhinna, pikaajalisel hooldusel oleks ratsionaalne lubada miiiik.

Voimalik lahendus Tervisekassas:

Voimaldada elektrilise funktsionaalvoodi puhul nii miitigi- kui ka iiritehingut, sdltuvalt patsiendi
tervislikust seisundist ja abivahendi kasutusprognoosist. Selline paindlik lahendus véimaldab valida
kulutdhusama rahastamisviisi, vottes arvesse seda, kas patsiendil on tegemist ajutise voi pikaajalise
kasutusvajadusega.

Kui abivahendi pikaajaline kasutamine on meditsiiniliselt pohjendatud ja prognoositavalt piisiv, voib
miitigitehing olla riigile soodsam ja patsiendile mugavam lahendus. Sellise pohimdtte rakendamine
aitab véltida olukordi, kus pikaajaline tiiirikulu {iletab seadme ostuhinna mitmekordselt ning vdimaldab
ressursse kasutada sihiparasemalt ja sddstlikumalt.

4.7.Voimaldamine erandi taotluse alusel
Mart (12 a) autismispektrihdirega vajab taustamiira vihendamiseks klassiruumis kuulmisabivahendiga
koos kasutatavat traadita suhtlemisabivahendit (FM-siisteemi, ISO 22.18.24), mille loetelus ongi mdrge
,,erandi taotluse alusel
Pohjus: Koik vastavalt mérgitud ISO-koodid lédbivad erandi menetluse.

Voimalik lahendus Tervisekassas:

Erandite menetluse asemel on vdimalik kehtestada riihmapdhised hiivitamise tingimused, mis
tipsustavad, kellel ja millisel juhul on digus seadet saada ilma eranditaotluse esitamiseta.

Niiteks FM-siisteemide puhul, mida kasutatakse kuulmis- ja suhtlemisraskustega laste
hariduskeskkonnas, voiks loetelus sitestada selged hiivitamistingimused (nt vanus, diagnoos,
kasutuskoht), mis vOimaldavad nendele suunatud ja siisteemset rahastamist. Selline ldhenemine
lihtsustab ja kiirendab abivahendite kéttesaadavust, vihendab halduskoormust ja toetab sihtgrupi
vajadust Gigeaegse ning sobiva abivahendi kasutamiseks.




