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Esitatud mérkused voi ettepanekud

‘ Sotsiaalministeeriumi seisukoht

Tervisekassa

Kaaluda voimalust tdiendada mddruse § 22 loiget 3 ja lisada sdttesse viide, et opilase
tervisekaardi viljavote §-s 257 nimetatud andmetega edastatakse oOpilasele véi alaealise
opilase vanemale voi seaduslikule esindajale ning nende nousolekul ka opilase perearstile vaid
Juhul, kui selline sooviavaldus on esitatud. Hetkel kehtiva regulatsiooni kohaselt tuleb koolidel
edastada véljavote Opilase tervisekaardist alati, kui Opilane 1dpetab kooli, asub dppima teise
kooli Oppima v0i muul pdhjusel koolist lahkub. Teave koolis oOpilasele osutatud
tervishoiuteenuste kohta, sealhulgas immuniseerimised, tuleb koolidel edastada ka tervise
infosiisteemi (sotsiaalministri 17.09.2008 madruse nr 53 § 5 10ike 5 kohaselt alates aastast
2012). Seetodttu puudub praktiline vajadus vastavasisulise pohjendatud sooviavalduseta dpilase
tervisekaardi viljavotteid teha ja koolist lahkumisel dpilasele voi tema seaduslikule esindajale
kaasa anda.

Mitte arvestatud. Votame ettepaneku toosse
médruse jargmises muudatuses, kuna eeldab
terviklikku analiitisi.

Jitta eelnou punktis 101 toodud § 73" ldikes 3! esitatud loetelust vilja punktid 15 ja 30 ning
punktist 14 tekstiosa , alalise elukoha aadress*. Kiirabi osutamise kdigus paberkandjal
kiirabikaardi tditmise korral patsiendi alalise elukoha aadress lisavééartust ei loo, oluline on
abivajaja asukoht ehk slindmuskoha aadress. Samuti ei ole oluline patsiendi perearsti nimi,
kuna puudub vdimalus seda millegi vastu valideerida. Mdlemad andmekoosseisud pohinevad
patsiendi ttlustel, mis ei pruugi toele vastata voi patsiendid ei pruugi seda teada. Punktis 30
nimetatud trauma indeks pole enam kasutusel.

Arvestatud.

Tiiendada mddruse § 73! ldiget 1 jirgmise lausega: , Kiirabikaardile voivad andmeid kanda
esmase abi brigaadi liikmed ning telemeditsiini teel kiirabibrigaadi konsulteerivad arstid *“.
Selleks, et tagada sisestatavate andmete digsus, on mdistlik lubada andmete dokumenteerimine
isikutel, kes kiirabi osutamise raames andmed on kogunud (nt esmase abi brigaadi liige
patsiendi juures kohapeal) ja ndustamisel ndu annavad (telemeditsiini arst). Olukorras, kus
kiirabikaardi koostab (andmed sisestab) vaid kiirabibrigaadi juht, kes kas ei viibi patsiendi
juures, vOib andmete mitmekordsel esitamisel (esmase abi brigaadi liige sisestab andmed

Mitte arvestatud. Votame ettepaneku tdosse
madruse jargmises muudatuses, kuna eeldab
terviklikku analiitisi.
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infosiisteemi voi edastab muul viisil brigaadijuhile, kes need peab sisestama 2 kiirabikaardile)
tekkida vigu. Kiirabikaardi koostamise eest vastutab kiirabibrigaadi juht. See ei muutu.

Tdiendada § 73" I6iget 2 ja sonastada jirgmiselt: ,, Kiirabikaart vormistatakse elektrooniliselt
vastavalt tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 59° Idike 2 alusel sdtestatud
andmekoosseisule tervise infostisteemis “. Arvestades asjaolu, et kiirabibrigaadi pidajatel ei
ole osutatud tervishoiuteenuste dokumenteerimiseks oma infosiisteemi, siis Oigusselguse
huvides vOiks ka oOigusaktides sétestada, et dokumenteerimisel kasutatakse tervise
infosiisteemi. Tervishoiuteenuse osutamist reguleerivates digusaktides on tervishoiuteenuste
dokumenteerimisel viidatud iildjuhul tervishoiuteenuse osutaja infosiisteemile, kuhu andmed
dokumenteeritakse, ja tervise infostisteemile, kuhu tuleb andmed edastada.

Mitte arvestatud. Kuna jargmises 10ikes on
infoslisteem mainitud, siis ei pea vajalikuks
seda tdiendavalt nimetada.

Kaaluda § 73 loike 1 tdpsustamist selliselt, et voimalusel koostatakse patsiendi kohta iiks
kiirabikaart iihe vdiljakutse kohta. Hetkel koostab iga kiirabibrigaad viljakutse kohta
kiirabikaardi. Juhul, kui patsiendile osutavad iihe juhtumi raames kiirabi mitu kiirabibrigaadi,
siis koostatakse mitu kiirabikaarti. Tekib andmete (nt anamnees) dubleerimise kiisimus ja
patsiendi raviga seotud tervishoiutdotajad peavad tervikpildi saamiseks kiirabietapil toimunust
infot otsima erinevatest kiirabikaartidest, mis ei pruugi samaaegselt TISi jouda. Lisaks peab
tdina koostama kiirabikaardi ka patsiendile, kellele kiirabibrigaad tervishoiuteenust
olemuslikult ei osutanud (nt kiidi abis teisel brigaadil patsienti tdstmas). Uhe juhtumi kohta
ithe kiirabikaardi koostamine eeldab ka maddruste nr 65 ja 53 muutmist ning tehniliste
lahenduste loomist. Tervisekassa ettepanek on hinnata, kas méédruse nr 56 sOnastus on téna
selline, mis ei sea piiranguid selle voimaluse rakendamisele tulevikus.

Mitte arvestatud. Votame ettepaneku to0sse
maiiruse jargmises muudatuses, kuna eeldab
terviklikku analiiiisi.

Eesti Tootervishoiuarstide Selts (ETTAS)

Sonastada paragrahvi 106! 15ige (4) Tervisetdend ja téétervishoiu tervisekontrolli otsus
viljastatakse tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 59° loike 2 alusel kehtestatud
andmekoosseisus ‘. Moisted ,.tervisekontrolli otsus* ja ,tervisetdend” on eri eesmairgi ja
tahendusega, ehk tegemist ei ole samatdhenduslike mdistetega. Seetdttu tuleb eelndus
»tervisekontrolli otsus® tervisetdendi korval eraldi ja paralleelselt vilja tuua, et tagada
regulatsiooni selgus ja moistete korrektne kasutamine véltimaks tdlgenduslikku ebaselgust ja
tagamaks regulatsiooni digusselgus.

Arvestatud osaliselt. Kuna tervisekontrolli
otsus tehakse ka teiste kontrollide kéigus, mitte
ainult tootervishoiukontrollis, siis on jdetud
vélja sdna ,,to0tervishoiu®.

Eesti tootervishoiu teenuseosutajate liit (ETTOL)
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Ettepanek kaaluda § 106" 16ike 4 sOnastamist jargmiselt:,, (4) Tervisetoend ja tootervishoiu
tervisekontrolli otsus viljastatakse tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 59° loike 2
alusel kehtestatud andmekoosseisus.” Uheselt ei ole selge, kas ja millisel kujul on selle
regulatsiooni raames hdlmatud ka tootervishoiu tervisekontrolli otsus. Kui eesmérk on, et
tootervishoiu tervisekontrolli otsus kuulub edaspidi sama andmekoosseisupohise loogika alla,
oleks Oigusselguse huvides asjakohane see midruse tekstis sonaselgelt vilja tuua. See aitaks
véltida mitmeti mdistetavust, hilisemaid erinevaid tdlgendusi ning toetaks iihtset
rakenduspraktikat.

Arvestatud osaliselt. Kuna tervisekontrolli
otsus tehakse ka teiste kontrollide kéigus, mitte
ainult tootervishoiukontrollis, siis on jdetud
vilja sona ,,to0tervishoiu®.

Terviseamet

Eelndu punktis 101, millega tiiendatakse miirust paragrahviga 73", korduvad osaliselt 1dike
3! punktid 16 ning 32 — mdlemas punktis mainitakse (patsiendi) anamneesi. Kehtiva méiruse
lisas 29 need samuti korduvad mérkuste osas (p 2 1g 1 p-d 6 ja 24), samas kiirabikaardi vormil
on diagnoos eraldi lahtris ilma patsiendi anamneesita. Ettepanek oleks jitta patsiendi kaebused
ja anamnees § 73! lg 3! punkti 16 alla ning punkti 32 jitta ainult patsiendi seisundi
objektiivsete uurimisandmete pohjal diagnoositud haiguse nimetus RHK 10 jérgi®.

Arvestatud.

Tervise ja Heaolu Infosiisteemide Keskus

Jaib ebaselgeks, mida § 14 15ike 1! punkt 2 kohaselt peab tegema ,,(11) Siinnitusjirgsel
perioodil mirgitakse andmed naise ndustamise kohta jargmise ndustamisplaani jirgi: 2)
vajaduse korral digusakt, sotsiaalne kaitse ja digused;*

Arvestatud. Analoogselt muudetud ka eelndu
punkti 10.

Kaaluda § 14 10ike llpunktis 5 kasutada sona ,,vajaduse korral* asemel sdna ,,nende esinemise

Arvestatud. Analoogselt muudetud ka eelndu

korral®. punkti 10.
Eelndu punktis 100, kas elustamiskatse on dige termin, kasutaks l&bivalt elustamine. Arvestatud.
Paragrahv 4 16ige 1 punkt 7 on kiirabi elustamiskaart dokumentide loendis olemas. Kas see on | Arvestatud.
eraldi dokument vo01 on kiirabikaardi koosseisus?

Eesti Perearstide Selts
Tervisedeklaratsiooni paberversioon on praeguses eelndus kirjas vOrdvéérse alternatiivina. | Arvestatud.

Eelistaksime, et koik deklaratsioonid oleksid elektroonilised. Kui ka paberformaati on
tingimata vaja, siis see peaks olema kasutatav ainult erandolukordades. Kunagises seletuskirjas
oli selle pdhimdttega ka arvestatud: ,,§106"° sdtestab tervisedeklaratsiooni koostamise
tervisetoendi viljastamise protsessis. /.../ Kui patsient objektiivsetel pohjustel ei saa voi ei
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soovi elektroonselt tervisedeklaratsiooni tdita, voib ta seda teha paberil tervishoiuteenuse
osutaja vastuvotul. /.../."




