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15.02.2024 nr 20 

 

Prioriteetse projekti 2024  
”Palliatiivne ravi, geriaatria ja patsienditestament”  
töörühma moodustamine 
 
 
Vabariigi Valitsuse seaduse § 46 lg 6, Vabariigi Valitsuse 20. märtsi 2014. a määruse nr 42 
„Sotsiaalministeeriumi põhimäärus“ § 20 lõigete 1 ja 3 alusel ning lähtudes Vabariigi 
Valitsuse tegevusprogrammi 2023-2027 punktist 9.2.1: 
 
1. Moodustan prioriteetse projekti „Palliatiivse ravi, geriaatria ja patsienditestamendi“ 

töörühma (edaspidi „töörühm“).  Töörühm on moodustatud kuni VVTP raames Vabariigi 
Valitsusele esitatud palliatiivse ravi ja geriaatria analüüsi ja ettepanekute valmimiseni  ja 
patsienditestamendi koostamise ettepanekute ja eelnõu valmimiseni ning Vabariigi 
Valitsusele esitamiseni hiljemalt 31.12.2024. 

 
2. Kinnitan komisjoni järgmises koosseisus: 
2.1. Töörühma esimees: Katri Aaslav-Tepandi, „Palliatiivse ravi, geriaatria ja 

patsienditestamendi“ projektijuht, nõunik-peakaplan, vaimse tervise osakond, 
Sotsiaalministeerium;  

2.2. Töörühma liikmed: 
2.2.1. Kristina-Valeria Tobias, „Patsienditestamendi“ alaprojekti juht, nõunik, 

tervisesüsteemide arendamise osakond, Sotsiaalministeerium;  
2.2.2. Made Bambus, peaspetsialist, tervisesüsteemide arendamise osakond, 

Sotsiaalministeerium;  
2.2.3. Ketri Kupper, pikaajalise hoolduse arendamise poliitika juht, hoolekande osakond, 

Sotsiaalministeerium; 
2.2.4. Maarja Seppel, nõunik, hoolekande osakond, Sotsiaalministeerium;  
2.2.5. Susanna Jurs, õigusosakonna õigusnõunik, Sotsiaalministeerium;  
2.2.6. Elisabeth Kelner, Tervisekassa;  
2.2.7. Malle Avarsoo, Tervisekassa;  
2.2.8. Aivar Koppas, Tervisekassa;  
2.2.9. Elgi Lepik,  Tervisekassa;   
2.2.10. Dr Pille Sillaste, Palliatiivravi Keskuse juhataja, Põhja-Eesti Regionaalhaigla;   
2.2.11. Dr Agnes Aart, ravijuht; Lõuna-Eesti Haigla;, 
2.2.12. Dr Helgi Kolk, Eesti Geriaatrite selts, vanemarst-õppejõud, erakorralise ortopeedia 

osakond, Tartu Ülikooli kliinikum; geriaatria kaasprofessor, TÜ Kliinilise meditsiini 
instituut;  

2.2.13. Dr Katrin Elmet, Eesti Arstide Liit, anestesioloog-vanemarst, Tartu Ülikooli kliinikum, 
eetika õppejõud, Tartu Ülikool;   
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2.2.14. Margit Sutrop, Riigikogu, kultuurikomisjon, praktilise filosoofia professor, Tartu Ülikool, 

Tartu Ülikooli Eetikakeskuse juhata;  
2.2.15. Dr Ruth Kalda, perearst, Peremeditsiini ja rahvatervishoiu instituut peremeditsiini 

professor, Tartu Ülikool; 
2.2.16. Dr Reet Toome, ravijuht, Tallinna Lastehaigla.  
 

 
3. Komisjoni moodustamise eesmärk on koostada Vabariigi Valitsusele ettepanekud 

palliatiivse ravi, geriaatria ning patsienditestamendi korraldamiseks Eestis ning välja 
töötada ja valideerida patsienditestamendi rakendamiseks õigusloome aluseks saavaid 
lahendusi. 
 

4. Komisjoni ülesandeks on: 
4.1. analüüsi ja ettepanekute koostamine palliatiivse ja geriaatrilise ravi korralduseks 

Eestis; 
4.2. töötada välja palliatiivse ja geriaatrilise palliatiivse tervikliku ravikäsitluse ühisosad ja 

sotsiaalteenustega integreeritud ravikorraldus kõigil tervishoiu tasanditel ja tasandite 
vahel. Defineerida sihtrühmad, määratleda prioriteetsed tegevused, nende tegevuste 
rahastus ning osapooled ja ajakava;  

4.3. koostada analüüs ja ettepanekud patsienditestamendi koostamise õigusliku võimaluse 
lihtsustamise ja rakendamise kohta; 

4.4. töötada välja patsienditestamendi seaduse eelnõu, mis esitatakse 2024. aasta lõpuks 
vabariigi valitsusele. 

 
5. Kinnitan komisjoni töökorra järgmiselt: 

 
5.1. Töörühma töövormid on koosolek ja kirjalike eksperdiarvamuste esitamised. Töörühma 

koosolek võib toimuda ka elektroonilisi sidevahendeid kasutades. Elektroonilisi 
sidevahendeid kasutades toimunud töörühma koosolekule kehtivad käesolevas 
dokumendis esitatud nõuded.  

5.2. Töörühma kohtumised toimuvad vastavalt vajadusele ja vastavalt teemale võib 
moodustada töörühma sees alatöörühmasid. Kohtumiseks sobilik aeg kooskõlastatakse 
eelnevalt töörühma liikmetega.  

5.3. Töörühma kohtumise kutsub kokku töörühma esimees elektrooniliselt edastatava 
teatega, märkides ära kohtumise toimumise aja ja koha ning kohtumise päevakorra. 
Kutse koos kohtumiseks vajalike materjalidega saadetakse liikmetele vähemalt kolm 
tööpäeva enne kohtumise toimumise aega, välja arvatud juhul, kui töörühm on teisiti 
kokku leppinud. 

5.4. Kohtumisi juhatab töörühma esimees, tema äraolekul esimehe määratud asendaja.  
5.5. Töörühma liikmetel, kes ei ole Sotsiaalministeeriumi teenistujad ega Tervisekassa 

töötajad, on õigus saada töörühma töös osalemise eest eksperditasu.  
5.6. Eksperditasu määrad (bruto):  
5.6.1. Kohtumisel osalemine 30 eurot tund (lõplik tasu vastavalt ajakulule protokollis).  

5.6.2. Kirjalik eksperdiarvamus 60 eurot. 

5.6.3. Mahukam kirjalik ekspertarvamus 100 eurot. 

5.6.4. Eksperditasu makstakse välja töörühma esimehe koostatud aruande alusel 

ühekordselt esimesel võimalusel pärast töörühma eesmärgi saavutamist, kuid mitte 

hiljem kui 31.12.2024. Ministeerium tasub kõik seaduses ettenähtud maksud ja 

maksed. 

5.7. Töörühma kohtumised protokollitakse. Protokollid allkirjastatakse töörühma esimehe ja 
selle koostanud isiku poolt. Protokollid allkirjastatakse ja registreeritakse 
dokumendihaldussüsteemis DELTA.  

5.8. Töörühma kohtumiste protokollidele ja otsustele juurdepääsu võimaldamisel lähtutakse 
avaliku teabe seadusest ja andmekaitset reguleerivatest õigusaktidest.   

5.9. Töörühma koosseisu uuendatakse vastavalt vajadusele. 
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6. Komisjoni teenindav struktuuriüksus, kes tagab komisjoni asjaajamise ja koosolekute 

protokollimise, on Vaimse tervise osakond.  
 

7. Käskkiri teha teatavaks kõikidele komisjoni liikmetele. 
 
8. Käskkiri jõustub tagasiulatuvalt alates 1. jaanuarist 2024.  

 

 

Käesolevat haldusakti on võimalik vaidlustada halduskohtumenetluse seadustikus sätestatud 
korras 30 päeva jooksul haldusakti teatavakstegemisest. 
 
 
 
 
 
 
 
 
(allkirjastatud digitaalselt)     
Riina Sikkut         
terviseminister 
 
 


