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Haigekassa tulude ja kulude vahel siiveneb puudujaak, mille pohjused on:

« Tooealise elanikkonna vahenemine (tulude vahenemine)

« Rahvastiku vananemine (kulude kasv)

 Raviteenuste iildisest kdrgem kulude kasv (uued ravivdimalused ja kiirem
palgakasv)

Vabariigi Valitsus otsustas Eesti Haigekassa rahastamise jatkusuutlikkuse tagamiseks
suurendada Eesti haigekassa tulubaasi, et

 ravikindlustuse tulubaas soltuks vahem tooealise elanikkonna osakaalust ja
panusest

« vanem elanikkond kasutab tervishoiuteenuseid rohkem ja nende tervishoiukulud
moodustavad suure osa ravikindlustuse eelarvest



23.04.2017 otsustas Vabariigi Valitsus riigi eelarvestrateegia 2018-2021
labiradkimiste raames Eesti Haigekassa tulubaasi laiendamise ja otsustas tdiendavalt
panustada Eesti Haigekassa eelarvesse

2018. aastal 7%,

2019. aastal 10%,

2020. aastal 11%,

2021. aastal 12%

2022. aastal 13% mittetootavate vanaduspensionaride pensionilt.

Tulubaasi laiendamine on seotud teise Vabariigi Valitsuse otsusega - tdhustada
tervishoiusiisteemi toimimist ja viia teatud osa praegu riigieelarvest rahastatavaid
teenuseid Eesti Haigekassa eelarvesse.

Vabariigi Valitsuse 16.03.2017 istungil otsustati, et Sotsiaalministeeriumil tuleb
tervisesiisteemi rahastamise jatkusuutlikkuse tagamiseks koostdos
Rahandusministeeriumi ja Eesti Haigekassaga tootada vélja seadusemuudatuse
ettepanekud tervishoiukulude konsolideerimiseks.



Tervishoiu tulude kasv

min eurot
EHK kinnitatud 4 aasta tulude prognoos 1236

Uuendatud tulude prognoos 1251
Positsiooni paranemise prognoos 15

Lisanduvate tulude prognoos
pensionaride eest (7%, 10%, 11%, 12%,
13%), sh 133

teenuste konsolideerimine
RE-st EHK-sse 87
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Eelnduga muudetakse jargmisi seadusi:

Eesti Haigekassa seadust

halduskoostoo seadust

kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seadust
maksukorralduse seadust

meretoo seadust

mereto0 seaduse ja tootajate uletihenduselise kaasamise seaduse
muutmise seadust

rakkude, kudede ja elundite hankimise, kaitlemise ja siirdamise
seadust

ravikindlustuse seadust, avaldamismarkega
tervishoiuteenuste korraldamise seadust



Tervishoiuteenuste korraldamise seadus

§ 51 (1) Tervishoidu rahastatakse:
1) riigieelarvest;

2) valla- ja linnaeelarvest;

3) patsiendi poolt;

4) muudest allikatest.

(2) Kaesoleva paragrahvi Idikes 1 punktis 1 nimetatud tervishoiu rahastamise allika riigieelarve osa moodustub:

1) sotsiaalmaksuseaduse § 10 ISike 2 alusel iilekantava riikliku ravikindlustuse sotsiaalmaksu osast.

2) riigieelarve eraldisest, mis moodustub riikliku pensionikindlustuse seaduse § 5 punktides 1 ja 4 nimetatud to6tamise
registri andmetel puuduva todsuhtega riikliku pensioni saajatele Sotsiaalkindlustusameti poolt valja makstud riiklikult
pensionilt arvestatud sotsiaalmaksu seaduses § 10 I0ikes 2 satestatud riikliku ravikindlustuse vahenditesse iilekantava
sotsiaalmaksu maara summaga.

3) muudest kdesoleva seaduse §-s 52 satestatud allikatest.

(3) Sotsiaalkindlustusamet arvestab kdesoleva paragrahvi I6ike 2 punktis 2 nimetatud riigieelarve eraldise summa ja kannab
selle Eesti Haigekassale hiljemalt iga kalendrikuu viimaseks kuupdevaks.

(4) Riigieelarve eraldise arvestamise, vdljamaksmise ning andmete esitamise tingimused ja korra kehtestab Vabariigi Valitsus
maarusega.

§ 667 Kdesoleva seaduse 8§ 51 |dike 2 punktis 2 nimetatud riigieelarve eraldise maar on:
) 2018. aastal 7%

) 2019. aastal 10%

) 2020. aastal 11%

)

1
2
3
4) 2021. aastal 12%.



Riigieelarve eraldise arvestamise, valjamaksmise ning andmete esitamise

tingimused ja korra kehtestab Vabariigi Valitsus maarusega, milles

reguleeritakse

* Riigieelarvelise eraldise arvestamise alused

 Sotsiaalkaitse infosiisteemi ja tootamise registris olevate andmete
valjastamise ja tootlemise kord

« Eraldise valjamaksmise kord

Eesti Haigekassa seadus

« Eesti Haigekassa eesmargi ja lilesannete laiendamine (lisanduvad
tervishoiuteenuste korraldamise seadusest tulenevad iilesanded)

« Tapsustatakse Eesti Haigekassa eelarve, reservide ja varade loetelu
sonastust tulubaasi muutumisest tulenevalt

Maksukorralduse seadus
« Antakse SKA-le digus maksu andmeid kasutada eraldise arvestamiseks



Eraldise prognoos aastani 2060

Makse ravikindlustusse (7%,10%,11%, 12% ja 13% al 2022)
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Tervishoiu kulude konsolideerimine

Eelnbuga on tehtud seadusemuudatuse ettepanekud jargmiste teenuste rahastamise iile viimiseks haigekassasse

«  kiirabi osutamine

 viljatusravi kulude hiivitamine

« meremeeste d0pdevaringse eesti- ja ingliskeelse meditsiinilise kaugkonsultatsiooni vdimaluse tagamine laeval
« perearstide asendustasud

« antidoodid

riikliku siirdamisasutuse lilesannete taitmise tagamine

Eelndus on kirjeldatud jargnevate teenuste rahastamise iileviimine haigekassale, mis ei ndua eeldatavasti seaduse

muutmis

«  Taiskasvanute hambaravi

«  HIV konsiiliumi t606 toetamine

«  TAlteenused (tubakast loobumise ndustamise, mitteopiaatne institutsionaalne ravi alaealistele,
kaksikdiagnoosiga patsientidele rehabilitatsiooni ja ndustamisteenuste pakkumine, ravikindlustuseta noorte
seksuaalndustamine)

Tdiendava eelnduga tehakse ettepanek jargnevate teenuste rahastamise iile viimiseks haigekassale
«  HIViravimid

« immuunpreparaatide soetamine

« tuberkuloosiravimite soetamine

Rahastamise iile andmine vajab eelnevalt kas Vabariigi Valitsuse taiendavat otsust voi tdiendavaid labiraakimisi
osapooltega

« residentuuri konsolideerimine

« ravikindlustamata isikute valtimatu abi rahastamine
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Tervishoiu kulude konsolideerimine

Kiirabi

Tervishoiuteenuste korraldamise seadus

tdiendatakse VV maarust ,Kiirabi, haiglate ning paasteasutuste ja politsei kiirabialase koost6o
kord“ volitusnormi nii, et edaspidi on kiirabialase koostoo korda hdlmatud ka Terviseamet.
Terviseametile jaab jarelevalve ja osaliselt korralduslik funktsioon, sarnaselt teiste
tervishoiuteenustega.

Lisaks korraldab Terviseamet koostddd kiirabibrigaadide ning politsei- ja padsteasutuste vahel,
kuna see on tihedalt seotud kriisireguleerimisega.

muudetakse sotsiaalministri maaruse ,Riigieelarvest rahastatavate kiirabibrigaadide arv”
volitusnormi seoses rahastamise lileminekuga haigekassa eelarvesse. Vastava maaruse eelndu
tootatakse vilja ja esitatakse kooskdlastamiseks 2017. a IV kvartalis.

tunnistatakse kehtetuks satted, mis reguleerivad Terviseameti senist rolli kiirabi osutamise
korraldamisel, sh lepingupartnerite leidmisel avaliku konkursi kaudu ja kiirabi rahastamisel.

Uus korraldus on toodud eraldi paragrahviga, milles satestatakse
Terviseameti ja haigekassa iilesanded kiirabi korraldamisel ja rahastamisel
kiirabibrigaadide teeninduspiirkonna mdiste
kiirabi rahastamise lepingute sisu ja lepingute s6lmimise kord
kiirabi konkursi tingimused.

Terviseamet korraldab kiirabi osutamist edaspidi vaid digusaktide alusel.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Kiirabi

Kiirabi rahastamise lepingud

Kehtivate halduslepingute sisuline osa tuuakse digusaktide tasemele, rahastamis leping sdlmitakse edaspidi vaid
haigekassa ja kiirabibrigaadi pidajate vahel.

Teenuse rahastamise sujuvamaks iileminekuks ning teenuse kattesaadavuse sdilimise eesmargil kehtivad praegustel
tingimustel s6lmitud lepingud oma kehtivusaja l6puni.

Kiirabi rahastamise lepingus kokkulepitavad tingimused on sarnased RaKS-i alusel sdlmitavate ravi rahastamise lepingute
tingimustega.

Sarnaselt praeguse korraldusega ei ole haigekassal kohustust sdlmida lepingut kdikide kiirabibrigaadi pidajatega.

Nii nagu Terviseamet, hindab ka haigekassa kiirabi rahastamise lepingu s6lmimisel ja lepingu tahtaja iile otsustamisel:

» kas konkreetses teeninduspiirkonnas on vajadus kiirabi jarele ning kuidas on tagatud selle kattesaadavus;

» milline on kiirabi osutamise kvaliteet ja tingimused,;

 kas kiirabibrigaadi pidaja on jatkusuutlik ning kas kiirabibrigaadi pidaja on taitnud kiirabi osutamist reguleerivaid
digusakte nduetekohaselt;

» milline on valdkonna eest vastutava ministri kiirabibrigaadide arv, mida haigekassa eelarvest rahastatakse.

Tdiendavalt on antud haigekassale digus hinnat rahastamise lepingute s6imimisel ka:

 kiirabibrigaadi pidajate piirarvu, mis lahtub kiirabibrigaadide teeninduspiirkondade arvust;

* riigi tervishoiupoliitika arengusuundi;

» varasemate kiirabi rahastamise lepingute vdi sellesarnaste lepingute nduetekohast taitmist kiirabibrigaadi pidaja poolt;
» maksuvdlgnevuse olemasolu vdi puudumist ning kiirabibrigaadi pidaja iildist majanduslikku seisundit.



Kiirabi

Kiirabi rahastamise lepingud

Rahastamise lepingutes lepitakse kokku:

» lepingu kehtivuse tahtaeg, mis on vastavalt kolm voi viis aastat;

» valmisoleku tagamise ja osutatud teenuse hind ning kiirabibrigaadi pidajale tasumisele kuuluvad summad;
 tundide arv, mille jooksul peab kiirabibrigaadi pidaja olema valmis osutama kiirabi;

 informatsiooni edastamise ja aruandluse kord ning kiirabi kvaliteedi ja efektiivsuse naitajad.

Lepingupartneri valik toimub sarnaselt kehtiva korraga avaliku konkursi kaudu.

 Juhul kui kiirabibrigaadi pidaja on osutanud teenust vastavalt digusaktides satestatud nouetele ja kiirabi
rahastamise lepingu tingimustele, sdélmib haigekassa temaga uue lepingu ning avalikku konkurssi ei korraldata.

» Konkursse korraldatakse vaid juhul, kui seni teenust osutanud kiirabibrigaadi pidaja ei osuta enam oma
teeninduspiirkonnas kiirabi, aga vajadus selle jarele on endine, vai kui haigekassa otsustab, et uut lepingut
kiirabibrigaadi pidajaga ei s6Imita vai kui kehtiv leping |dppeb, sest tema osutatav teenus ei vasta nduetele.

» Konkurss tuleb vélja kuulutada 15 paeva jooksul ning kuni konkursi voitjaga lepingu sdlmimiseni korraldab
Terviseamet koostdds haigekassaga vajaduse korral teenuse osutamise ajutise asendamise kaudu.



Tervishoiu kulude konsolideerimine
Kiirabi
Tervishoiuteenuste korraldamise seadus

Kindlustamata isikud

« 2018. aastal rahastatakse Sotsiaalministeeriumi eelarvest kiirabi osutamist 10% ulatuses
kiirabi aasta kogueelarvest kindlustamata isikute kulude katteks.

« Alates 2019. aastast tasutakse kiirabi eest taies ulatuses haigekassa eelarvest.

Lepingute iileminek

 Terviseameti ja kiirabi osutajate vahel sdlmitud kiirabi osutamise halduslepingud kehtivad
oma tahtaja |6puni, s.o kuni 2018. aasta 31. detsembrini.

 Kuigi haigekassa votab alates 1. jaanuarist 2018. a halduslepingus olevad Terviseameti
oigused ja kohustused iile, siis lepingu sisu ei muudeta, st lepingus sdlmitud tingimused
|ahtuvad s6Imimise hetkel kehtinud tingimustest.

 Haigekassa jatkab kehtivate lepingute alusel kiirabiteenuse osutamise kvaliteeti,
kattesaadavust ja/voi efektiivsust suurendavate tdiendavate meetmete (vdikesaared jm)
rahastamist haigekassa alates 2018. aasta 1. jaanuarist.

Ettevalmistused lepingu iileandmiseks tehakse 2017. aasta IV kvartalis.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Kiirabi

Eesti Haigekassa seadus

« Lisatakse ndukogu padevuse hulka kiirabi ja muude haigekassasse konsolideeritavate teenuste
rahastamisega seotud lilesanded.

« Noukogu vastutus on analoogne seni ravikindlustuse seadusest tulenevate muude ravi
rahastamise lepingutega seotud kohustustega.

« N&ukogu kinnitab kiirabi rahastamiseks s6lmitava halduslepingu tingimuste hindamise alused.

«  Kuna kiirabi korraldus ja rahastamine on satestatud tervishoiuteenuste korraldamise seaduses,
siis luuakse selle alusel ka uus volitusnorm valdkonna eest vastutava ministri maarusele, millega
kehtestatakse kiirabi eest tasumise kord, kiirabi osutajatele makstava tasu arvestamise
metoodika ja kiirabi piirhind.

Ravikindlustuse seadus

» Lisatakse voimalus tasuda ravikindlustuse vahenditest tervishoiu rahastamisega seotud
arendustegevuste eest.

« Muudatus on vajalik, et haigekassal oleks vdimalus katta lisanduvate kohustustega kaasnevaid
kulusid sh kiirabi kuid vajadusel ka muude arendusprojektide rahastamine.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Viljatusravi kulude hiivitamine

Kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seadus

Kehavilise viljastamise ja embriio siirdamise tervishoiuteenuste regulatsioon viiakse iile
ravikindlustuse seadusesse, kuna teenus hdlmab vaid kindlustatud isikuid.

Seaduses tapsustatakse teenuse rahastamise allikat, milleks on alates 2018. haigekassa.

Ministri maarusele ,Kehavalise viljastamise ja embriio siirdamise tervishoiuteenustega
seonduvate, ambulatoorseks raviks vajalikele Eesti Haigekassa ravimite loetellu kuuluvatele
retseptiravimitele tehtud kulutuste hiivitamise maar, tingimused, kord ja hiivitise maksmise
tahtajad ning hiivitatavate toimeainete loetelu” volitusnorm viiakse iile kdesoleva eelndu alusel
ravikindlustuse seadusesse.

Selleks, et inimese jaoks rahastamise allika muutudes teenuse saamine ei muutuks, tehakse
vajalikud muudatused ka Eesti Haigekassa tervishoiuteenuste loetelus.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Meremeeste 6opéaevaringse eesti- ja ingliskeelse meditsiinilise
kaugkonsultatsiooni voimaluse tagamine laeval

Meretd0 seaduse ja tootajate iilelihenduselise kaasamise seaduse muutmise seadus

« Meditsiinilise kaugkonsultatsiooni teenuse osutamise korraldamine on {iks riigi ilesandeid
meretoo valdkonna korraldamisel. See kohustus tuleneb ndukogu direktiivist 92/29 EMU.

« Muudatusega antakse meditsiinilise kaugkonsultatsiooni teenuse tasuta osutamiseks
solmitava halduslepingu sdlmimise ja rahastamise kohustuse alates 1. jaanuarist 2018 iile
haigekassale.

 Ettevalmistused lepingu iileandmiseks tehakse 2017. aasta IV kvartalis.

« Tegemist on meditsiinilise kaugkonsultatsiooni teenusega, mida ostutab kehtiva lepingu
alusel SA Pdhja-Eesti Regionaalhaigla.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Perearstide asendustasud

Tervishoiuteenuste korraldamise seadus

Perearstide asendamist rahastatakse edaspidi haigekassa eelarvest.

Teenuseosutajate, sh nii juriidiliste kui fisiliste isikutega sélmitud halduslepingute kohustused
asendustasude maksmiseks lahevad iile haigekassale.

Teenuse rahastamise sujuvamaks tleminekuks ja asenduste sailimise tagamiseks maksab
haigekassa 2018. aastal asendustasusid vastavalt Terviseametis asendustasude
valjamaksmiseks kehtestatud korrale.

Lepingud sdImitakse fiiiisiliste isikutega (arstidega), kelle leidmise kohustus jaab
Terviseametile.

Haigekassa s6lmib kolmepoolsed asenduslepingud asendust pakkuva arstiga ja uldarstiabi
osutajaga, kes on ndus nimistut haldama.

Terviseamet ja haigekassa lepivad kokku asendusvajaduse hindamise alused ja korra ning
haigekassa kooskolastab asendustasude rahastamise korra muudatused Terviseametiga.

Rakendusaktide ja rahastamise lepingute muudatused valmistatakse ette 2017. aasta siigisel.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Antidoodid
Tervishoiuteenuste korraldamise seadus

* Muudetakse antidootide ehk vastumirkide rahastamise pdhimotteid.

* Muudetakse riigi antidootide varu moodustamise, hoidmise,
kasutamise ja uuendamise korda, samuti satestatakse tapsemalt uus
rahastamise pohimote.

 Terviseameti rolliks jaab endiselt varu tagamine ja selle kasutamiseks
andmise, kasutamise, jaotuse, imberjaotuse ja mahakandmise
dokumenteerimine, kuid varu moodustamist ja uuendamist rahastab
haigekassa.



Tervishoiu kulude konsolideerimine

Riikliku siirdamisasutuse iilesannete tditmise tagamine

Rakkude, kudede ja elundite hankimise, kditlemise ja siirdamise seadus
« Seadusega muudetakse teenuse rahastamise allikat.

« Seadusega pannakse kohustus SA Tartu Ulikooli Kliinikumile olla riiklik siirdamiskeskus, kes
tegeleb elundite hankimise, kaitlemise ja siirdamisega, kui ta omab antud tegevusluba elundite
hankimiseks, kaitlemiseks ja siirdamiseks.

 Elundi siirdamise naol on tegemist konkurentsiseaduse § 31 I6ike 32 tahenduses iildist
majandushuvi pakkuva teenusega, mida turg ei ole voimeline pakkuma ning mille pakkumist peab
riik oluliseks.

Halduskoostoo seadus

Tehakse ettepanek riikliku siirdamiskeskuse iilesannete taitmise tagamiseks sdlmitud halduslepingu
puhul mitte kohaldada riigihangete seaduses teenuste hankelepingu sdlmimise tingimusi ja
hankemenetluse labiviimise korda.



Ravikindlustuse tulubaasi laiendamine ja kulude nihkumise haigekassa eelarvesse aastatel 2018-2021
2018 2019 2020 2021

Lisanduvad tulud pensionaride eest (7%, 10%, 11%, 12%) 88,63 133,38 153,30 175,65

Kulude nihutamised haigekassa eelarvesse

1. Kiirabi tootajate palk 1,67 1,67 1,67 1,67

2. Hambaravi toetus 12,00 12,00 12,00 12,00

3. Siigava vaimupuudega taiskasvanute iildanesteesias hambaravi tagamine JRUU 0,01 0,01 0,01

4. Kiirabi osutamine 36,01 40,07 40,07 40,07

5. Viljatusravi kulude hiivitamine 1,62 1,63 1,63 1,63

6. AS Laane-Tallinna Keskhaigla — HIVi ja AIDSi ravikonsiiliumi t66 0,01 0,01 0,01 0,01
toetamiseks

7. Meremeeste 60paevaringse eesti- ja ingliskeelse meditsiinilise 0,02 0,02 0,02 0,02
kaugkonsultatsiooni vdimaluse tagamine laeval

8. Perearstide asendustasud 0,22 0,22 0,22 0,22

9. HIV/AIDS ravimid 1543 1543 15,43

10. Immuunpreparaatide soetamine 3,97 3,97 3,97

11. Ravikindlustamata isikute valtimatu abi rahastamine 8,05 8,05 8,05

12. Tuberkuloosiravimite soetamine 0,53 0,53 0,53

13. Antidoodid 0,14 0,14 0,14

14. Riikliku siirdamisasutuse iilesannete taitmise tagamine 0,21 0,21

15. Residentuuri konsolideerimine 13,00 13,00

16. Taiendav ravimihivitis 3,00 3,00 3,00

17. TAl teenused (sh tubakast loobumise ndustamise, mitteopiaatne 0,23 0,23 0,23
institutsionaalne ravi alaealistele, kaksikdiagnoosiga patsientidele

rehabilitatsiooni ja ndustamisteenuste pakkumine, ravikindlustuseta noorte

seksuaalndustamine)

Kokku kulude nihkumine 100,19 100,19

Haigekassa netotulude kasv 53,11 75,46

Allikas: Sotsiaalministeeriumi arvutused
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