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Eesti Haigekassa tellimuse perspektiiv põhineb 
nelja aasta kulude ja katteallikate planeerimisel

• Eesti Haigekassa nõukogu kinnitas augustis nelja aasta kulude ja nende katteallikate 
planeerimise põhimõtted ning haigekassa eelarvepositsiooni aastateks 2018-2021.

• Olulised sisendid järgmise 4 aasta finantsprognoosi:
� ühiste kavatsuste protokollist;

� 2017 riigieelarve seaduses toodud Eesti Haigekassa järgneva 4 aasta eelarvepositsioonist;

� seaduseelnõudest tervishoiu rahastamise suurendamiseks ja täiendavate funktsioonide 
ületulekust haigekassale. 

• Prognoosis arvestame ka avatud kohustusi nagu ravimid ja ajutise töövõimetuse 
hüvitised
� Ravimite puhul arvestame soodusretseptide arvu kui ühe retsepti keskmise maksumuse 

mõõdukat tõusu järgneval neljal aastal, arvestades viimase nelja aasta kasvutrende ja kehtivat 
seadusandlust

� ATVH puhul on kulude kasvu peamiseks teguriks prognoositav keskmise palga tõus järgnevatel 
perioodidel, millest tulenevalt kallineb meie poolt hüvitavate töövõimetuspäevade maksumus



Eesti Haigekassa finantsprognoos aastateks 2018-2021

2017 eelarve 2017 prognoos 2018 prognoos 2019 prognoos 2020 prognoos 2021 prognoos

1 114 077 1 124 455 1 271 715 1 386 183 1 479 563 1 578 861

801 974 813 824 906 370 974 009 1 040 721 1 124 184

1 436 1 436 1 580 1 801 2 054 2 341

131 144 127 095 135 682 139 287 142 193 145 259

140 255 141 726 151 570 158 883 165 545 174 555

10 100 10 100 10 353 11 078 11 854 12 683

9 097 10 697 11 661 13 411 15 422 17 736

9 654 9 654

2 660 2 660 5 240 5 446 5 672 5 672

1 106 320 1 117 192 1 222 457 1 303 915 1 383 460 1 482 429

Kiirabiteenus 37 680 41 740 41 740 41 740

Ravikindlustamata isikute vältimatu abi 8 050 8 050 8 050

Ravimid 20 070 20 070 20 070

Toetustegevused 260 490 13 700 13 700

37 940 70 350 83 560 83 560

9 857 9 857 11 318 11 918 12 543 12 872

1 116 177 1 127 049 1 271 715 1 386 183 1 479 563 1 578 861

-2 100 -2 593 0 0 0 0
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Nelja aasta prognoos toetab kvaliteetse arsti- ja 
õendusabi õigeaegset kättesaadavust ja 
esmatasandi arengut
Esmatasandi tugevdamine

• Ravi kättesaadavuse tagamiseks toetame pereõe iseseisva vastuvõtu laiemat kättesaadavust, 
uuringufondi kasutamise kasvu, fondide arendamist ja kättesaadavuse ajalist parandamist

• Koostöös perearstidega uuendatakse ja kaasajastatakse kvaliteedi lisatasu maksmiseks olevaid 
kvaliteediindikaatoreid, kvaliteedi lisatasu osakaal ei vähene üldarstiabi kuludes

• Nelja aasta prognoosis oleme arvestanud ka tervisekeskuste reformiga seotud ressurssidega

Eriarstiabi

• Jätkame ambulatoorse ja päevaravi osakaalu suurendamist ja tagame statsionaarse ravi piisavas 
mahus, samuti toetame ambulatoorse iseseisva õendusabi laiemat kasutuselevõttu eriarstiabis

• Tagame kaasaegse ravi lisades TTL-i uusi diagnostika-ja ravimeetodeid ning ravimeid

• Ravi kättesaadavust tagavad ka ravi rahastamise lepingud, arvestades THT geograafilist 
kättesaadavust ja plaanilisi ooteaegasid

• Toetame aktiivravile järgnevat ravi (sh. taastus- ja järelravi)



Õendusabis on lähiaastate märksõnaks 
kvalitatiivne kasv

Õendusabi

• Statsionaarse õendusabi kasutust mõjutavad lähitulevikus väljatöötatavad 
hooldus-ja õendusabi vajaduse hindamise põhimõtted ja juhendid

• Koduõendusteenuse kättesaadavuse arendamiseks on planeeritud täiendavalt 
rahalisi vahendeid kogu planeerimisperioodiks



Jaotamata tulemi ja reservi moodustamist 
reguleerib Eesti Haigekassa seadus

• Reservkapitali suuruseks on 6% eelarve mahust

• Riskireservi suuruseks on 2% ravikindlustuse eelarve kulude mahust

• 2017. aasta negatiivne tulem on planeeritud katta jaotamata tulemi arvelt

• 2018 – 2021 prognoosi puhul näeme ette, et vastavalt riigieelarvestrateegiale 
peab haigekassa tulem olema 0



Eesti Haigekassa eelarvepositsioon ning reservid aastatel 2017-2021 

(tuh EUR) 2017 eelarve
2017 

prognoos
2018 

prognoos
2019 

prognoos
2020 

prognoos
2021 

prognoos

EELARVE TULUD KOKKU 1 114 077 1 124 455 1 271 715 1 386 183 1 479 563 1 578 861

EELARVE KULUD KOKKU 1 116 177 1 127 049 1 271 715 1 386 183 1 479 563 1 578 861

Eelarve aasta tulem -2 100 -2 593 0 0 0 0

Reservid kasvavalt KOKKU 163 297 162 804 162 804 162 804 162 804 162 804

Reservkapital 66 971 66 971 76 303 83 171 88 774 94 732

Riskireserv 22 126 22 126 24 449 26 078 27 669 29 649

Jaotamata tulem 74 200 73 707 62 052 53 555 46 361 38 424



Eesti Haigekassa arengukava koondab 
prioriteetsed valdkonnad ning tegevused 
järgnevaks neljaks aastaks
Arendame ja tugevdame esmatasandit – sellest algab terviklik tervishoiusüsteem

• Uuendame esmatasandi teenuste paketti, sh 2018 lisandub lisaks ämmaemandusele
ja füsioteraapiale koduõendus

• Töötame välja riskipatsientide jälgimise mudeli

• Oluline rõhk on esmatasandi tervisekeskuste käivitamisel, sh tööajavälise vastuvõtu 
osutamise laiendamine ja IT-põhiste kaugteenuste rakendamine

Eriarstiabis on prioriteet optimaalne kättesaadavus

• Ambulatoorse ja päevaravi tähtsus, tagame statsionaarse ravi piisavas mahus

• Lähtume eesmärgist tagada mahud kooskõlas ühiste kavatsuste protokolliga; 
maakonnakeskustes põhierialad ja sõltuvalt maakonnast ka alamerialade 
kättesaadavus üldhaiglas või haiglate koostöös

• Laiendame e-konsultatsiooni kasutamise kõigile erialadele

• Lepingute struktuuri ülevaatus (episoodi mõiste ja tulemuslik DRG süsteem, samuti 
ravi tulemuslikkus ja kvaliteet)



Ravi rahastamise lepingute kontroll ja 
tagasiside teenuseosutajatele on efektiivne

• Muudame ravi rahastamise lepingute kontrolli tõhusamaks, et minimiseerida 
kindlustuspettuse riske

• Liigume ravijuhupõhise arvestuse pealt patsiendikesksema arvestuse poole 
(ressursikulu mõõtmine patsiendipõhiselt, kvalitatiivne mõõde)

• Töötame välja partnerihaldussüsteemi, mis koondab nii lepingutingimuste 
täitmise kui partnerisuhtluse

Riigi tasandil on oluline jätkata tööd ravi kvaliteediga

• Hindame ravi tulemuslikkust läbi ravikvaliteedi mõõtmise

• Toetame jätkuvalt kvaliteediindikaatorite arendamist

• Jälgime ja analüüsime ravi-, patsiendi- ja käsitlusjuhendite rakendustegevusi

Strateegiline ostmine ja ühtlase kvaliteedi tagamine on lähiaastatel seotud ka 
haiglate võrgustumise toetamisega



Arstiabi parema kättesaadavuse ja tervishoiusüsteemi 
jätkusuutlikkuse tagamiseks suurendatakse tulusid muudest 
allikatest

• Vabariigi Valitsuse otsuse rakendamiseks keskendume käesoleval aastal 
valdkondadele, mis on alates 2018. aasta algusest EHK paketis.

Kiirabi

• EHK vastutada on alates 2018 tasumine kiirabiteenuste eest.

• Järgnevatel aastatel töötatakse välja lepingud kiirabibrigaadi pidaja ja EHK 
vahel, järelevalve, uuendatakse teenuste kirjeldust ja vaadatakse üle hinnad. 

Vastumürgid

• EHK-le jääb edaspidi antidootide ehk vastumürkide nimestiku koostamise 
koordineerimine ning varude hankimise korraldamine ja koostöös 
Terviseametiga logistika korraldamine. 

• 2018. aastal töötatakse välja regulatsioonid, mis rakenduvad 2019 koos HIV, 
vaktsiinide ja tuberkuloosi ravimitega. 



Vabariigi Valitsuse otsuse alusel ületulevate 
ülesannete rakendamine lähiaastatel

Kehaväline viljastamine (IVF)

• Alates 2018 rahastatakse IVF ja embrüosiirdamise teenuseid ja ravimeid täielikult 
EHK kaudu

• Vaadatakse üle TTL ning kaotatakse ravimite täiendava kompenseerimise taotlemine, 
et teha vajalikud ravimid 100% soodusmääraga kättesaadavaks

Perearstide asendustasu

• Seni maksis tasu Terviseamet, alates 2018 tasub asendusteenuse eest EHK

• Järgmisel aastal vaadatakse üle teenuse sisu ja tasumistingimused TTL-i lisamiseks

Riikliku siirdamisasutuse ülesannete täitmise tagamine

• Seni on TÜ Kliinikumile tasunud riikliku siirdamisasutuse ülesannete eest 
Sotsiaalministeerium, alates 2020 liigub ülesanne haigekassale

• Alates järgmisest aastast vaadatakse üle siirdamiskeskusega seotud kulud ning 
lisatakse need 2020. aastaks TTL-i.



Järgmise aasta ettevalmistustes on olulisel kohal 
tervishoiuteenuste loetelu kaasajastamine

• Menetluses 113 taotlust (72 tervishoiuteenustele, 41 ravimitele)

• Kaasajastamisel on mitmed erialad ja valdkonnad (günekoloogia, EMO 
teenused, valmisolekuteenused, hambaravi ja ortodontia, hambaproteesid, 
oftalmoloogia, kardioloogia, veretooted, laborimeditsiin, näo- ja 
lõualuukirurgia)

• Sh ülevaatamisel horisontaalsed teenused eriarstiabis:
� Pildipank

� TEHIKu teenused

� Transporditeenus


