Noudluse hindamine 2017 — ndudluse kohandamine vordlusest OECD
andmetega

2017. aasta eriarstiabi ndudluse hindamisel vorreldi Eesti tervishoiunaitajaid OECD poolt koostatud
analllsiga riikide tervishoiunaitajatest. Vordleva analiitsi aluseks oli OECD poolt koostatud raport
,Health at a Glance 2015“, kus on toodud OECD riikide 2013. aasta kasutuse andmed. Praeguseks
hetkeks on avaldamisel ka Health at a Glance 2016“ kus on andmed aastast 2014, ent kuna haigekassa
poolt hinnatava ndudluse koostamise ajal ei olnud see anallilis veel ametlikult avaldatud, siis neid
andmeid kasutada ei saanud.

,Health at a Glance 2015“ raportist on kasutatud/analtilsitud peattikke nr 5 (tervishoiu personal) ning
6 (raviteenuste andmed).

Kdesolevas dokumendis on toodud analiiiis ja vordlus Eesti ja OECD riikide tervishoiukasutuse
naitajatest peamiselt eriarstiabis. Arstide arvu vordlemisel on viélja toodud ka andmed ja analiils
perearstide osas.

1. Personal
Arstide arv

Eestis on arste 1000 elaniku kohta OECD34 keskmisel tasemel. Vorreldes naaberriikidega on Eestist
enam arste Norras, Leedus ja Rootsis ning vahem arste Latis ja Soomes.
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Joonis1. Praktiseerivad arstid 1000 elaniku kohta 2000. ja 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)



Arstide arvu muutus aastatel 2000-2013

Aastel 2000-2013 on olnud arstide kasv 1000 elaniku kohta kasvava trendiga Norras ja Soomes ning
olulise muutuseta Eestis ja Leedus
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Joonis 2. Praktiseerivate arstide muutus euroopa riikides aastatel 2000-2013
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

Arstide jaotus

2013.aastal oli eesti arstidest:

e 44% 55 aastased voi vanemad (OECD29 33%; Soome 26%; Rootsi 34%)
e 74% naised (OECD29 45%; Soome 57%; Rootsi 47%)
e 27% uldarstid (OECD29 29%; Soome 36%; Rootsi 16%)
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Joonis 3. 55 aastaste ja vanemate arstide osakaal 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)
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Joonis 4. Naisarstide osakaal 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

e
GG U ST

Joonis 5. Uldarstide ja eriarstide jaotus 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

Eestis vOiks olla perearste kdigist arstidest 2% enam ehk ca 86 eriarsti vdiks imber spetsialiseeruda
perearstiks.

Tabel 1. arstide arv 1000 elaniku kohta, tldarstide osakaal kdikidest arstidest

arste 1000 Praxise mudelis Gldarstide

naitaja 2013 OECD aruandes elaniku kohta Eesti rahvastik arste osakaal % uldarste eriarste

Eesti 3.28 1320174 4 330 27% 1169 3161
OECD keskmisel tasemel 3.27 1320174 4 317 29% 1252 3 065
erinevus OECD keskmisest 2013 0.01 13 -2% -83 96

Vorreldes OECD keskmise nditajaga 2013.aasta kohta, on Eestis enam 55a ja vanemaid arste arvuliselt
476 (Eestis 44% ehk 1905; OECD keskmisel tasemel 33% oleks see arv 1429 ehk 476 vorra vaiksem).



Meditsiiniddede arv
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Joonis 6. Meditsiiniddede arv 1000 elaniku kohta 2000. ja 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

OECD andmetel oli 2013.aastal meditsiiniddede arv 1000 elaniku kohta Eestis 32% keskmisest
madalam (Eestis 6,2 ja OECD34 9,1). Soomega vdrreldes oli Eesti naitaja madalam 56% ja Leeduga
vOrreldes madalam 18% ning Latiga vorreldes kdrgem 26%.

Eestis oli 2013.aastal Ghe arsti kohta 1,9 6de, mis on 32% madalam OECD34 keskmisest nditajast ja
60% madalam Soome vastavast naitajast kuid samas 7% kdrgem Leedu ja 23% Lati vastavast nditajast.
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Joonis 7. Meditsiiniddede arv arsti kohta 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)
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Arsti vastuvotud

Arsti vastuvottude vordluses on esitatud arsti esmased- ja korduvvastuvétud, koduvisiidid ja
psthhiaatrilise ravimeeskonna vastuvotud. Perearsti visiitide hulgas ei ole arvestatud telefonikontakte
ja e-kirja teel konsulteerimisi.

Tabel 2. Arsti vastuvottude arv kindlustatud isiku kohta ning kokku aastatel 2013-2015

Arsti vastuvéttude arv kindlustatud isiku

Arsti vastuvéttude arv

Arsti vastuvétud 2013-2015

(elaniku®) kohta

2013

2014

2015

2013

2014

2015

Eesti

Kindlustatutele Kokku 6.1 6.2 7530715 7542 573 7 602 886
haigekassa Eriarstid 2.7 2.7 3333350 3372755 3351723
eelarvest

Perearstid 3.4 35 4197 365 4169 818 4251163
Muu rahastuse raames * 0.7 918 399

Jargnevalt on toodud llevaade arsti vastuvottudest Gihe eriarstiabi ravijuhu kohta.

Tabel 3. Arsti vastuvottude arv ning vastuvétte (ihe eriarsti RJ kohta 2013-2015 ning prognoos 2016-

2017
tegelik kasutus THT 4a prognoos
naitaja
2013 2014 2015 2016 2017
eriarstiabi ambulatoorsed ravijuhud 2888112 2971371 2988 958 3049 792 3060 204
arsti vastuvotud 7530 715 7 542 573 7 602 886 7 757 626 7784 110
eriarsti vastuvotud 3333350 3372755 3351723 3419 940 3431616
perearsti vastuvétud 4197 365 4169 818 4 251 163 4 337 686 4 352 495
vastuvbtte eriarsti ravijuhu kohta 2.607 2.538 2.544 2.544 2.544
eriarsti vastuvdtte ravijuhu kohta 1.154 1.135 1.121 1.121 1.121
perearsti vastuvotte eriarsti ravijuhu kohta 1.453 1.403 1.422 1.422 1.422

Aastatel 2013-2015 on haigekassa eelarvest rahastatud THT osas kasvanud nii arsti vastuvéttude arv
kui ka vastuvottude arv kindlustatu kohta, sealjuures kindlustatute arv on vahenenud. Perearsti
vastuvétud moodustavad 56% arsti vastuvéttudest.

Annual consultations per person
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Joonis 8. Arsti vastuvottude arv elaniku kohta 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)
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Joonis 9. Vastuvottude arv arsti kohta 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

Vordluses 2015. aasta OECD raportis toodud 2013 andmetega on Eestis osutatud arsti vastuvétte
elaniku kohta vahesel maaral madalam (erinevus 33 riigi keskmisest -3,5%). Vorreldes naaberriikidega
osutati elaniku kohta enam arsti vastuvotte Leedus ja vahem arsti vastuvétte Latis, Islandil, Norras,
Rootsis ja Soomes.

Tabel 4. Arsti vastuvéttude arv Ghe elaniku kohta, vordlus ldhiriikidega
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

2013 Arsti vastuvétte elaniku kohta Erinevus OECD33-st Erinevus Eestist
OECD33 6.6 3.6%
Leedu 8.1 22.2% 26.6%
Eesti 6.4 -3.5%
Lati 6.2 -6.5% -3.1%
Island 6.0 -9.5% -6.3%
Norra 4.2 -36.6% -34.4%
Rootsi 2.9 -56.3% -54.7%
Soome 2.6 -60.8% -59.4%

Voimalik arsti ressursi taiendav vajadus voi kokkuhoid on prognoositud aastaks 2017 eeldusel, kui
Eestis osutataks vastuvotte arstide poolt sarnaselt OECD33 keskmisega voi naaberriigi keskmisega.

Tabel 5. Arsti vastuvéttude muutuse prognoos aastaks 2017

Arsti vastuvéttude prognoos 2017 Praxise rahvastiku tasemel ja vastuvétte elaniku Praxise mudelis arsti vastuvétte arsti ressursi
2013 vordluse naitaja kohta rahvastiku arv muutuse %
Eesti 2013 tasemel 6.4 1301 843 8331795 X
OECD33 tasemel (2013) 6.6 1301 843 8 630 334 3.6%
Lati 2013 tasemel 6.2 1301 843 8071 427 -3.1%

Soome 2013 tasemel 2.6 1301 843 3384 792 -59.4%




Tabel 6. Arsti vastuvottude prognoos ja ressursi muutus aastaks 2017

Arsti vastuvéttude prognoos 2017 ndudluses ja vordluse néitaja arsti ressursi muutuse % arsti vastuvotte arsti ressursi muutus
2017 nodudluses X 7883173 X

THT 4a prognoosis 2017 7 784 110

ravijarjekord ule lubatud ooteaja 99 063
OECD33 tasemel (2013) 3.6% 8 165 637 282 464
Lati 2013 tasemel -3.1% 7 636 824 -246 349
Soome 2013 tasemel -59.4% 3202 539 -4 680 634

Arsti vastuvottude osas ei ole lisatud muutust 2017 THT ndudluse andmetesse, sest kuigi esineb
erinevus vahesel maaral OECD keskmisest, on vorreldes pdhjamaadega erinevus vastupidine ning
oluliselt suurem.

Arvestades kahe asjaoluga, et OECD raporti andmetel on Eestis perearstide osakaal arstidest 2%
vorra madalam OECD keskmisest ning Eestis tasutakse perearsti visiitide eest pearaha pdhiselt, on
2017. aasta noudluse hindamisel tdiendav ambulatoorsn ravivajadus OECD-ga vérdlusest jaetud
lisamata eriarstiabi osas. Eelduseks on, et arsti vastuvottude erinevusest tulenev lisavajadus lisandub
sel juhul perearsti vastuvottude hulka ning on rahastatav pearaha pohiselt.

2017. aastaks hinnatavas ndudluses ei ole arvestatud muutuseid vastuvottude osas OECD keskmisele
vOi lahiriikide tasemele. Liikumine peaks tulevikus:

e suurendama 6dede ressursi mahtu teenuste osutamisel
e suurendama perearsti vastuvéttude osakaalu

e vihendama kulusid (suureneb perearsti osakaal ja 6dede osakaal teenuste osutamisel,
eriarsti ressurss on kallim)

2. Raviteenuste andmed

Puusa- ja pOlveproteesid

Vorreldud on OECD 2015 aruandes toodud naitajaid suurte liigeste proteesimisel 2013.aastal.
Vorreldav nditaja on toodud juhtude arvuna 100 000 elaniku kohta riikide 16ikes. OECD aruanne ei
sisalda Eesti kohta andmeid polveliigese proteesimise osas. Eesti kindlustatute kasutuse ja THT 4a
prognoosi naitaja leidmisel on arvestatud lisaks endoproteesimise andmetele ka suurte liigeste
poolproteeside (viide OECD aruandele?) kasutuse andmeid (osakaal ca 13%). Niitaja on vdrdluses
esitatud 100000 elaniku kohta. Arvestatud on Eesti nditaja arvutamisel elanike arvu mitte
kindlustatute arvu, kuna peamine vajadus esineb Ule 60 aastaste seas ning prognoosimudelis on 65 ja
vanemate osas arvestatud elanikud kindlustatutena.
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Joonis 10. Puusa- ja pdlveliigeste proteesimiste arv 100 000 elaniku kohta 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)
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Joonis 11. Puusaliigeste proteesimiste trend aastatel 2000-2013
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)
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Tabel 7. Endoproteesimiste vordlus haigekassa THT 4a prognoosis 2012-2020 ja OECD 2015 raporti
andmetel 2013 riikide keskmisega.

100 000 elaniku kohta ravijuhud
aasta vordiusbaas puusaliiges_e pc')lveliigese_ kok_l_(u suurte V;?:;j;aglgtcaD vajr:(;]l?sséatggztlfaal mra€?1huash§?)sle
endoproteesm endoproteeS| I||ge§t§ 2013.a. keskmisel hindades

ised mised proteesimised tasemel
2013 OECD33 voi 30 161.2 120.6 281.8
2013 Eesti 112.4
2012 Ravikindlustuse andmekogu 246.5 468 12.5%
2013 Ravikindlustuse andmekogu 255.0 353 9.5%
2014 Ravikindlustuse andmekogu 261.8 263 7.1%
2015 Ravikindlustuse andmekogu 266.7 198 5.4%
2016 2016 eelarve taitmise prognoos 255.8 340 9.2% 1423434
2017 THT 4a prognoos 258.3 306 8.3% 1281 309
2018 THT 4a prognoos 260.5 276 7.6% 1 155 662
2019 THT 4a prognoos 263.0 242 6.7% 1017 674
2020 THT 4a prognoos 265.9 204 5.6% 858 472

Arvestatud valjendamata ndudluseks 2017.aastal (VT54 VTD1) on 306 ravijuhtu summas 1 281 309€
eeldusel, et 13% suurte liigeste proteesimisest moodustavad poolproteesid. Keskmise vordlusest
hinnatud tdiendav vajadus juhtude osas on jaotatud vanusrihmiti ning iga vanusrihma osas on
arvestatud selle vanusriihma keskmise maksumusega.

Tabel 8. Endoproteesimise hinnatud tdiendav vajadus 2017. aastal vanusriihma |Gikes.

vanuse tunnus RJKM 2016 RJ 2017 Summa 2017
10-19 4333 0 0
20-29 4716 1 4716
30-39 3961 2 7921
40-49 4 007 12 48 088
50-59 4138 53 219 294
60-69 4182 106 443 248
70-79 4199 101 424 143
80+ 4319 31 133 899
Kokku 4187 306 1281 309

Ambulatoorsed operatsioonid (paevaravi)

Eestis tehakse katarakti operatsioonidest 99% ambulatoorselt (paevaravis) ja 1% juhtudest toimub
hospitaliseerimine. 2013.aastal oli OECD23 keskmine nditaja 83%.

Katarakti operatsioonide arvu vordlus on véetud EUROSTAT-ist.

(EUROSTAT) http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Surgical operations and procedures_statistics

Cataract surgery (ICD-9-CM codes 13.1-13.8), the extraction of the lens from an eye, was conducted 3.5 million times in 26 of the
EU Member States (no data for Greece and Portugal), making this the most common of the surgical operations and procedures
presented in this article. In Hungary, Belgium, France (all 2012 data), Estonia, Austria and Sweden, cataract surgery was performed
1.0 thousand times or more per 100 000 inhabitants in 2013. By contrast, cataract surgery was performed fewer than 200 times
per 100 000 inhabitants in Cyprus, Italy and Latvia (in-patients only); this was also the case in Switzerland (in-patients only)



http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Surgical_operations_and_procedures_statistics
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Joonis 12. Ambulatoorse kasitlusega katarakti operatsioonide osakaal 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

Vorreldes EUROSTAT andmetel katarakti operatsioonide arvu 100 000 elaniku kohta riikide 18ikes, on
Eesti nditaja 2013.aastal kdGrgemate seas (1112,4). Suurem on nditaja vaid Lihtensteinis, Rootsis
(1159,2) ja Austrias. Madalam on vastav naitaja lahiriikidest Soomes (963,2) ja Leedus (520,6). Léti
kohta esitatud andmed sisaldavad vaid hospitaliseeritud patsientide andmeid ja ei ole vérreldavad.



Tabel 9. Valikulised kirurgilised operatsioonid ja protseduurid haiglates 2013. aastal

(Source: Eurostat, online data codes: hlth_co_proc2 and demo_pjan)

Health
Surgical operations and procedures
Table 1: Surgical operations and procedures performed in hospitals — selected procedures group 1, 2013
(per 100 000 inhabitants)
Evacuation of subdural Extirpation, excision
haematoma and - ; Cataract Cochlear
. . and destruction of Thyroidectomy . X Tonsillectomy
intracranial N " . surgery (') implantation
intracranial lesion
haemorrhage
Belgium (%) - - 10921 - 2388
Bulgaria : ! 301.8 : 733
Czech Republic : : 968.0 : :
Denmark 16.1 209 40.4 9407 6.0 86.3
Germany : ‘! 960.7 : 1741
Estonia (*) : 347 11124 : :
Ireland 5.5 10.3 19.3 218.7 23 96.7
Greece (*) : : : : 1393
Spain 7.9 14.3 46.6 655.1 20 65.0
France ) : : 1110.8 : 106.9
Croatia 17.0 19.4 58.5 503.4 31 127.8
Italy 9.3 16.1 65.4 154.1 18 64.4
Cyprus 0.9 17 421 180.4 0.5 64.5
Latvia : : 1025 : :
Lithuania 12.8 235 545 520.6 05 1364
Luxembourg 9.6 18.0 61.5 8622 N 180.4
Hungary (*} : : 996.9 : 1318
Malta 6.4 8.0 45.2 622.9 14 97.3
Netherlands (%) 28 16.4 15.6 8456 31 247
Austria : 11041 1158.6 38 101.6
Poland 0.8 123 46.8 379.9 1.6 721
Portugal : : : : :
Romania 4.3 389 324 3281 0.5 110.7
Slovenia 5.4 17.2 284 870.3 15 716
Slovakia (®) 10.5 : : 215.0 : 442
Finland 254 21.2 397 963.2 24 2286
Sweden 168.7 186 323 1158.2 35 1384
United Kingdom 6.3 9.5 20.8 683.5 2.0 9§.2
Iceland (%) 111 18.8 297 : 09 201
Liechtenstein 0.0 0.0 0.0 34367 0.0 207
Norway 14.6 185 30.4 ar.z 29 2213
Switzerland (%) 224 225 44.5 60.7 22 102.9
FYR of Macedonia 9.3 0.7 100 2852 02 843
Turkey (%) : N 3807 : 115.0
(*) Belgium, Bulgaria, Denmark, Italy, Cyprus, Hungary, the Metherlands, Austria, Poland, Romania, Slovakia, Sweden: excluding out-patients. Latvia and Switzerland: in-patients only.
) 2012.
(%) Cataract surgery: definition differs for in-patients.
*)2010
(%) In-patients only.
(%) Evacuation of subdural haematoma and intracranial haemorrhage: in-patients only. Tonsillectomy: day-patients only.
Source. Eurostat (online data codes: hith_co_proc2 and demo_pjan)

Jargnevalt on toodud vordlus katarakti operatsioonide arvule 100 000 elaniku kohta haigekassa THT 4
aasta prognoosis 2012-2020 ja EUROSTAT andmetel 2013 nditajale riikide 15ikes.



Tabel 10. Katarakti operatsioonide arv 2012-2015, prognoos 2016-2020, vordlus EUROSTAT

andmetega

aasta

2012

2013

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Haigekassa eelarve kasutuse ja 4a THT
prognoosis kataraktide arv

Haigekassa eelarve kasutuse kataraktide arv
100 000 elaniku kohta

Haigekassa eelarve kasutuse kataraktide arv
100 000 kindlustatu kohta

Muul rahastusel osutatud kataraktide arv 100 000
elaniku kohta

andmed EUROSTAT 2015:
Rootsi
Austria
Eesti
Prantsusmaa
Belgia
Ungari
TSehhi
Soome
Saksamaa
Taani
Sloveenia
Luksemburg
Holland
UK
Hispaania
Malta
Leedu

Horvaatia

11621

876.9

939.4

12 205
924.5

992.5

187.9

1159.2
1158.6
11124
1110.8
1092.1
996.9
968.0
963.2
960.7
940.7
870.3
862.2
845.6
683.5
655.1
622.9
520.6
503.4

12493 11510 11238 11373 11481 11563 11675
949.5 877.6 860.0 873.6 885.6 895.9 908.9

1019.9 937.9 913.2 927.0 939.0 949.2 962.3

Eesti nditaja arvutamisel on arvestatud elanike arvuga, mitte kindlustatute arvuga, kuna peamine
vajadus esineb Ule 60 aastaste seas ning prognoosimudelis on 65 ja vanemate osas arvestatud elanikud

koik kindlustatutena.

Hospitaliseerimised

ALOS — haiglasviibimise keskmine pikkus

2015.a. OECD raportis on esitatud vordlus 2013. aasta hospitaliseerimiste kohta. Andmetes on
erinevalt Ravikindlustuse Andmekogus esitatud ravipaevade arvule arvestatud kdiki haiglaravil viibitud
paevade arvu. Andmete vordlemiseks on haigekassa kasutuse andmete ravipaevadele lisatud iga juhu
kohta 1 ravipdev (%) (THT tasustamise pdhimdtetes liidetakse 1 ja viimane paev rahastamisel).

OECD vordluses ei ole osade riikide andmetes tervelt sindinud lapse haigusravi juhtusid ja

voodipdevasid arvestatud (Austraalia, Austria, Kanada, TSiili, Eesti, Soome, Kreeka, lirimaa,
Luksemburg, Mehhiko, Hispaania)l. Jargnevalt on tehtud vdrdlus kahel erineval meetodil: OECD
keskmise kasutuse tasemel haiglaravi koos slindinud lastega ja haiglaravi ilma siindinud lasteta.
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Joonis 13. Hospitaliseerimiste arv 1000 elaniku kohta 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

6.11. Hospital discharges for circulatery diseases,
2013 (or nearest year)
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6.12. Hospital discharges for cancers,
2013 (or nearest year)
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Joonis 14. Hospitaliseerimiste arv veresoonkonnahaiguste (6.11.) ja vahiravi (6.12.) korral 1000 elaniku

kohta 2013. aastal

(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

Hospitaliseerimiste arvu ja ALOS-e vordlust tuleb keskmiste vérdlemisel koos vaadelda.

Tabel 11. Hospitaliseerimiste arv 2013-2015

hospitaliseerimised hoslfilr:?j:f;g:&nll(s(;hjiaooo hospitaliseerimiste arv

2013 | 2014 | 2015 2013 | 2014 [ 2015
s | haiglaravi koos siindinud lastega® 182.4 1809 178.1| 240744 238036 233602
stindinud laste ravi ema arvel* 10.9 10.8 10.7 14 371 14 238 14 065
gk o eatic | Eesti 2013 tasemel 1715 1701 167.4| 226373 223799 219537
muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 10.7 10.7 10.7 14 129 14 082 14 036
haiglaravi iima saatva terve isiku juhuta 160.8 159.4 156.7 | 212244 209717 205501
sh terve isik saadab haiget isikut 14.9 14.8 14.7 19 695 19 491 19 280
eriarstiabi statsionaarsed juhud 175.7 1742 171.4| 231939 229208 224781
rl;ajlﬁjttljjss%estis haiglaravi koos siindinud lastega' 155.5 1555 155.5| 205282 204595 203934
gelfsizizszll?: stindinud laste ravi ema arvel* 10.9 10.8 10.7 14 371 14 238 14 065
tasemel haiglaravi ilma stindinud lasteta® 144.6 1447 144.8| 190911 190357 189 869
muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 10.7 10.7 10.7 14 129 14 082 14 036
haiglaravi ilma saatva terve isiku juhuta? 133.9 1340 134.1| 176782 176276 175833
sh terve isik saadab haiget isikut (osak)* 114 114 11.5 15011 14 990 15 082
eriarstiabi statsionaarsed juhud?® 145.3 1454 1456| 191793 191266 190914
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Eqali;‘ttl:’s‘;esns haiglaravi ilma siindinud lasteta' 155.5 1555 155.5| 205287 204601 203939
OECD 2013 muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 10.7 10.7 10.7 14 129 14 082 14 036
keskmisel haiglaravi ilma saatva terve isiku juhuta 1448 144.8 144.8] 191158 190519 189 903
sh terve isik saadab haiget isikut (0sak) 12.3 12.3 12.4 16 232 16 201 16 288
eriarstiabi statsionaarsed juhud 157.1 157.1 157.2| 207390 206720 206 191
erinevus
vorreldes eriarstiabi statsionaarsed juhud -10.6% -9.8% -8.3%
OECD34
keskmi
o1y o8 sh terve isik saadab haiget isikut -17.6% -16.9% -15.5%

2013

ALOS-e keskmise pikkuse vordlemiseks on vajalik arvestada

Arvestatud on ravipdevade arvu 1000 elaniku kohta.

naitajat haiglaravil viibimise kohta.




Tabel 12. Haiglaravipdevade arv 2013-2015

. o ravipaevi 1000 elaniku ravipaevad
haiglaravipdevad kohta
2013 [ 2014 | 2015 2013 2014 [ 2015
OFCh34 « | haiglaravi koos siindinud lastega’ 1271 1254 1237| 1678474 1650278 1622243
slindinud laste ravi ema arvel* 33 32 32 43114 42714 42 195
Lea%i'tihs Eestis Eesti 2013 tasemel 1286 1222 1205| 1635361 1607564 1 580 048
muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 80 80 80 105 967 105 612 105 271
haiglaravi iima saatva terve isiku juhuta 1158 1142 1124| 1529394 1501952 1474777
sh terve isik saadab haiget isikut? 67 63 61 87 824 82 461 80 072
eriarstiabi statsionaarsed juhud? 1225 1204 1186| 1617218 1584413 1554849
llfnauslhjttLlJJ:eEestis haiglaravi koos siindinud lastega' 1266 1266 1266| 1671235 1665646 1660 261
OECD 2013 stindinud laste ravi ema arvel* 33 32 32 43114 42 714 42 195
Koskmisel haiglaravi iima siindinud lasteta’ 1233 1233 1234| 1628122 1622933 1618066
muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 80 80 80 105 967 105 612 105 271
haiglaravi ilma saatva terve isiku juhuta? 1153 1153 1153| 1522155 1517321 1512795
sh terve isik saadab haiget isikut (osak)* 67 63 61 87 824 82 461 80 072
eriarstiabi statsionaarsed juhud* 1220 1216 1215| 1609979 1599782 1592867
Eqajl:’ttl:':%esﬁs haiglaravi ilma siindinud lasteta® 1266 1266 1266| 1671235 1665646 1660261
OECD 2013 muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 80 80 80 105 967 105 612 105 271
Keskmisel haiglaravi ilma saatva terve isiku juhuta 1186 1186 1186] 1565269 1560034 1554990
sh terve isik saadab haiget isikut (osak) 68 65 64 89 884 85 650 84 427
eriarstiabi statsionaarsed juhud 1254 1251 1250| 1655153 1645684 1639418
erinevus

Voﬁéfceg;j eriarstiabi statsionaarsed juhud 2.3% 3.9% 5.4%

keskmisega
2013 sh terve isik saadab haiget isikut 2.3% 3.9% 5.4%
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Joonis 15. Haiglaravil viibimise keskmine pikkus pdevades 2013. aastal
(Source: OECD Health Statistics 2015, http://dx.doi.org/10.1787/health-data-en.)

2013. aastal oli Eesti keskmine ALOS vorreldes OECD34 keskmisega -8% liihem ja hospitaliseerimiste
arv oli kdrgem +10%. Seega hospitaliseeritakse Eestis sagedamini kuid haiglaravil ollakse lihemat aega.
Haiglaravil viibimise aeg pdevades aastas keskmiselt 1000 elaniku kohta on 2% vdrra madalam OECD

keskmisest ja seda ilma slindinud laste juhtudeta.

Tabel 13. Haiglaravil viibimise aeg paevades 2013-2015

ALOS 2013 [ 2014 | 2015
OECD34 haiglaravi koos siindinud lastega® 6.97 6.93 6.94
vordluseks . . .
slindinud laste ravi ema arvel* 3.00 3.00 3.00
wegelik kasutus Eesti 2013 tasemel 7.22 7.18 7.20
muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 7.50 7.50 7.50
haiglaravi iima saatva terve isiku juhuta 7.21 7.16 7.18
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sh terve isik saadab haiget isikut? 4.46 4.23 4.15
eriarstiabi statsionaarsed juhud? 6.97 6.91 6.92
kasutuse muutus H H i H 1
Eautis OECD 2013 haiglaravi koos siindinud lastega 8.14 8.14 8.14
keskmisel tasemel slindinud laste ravi ema arvel* 3.00 3.00 3.00
haiglaravi ilma stindinud lasteta® 8.53 8.53 8.52
muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 7.50 7.50 7.50
haiglaravi ilma saatva terve isiku juhuta® 8.61 8.61 8.60
sh terve isik saadab haiget isikut (osak)* 5.85 5.50 5.31
eriarstiabi statsionaarsed juhud* 8.39 8.36 8.34
kasutuse muutus i i indi 1
Eaotis OECD 2013 haiglaravi ilma siindinud lasteta 8.14 8.14 8.14
keskmisel tasemel muu rahastuse raames (sh mittekindlustatud) 7.50 7.50 7.50
haiglaravi ilma saatva terve isiku juhuta 8.19 8.19 8.19
sh terve isik saadab haiget isikut (osak) 5.54 5.29 5.18
eriarstiabi statsionaarsed juhud 7.98 7.96 7.95
erinevus vorreldes
OECD34 eriarstiabi statsionaarsed juhud 14.5% 15.2% 14.9%
keskmisega 2013
sh terve isik saadab haiget isikut 24.2% 25.0% 24.8%

2016 eelarve prognoosis ja 2017 hinnatud ndudluses arvestatud statsionaarsete ravijuhtude erinevus
OECD keskmisest sarnaselt Eestis esitatud juhu kisitlusele?. Tervelt siindinud laste haiglaravi juhtude
lisamisel keskmise hospitaliseerimise ja ALOS-e arvestusse vdaheneks vajadus ravijuhtude osas -7,7% ja
ravipdevade osas -2,7%.

Tabel 14. Hospitaliseerimiste arvu prognoos 2016-2017

2017 2017
hospitaliseerimiste arv 2016 eelarve hinnatud 2016 eelarve hinnatud
prognoos ndudlus prognoos ndudlus
THT 4a eriarstiabi statsionaarsed juhud 173.7 173.0 226 947 225 184
prognoosis sh terve isik saadab haiget isikut 15.1 14.9 19 784 19 414
EEiDQ‘l |2t013 | eriarstiabi statsionaarsed juhud 157.2 157.2 205 451 204 672
eskmiseltaseme sh terve isik saadab haiget isikut 12.4 12.4 16 230 16 168
erinevus
vordiusest eriarstiabi statsionaarsed juhud -16.4 -15.8 -21 496 -20 511
OECD34
keskmisega 2013 sh terve isik saadab haiget isikut -2.7 -2.5 -3 554 -3 246
erinevus %-na eriarstiabi statsionaarsed juhud -9.5% -9.1%
sh terve isik saadab haiget isikut -18.0% -16.7%
Tabel 15. Haiglaravipdaevade arvu prognoos 2016-2017
haiglaravipevad 2016 eclarve | 2017 1 2016 eelarve 2017 hinnatud
prognoos noudlus prognoos ndudlus
T:(')T ::Os_s eriarstiabi statsionaarsed juhud 1201 1196 | 1569832 1557634
| .. . ..
preg sh terve isik saadab haiget isikut 64 63| 84148 82575
EEiDS“ |21013 | eriarstiabi statsionaarsed juhud 1632500 1625803
eskmiseltaseme sh terve isik saadab haiget isikut 83 431 82 831
S{,‘,”jﬁ:ist eriarstiabi statsionaarsed juhud 62 668 68 168
OECD34
keskmisega 2013 sh terve isik saadab haiget isikut =717 256
erinevus %-na eriarstiabi statsionaarsed juhud 4.0% 4.4%
sh terve isik saadab haiget isikut -0.9% 0.3%

Tabel 16. Keskmise haiglaravil viibimise prognoos 2016 ja hinnatud ndudlus 2017

ALOS 2016 eelarve prognoos 2017 hinnatud néudlus

THT 4a eriarstiabi statsionaarsed juhud 6.92 6.92
prognoosis sh terve isik saadab haiget isikut 4.25 4.25
(kDEﬁD_?A |2013 | eriarstiabi statsionaarsed juhud 7.95 7.94
eskmiseltasemel | gh terve isik saadab haiget isikut 5.14 5.12
vordusest eriarstiabi statsionaarsed juhud 1.03 1.03
OECD34 - L

keskmisega 2013 sh terve isik saadab haiget isikut 0.89 0.87




erinevus %-na

14.9%
20.9%

14.8%
20.4%

eriarstiabi statsionaarsed juhud
sh terve isik saadab haiget isikut

Lisades 2017 ndudluse hindamise osas vordlusesse eelnevalt hinnatud statsionaarse ravijarjekorraga
ning endoproteesimisega seotud ravijuhud ja ravipdevad (3), on hinnanguliselt 2017 ndudlus OECD
keskmisest ravijuhtude osas suurem +10% (23 636 RJ) ja ALOS osas madalam -15% (-1,02 rp) ehk
ravipaevade osas vaiksem -2,9% (-45 552 ravipdeva).

Tabel 17. Korrigeeritud hospidaliseerimiste arvu prognoos 2016 ning hinnatud ndudlus 2017

hospitali imist 2016 eelarve h'201t7d 2016 eelarve 2017 hinnatud
ospitaliseerimiste arv prognoos r:nggILJs prognoos ndudlus
THT 4a prognoosis eriarstiabi statsionaarsed juhud?® 173.7 175.4| 226947 228309
sh terve isik saadab haiget isikut 15.1 14.9 19 784 19 414
OECD34 2013 eriarstiabi statsionaarsed juhud?® 157.2 157.2| 205451 204672
keskmisel tasemel — - —
sh terve isik saadab haiget isikut 12.4 12.4 16 230 16 168
erinevus vordiusest eriarstiabi statsionaarsed juhud?® -16.4 -18.2 | -21496 -23 636
OECD34 keskmisega — - —
2013 sh terve isik saadab haiget isikut -2.7 -2.5 -3 554 -3 246
erinevus %-na eriarstiabi statsionaarsed juhud?® -9.5% -10.4%
sh terve isik saadab haiget isikut -18.0% -16.7%

Tabel 18. Korrigeeritud haiglaravipdevade arvu prognoos 2016 ning hinnatud ndudlus 2017

. - 2016 eelarve .2017 2016 eelarve 2017 hinnatud
haiglaravipaevad prognoos hinnatud prognoos néudius
néudlus

THT 4a prognoosis eriarstiabi statsionaarsed juhud® 1201 1214 | 1569832 1580250

sh terve isik saadab haiget isikut 64 63 84 148 82 575

OECD34 2013 eriarstiabi statsionaarsed juhud?® 1632500 1625803
keskmisel tasemel — = —

sh terve isik saadab haiget isikut 83 431 82 831

erinevus vordusest | eriarstiabi statsionaarsed juhud? 62 668 45 552

2013 ¢ sh terve isik saadab haiget isikut -717 256

erinevus %-na eriarstiabi statsionaarsed juhud® 4.0% 2.9%

sh terve isik saadab haiget isikut -0.9% 0.3%

Tabel 19. Korrigeeritud keskmise haiglaravil viibimise prognoos 2016 ning hinnatud ndudlus 2017

ALOS 2016 eelarve prognoos 2017 hinnatud ndudlus
THT 4a prognoosis eriarstiabi statsionaarsed juhud?® 6.92 6.92
sh terve isik saadab haiget isikut 4.25 4.25
EeESEn'ﬁi Iztg:;zmel eriarstiabi statsionaarsed juhud?® 7.95 7.94
sh terve isik saadab haiget isiku . .
ht k saadab haiget isikut 5.14 5.12
gfggggi‘ggmzit . eriarstiabi statsionaarsed juhud® 1.03 1.02
2013 9 sh terve isik saadab haiget isikut 0.89 0.87
erinevus %-na eriarstiabi statsionaarsed juhud® 14.9% 14.8%
sh terve isik saadab haiget isikut 20.9% 20.4%

Hinnatud 2017 ndudluse OECD tasemeni viimiseks on vahendatud statsionaarseid ravijuhtusid -23 636
vlrra (sh terve isik saadab haiget isikut -3 246). Ravijuhuga kaasnev ravipdeva muutus aga suureneb
hoopis sealjuures +45 552 ravipdeva vorra (sh terve isik saadab haiget isikut +256 ravipdeva).
Prognoositud ravipdevade arvu suurenemisel on eeldatud, et see ei mdjuta ravijuhu keskmist
maksumust (RJKM), sest korduvhospitaliseerimiste valtimisel (ravijuhtude arvu vdhenemine) vdheneb
prognoositavalt erialapohiselt tasustatavate voodipdevade arv ning suureneb jarelravina tasustatavate
voodipadevade arv.



2017. aasta eriarstiabi noudluse hindamisel arvestatud erinevused OECD 2013. aasta
kasutuse keskmisest

Vordlusest OECD keskmisega on arvestatud statsionaarse eriarstiabi juhu muutust 2017 ndudluses
jargmiselt:

Hospitaliseerimiste arv (statsionaarsed ravijuhud)

- Endoproteesimisest +306
- Vordlusest koos ravijarjekorra ja endoproteesimise andmetega -23 636*
Sh terve isik saadab haiget isikut (vanusriihm 20-39a) -3 246*

ALOS ehk hospitaliseerimise juhu keskmine pikkus (statsionaarne ravikulu)
- Endoproteesimisest +1 281309 €

Voodipaeva keskmise hinna arvutamiseks on kasutatud vanusriilhmas ja erialal voodipaeva maksumuse
osakaalu kogu RIKM-st teenusepdhistes hindades (FFS) ilma lepingulise koefitsiendita 2016 |
poolaastal.

Tabel 20. Hinnatud tdiendav vajadus 2017 nGudluses vanusriihma ja eriala 10ikes*

vanus Eriarstiabi statsionaarne RJ muutus sh terve isik saadab haiget isikut RJ muutus

0-9 -2 007

10-19 -948
20-29 -2 445 -1130
30-39 -3 463 -1 676
40-49 -2 183 -440
50-59 -2 386

60-69 -3 581

70-79 -3 593

80+ -3 030
Kokku -23 636 -3 246

*ei ole rakendatud 2017.aasta ndudluse hindamise tulemuses

Tabel 21. Endoproteesimise hinnatud tdiendav vajadus 2017 vanusriihma IGikes.

vanus RJKM 2016 piirhinnas RJ 2017 Summa 2017
20-29 4716 1 4716
30-39 3961 2 7921
40-49 4007 12 48 088
50-59 4138 53 219 294
60-69 4182 106 443 248
70-79 4199 101 424 143
80+ 4319 31 133 899

Kokku 4187 306 1281 309




