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Eesti tervishoiusiisteem seisab silmitsi kasvavate viljakutsetega - pingeline
eelarve, vananev rahvastik ja tervishoiutdotajate puudus néuavad jirjest
nutikamaid lahendusi. Uhe vastusena neile probleemidele 16i Tervisekassa
koostdos Sotsiaalministeeriumiga juba 2019. aastal innovatsioonifondi.

Innovatsioonifond on aastatega
jarjest hoogu kogunud. Fondist
toetab Tervisekassa igal aastal
10 miljoni euroga nii riiklike kui
ka erasektori uuenduslike lahen-
duste véljatootamist ja katseta-
mist. Viimaste aastate jooksul on
toetatud projekte digilahenduste,
uute ravimeetodite ja todprotsesside
tohustamise valdkonnas.

Innovatsioonifondi neli

suunda

e Tervishoiu digitaristu loomine.
Uue polvkonna terviseinfosiis-
teem on pannud aluse tdnapae-
vasele tervishoiu digitaristule,
mis véimaldab luua kasutaja-
sobralikke rakendusi nii tervis-
hoiutdotajatele kui ka patsien-
tidele. Infosiisteem iihtlustab
terviseandmete vahetamist kogu
riigis, vottes kasutusele tihtsed
struktureeritud pohimotted.
See vihendab andmete ja aren-
duste dubleerimist ning tagab,
et ajakohased terviseandmed
on diguspéraselt kiattesaadavad
arstidele ja patsientidele ning
ka teiseseks andmekasutuseks
ja teadusuuringuteks.

o Tervise infosiisteemi teenuste
viljatootamine. Innovatsiooni-
fondi abil arendatakse tervise
infosiisteemi keskseid teenuseid
nii inimesele kui ka tervishoiu-
tootajale. Need on niiteks digi-
registratuur, terviseportaal,
tervisejuhtimise tédlaud, ravi-
miskeem ja kliinilised otsustus-
toed. Uhtne kesksete teenuste

arendamine aitab kiirendada

teenuste kasutajateni joudmist,

valtides dubleerivaid arendusi iga
tervishoiuteenuse osutaja juures.

« Tervisekassa teenuste arenda-
mine. Innovatsioonitoetuse abil
on nditeks kaivitatud kopsuvahi
sbeluuringu teostatavusuuring
ja eesnddarmevidhi séeluuringu
katseprojekt. Nende edu korral
voiks siit vdlja kasvada uued
riiklikud séeluuringud. Samuti
oleme toetanud perearstide digi-
teenindusplatvormide pilootpro-
jekti, mille tulemusel on digitee-
nindusplatvormid uleriigiliselt
rahastatud, ja raviteekondade
kiirendiprogrammi.

o Viliste partnerite juhitud teenuste
moju uurimine. Innovatsiooni-
toetus on moéeldud ka vajaliku
tdenduspohise info kogumiseks,
mis kinnitaks uuenduslike tervis-
hoiuteenuste kliinilist efektiiv-
sust ja kulutéhusust voi lilkkaks
selle imber. Taolised uuringud
loovad usaldusvédirse tdendus-
baasi tulevaste rahastusotsuste
tegemiseks. Nditeks on hetkel
kdimas teledermatoskoopia moju-
uuring ning tehisintellektil pohi-
neva neeruvahi diagnostikalahen-
duse uurimine.

Tervisekassa innovatsioonitoetus
loob selge raamistiku, mis voimaldab
vilistel partneritel algatada uuen-
duslikke projekte ja tuua tervishoidu
uusi teenuseid. Moju-uuringuid
toetades kogume usaldusvéirset
teavet uute teenuste efektiivsuse,
kulutdhususe ja kasutusmugavuse
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kohta, vorreldes neid senise parima
praktikaga. Toetuste abil soovime
laiendada just selliste tervisetee-
nuste valikut, mis suurendavad
toenduspohiselt tervisesiisteemi
inimkesksust ja véimaldavad kvali-
teetseid teenuseid pakkuda enama-
tele abivajajatele. Oluline on ka, et
uued teenused toetaksid inimest
tervise hoidmisel ja haiguste enne-
tamisel, muudaksid nende ravi-
teekonnad terviklikumaks ning
tagaksid teenuste kvaliteedi ja
kattesaadavuse ka piiratud ressurs-
side korral.

SUDAMEHAIGETE
TAASTUSRAVI
KAUGTEENUSMUDEL
Stidame- ja veresoonkonnahaigused
on nii Eestis kui ka mujal maailmas
iiks peamisi surmapo&hjusi. Kuigi
siidamehaigete taastusravi méngib
votmerolli suremuse ja korduva
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haigestumise vihendamisel ning
patsientide elukvaliteedi paranda-
misel, jduab teenuseni vaid viike
osa patsientidest. Taastusravi, mis
on elukestev osa ennetusest, on
end toestanud mitmel moel - see
vihendab slidamehaigustesse sure-
mise riski, uute infarktide teket
ja korduva haiglaravi vajadust. Ka
parandab see patsientide igapdevast
toimetulekut ja elukvaliteeti ning
on seejuures kulutdhus lahendus.

Projekti peamine eesmark oli
parandada siidamehaigete taastus-
ravi kdttesaadavust ja hélmatust,
tohusust ning kasutajakogemust.
Selleks loodi stidamehaigete taas-
tusravi kaugteenusmudel, mille
aluseks on toenduspodhine ja rahvus-
vaheliselt tunnustatud taastus-
ravi programmi struktuur. Uudse
ldhenemisena kombineeriti selles
kontaktvastuvotud erinevate kaug-
teenustega. Kaugteenusmudelis
on kasutusel mitu tehnoloogilist
lahendust inimese raviteekonna
koordineerimiseks ning lisaks on
olemas ka patsiendi teekonda jalgiv
ja toetav dde.

Selleks, et hinnata, kas kaug-
teenusmudeli vahendusel pakutav
taastusravi on tavaraviga vorreldes
vordvidrsete tulemustega patsiendi
tervisenditajate, elukvaliteedi ja
teenusega rahulolu suhtes, kaasati
moju-uuringu sekkumisrithma 88
patsienti ning kontrollrihma 33
patsienti. Muu hulgas hinnati ka
kasutajakogemust ja kulusid. Selgus,
et kaugteenusmudel suurendab
taastusravi kédttesaadavust - loodud

lahenduse abil on voimalik niiteks
Tartu Ulikooli Kliinikumis suuren-
dada taastusravi saavate infarkti-
haigete arvu 80-180 inimese vorra
aastas. Lisaks leiti, et patsiendid n-6
pisisid kaugteenusel paremini -
ettendhtud mahus taastusravi labis
kaugteenuse rithmas 95%, kontakt-
teenuse rithmas aga 79% patsien-
tidest.

Stidamehaigetele kaugteenu-
sena pakutud taastusravi ei jda
efektiivsuse poolest alla seni vaid
kontaktteenusena pakutavale ravile.
Peamiste taastusravi moju edasi
andvate indikaatorite (inimese
maksimaalne hapniku tarbimise
voime ja koormustaluvus) puhul
osutus kaugteenus kontaktteenu-
sega samavadrseks. Ka mdju patsien-
tide elukvaliteedile oli teenuse eri
viisil osutamisel samavadrne ning
tehnoloogilise lahenduse kasutaja-
mugavust hindasid nii teenuse saajad
kui ka osutajad suurepdraseks. Kui
vorrelda omavahel taastusravi kaug-
teenuse ja kontaktteenuse kulu iihe
patsiendi kohta, on kaugteenuse
kulu vdiksem. Teisisdnu tekib kaug-
teenuse rakendamisega kokkuhoid
vorreldes kontaktteenusega iihe
patsiendi vorra.

VAHIRAVI TOETAVAD
PROJEKTID

Praegu on kdimas kaks projekti,
mis uurivad vdhiravi toetavaid
uusi digitaalseid diagnostika ja ravi
voimalusi. Esimene neist, teleder-
matoskoopia tulemuslikkuse méju-
uuring, hindab peamisi pdhjuseid,

miks ei joua nahavahki pédevad
inimesed piisavalt kiiresti kasvaja
kirurgilise eemaldamise ja ravini.
Selleks luuakse integreeritud prot-
sess, mis sisaldab niiteks saatekir-
jade automaatset genereerimist,
automaatteavitusi jms, eesmargiga
parandada inimese raviteekonda
ning diagnoosi saamise kiirust.

Teine projekt keskendub tehisin-
tellektil pohineva diagnostikasiis-
teemi rakendamisele Eesti tervis-
hoius. Selle eesméark on leevendada
radioloogide puudust, parandada
varajast neeruvahi avastamist ning
tohustada tervishoiusiisteemi toimi-
mist. Tehisintellekti rakendamine
vdoimaldab muu hulgas automati-
seerida diagnostikaprotsesse ja
optimeerida arstide to6voogu ning
aitab sedakaudu parandada patsien-
tide ravitulemusi.

Moéjuanaliitisiga hinnatakse,
kui palju vabaneb radioloogide
tooaega tehisintellektipdhise diag-
nostikasiisteemi kasutuselevotuga.
Samuti analutsitakse, kui kulu-
tohus on selle siisteemi raken-
damine Eestis. Uks eesmirke on
koguda tagasisidet radioloogidelt
lahenduse kasutusmugavuse ja
téhususe kohta. Uuringu hiipotees
on, et tehisintellekti rakendamine
parandab t6dvoogu ning suurendab
tervishoiutdotajate rahulolu, kuna
véimaldab vihendada rutiinse
analiiiisi koormust ning keskenduda
keerukamatele juhtumitele. See
aitab kaasa raviprotsessi kvaliteedi
tdusule ja leevendab radioloogide
puudust.

672

EestiArst 2025;104(12):671-672



