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Sotsiaalministri méérus aitab leida ravijérjekordade

pohjuseid

Uue mé&druse kohaselt on tervishoiuteenuse
osutajal kohustus ravijarjekordi jalgida ning
nende pikkust juhtida. K&igist muudatustest
ravijdriekordades peab teavitama patsienti, kes
liigub ravijarjekorras kas ettepoole véi taha-
poole. Oluline on ka see, et tervishoiuteenuse
osutaja peab véimaldama patsientidel registree-
ruda pidevalt tédpédeva jooksul ajavahemikul 9-17.

Uus mé&drus kehtestab ravijariekorda panemise
pdhjuste koodid, mille alusel on véimalik analisi-
da, kas ravijarjekorra pdhjustajaks on liialt véhene
rahastamine, arstide iildine puudus vai patsientide
erisoovid. Andmeid analijisides on véimalik muuta
arsti vastuvdtule padésemine patsiendile lihtsamaks
ja kiremaks, millega kaasneb ka ravi kvaliteedi t6us.

Méaérus kehtestab ka tingimused, millal patsiente
v&ib ravijérjekorra alusel teenindada ning millal
peab osutama véltimatut abi. Véltimatut abi tuleb

osutada siis, kui haigus véib pshjustada patsiendi
surma voi tekitada talle pisivaid tervisekahjustusi.

Muudatused toimuvad ka ravijériekorda kand-
misel registreeritavates patsiendi andmetes.
Kuna téna registreeritakse suurem osa patsiente
ravijériekorda telefoni teel, siis ei pea patsient
enam esitama neid andmeid, mis on seotud
haigekassa véi tervishoiuteenuse osutajaga.

Mééruses kehtestatud ndudeid peavad jargima kaik
tegevusluba omavad tervishoiuteenuse osutajad.

Uue mé&éruse alusel on fervishoiuteenuste osutajatel
véimalus korraldada patsientide registreerimist ja
planeerida arsti vastuvétte |ahtuvalt patsientide
vajadustest. Uue madruse koostamise vajadus
oli tingitud kiiresti arenevast infokeskkonnast ning
tervishoiuteenuse osutajate avaramatest véimalus-
test registreerida patsiente ravijarjekordadesse.

Arstide jaoks muutub retseptide viljakirjutamise kord

Eile allkirjastas sotsiaalminister Marko Pomerants allkirjastas mé&éruse, mille kohaselt peab arst konkreetse
ravimi véljakirjutamisel péhjendama just selle ravimi kasutamise vajadust.

Retsepti valjakirjutamisel on juba praegu soovituslik
kirjutada retseptile toimeaine, et apteegist ravimit
ostev inimene saaks ise farmatseudi nduannete
ning ravimi hinna jérgi endale sobivaima ravimi
valida.

Arst vaib ravimit vélja kirjutades mérkida retseptile
,mitte asendada”. Seda véimalust kasutatakse
sageli ning vahel ka pigem harjumusest kui vajo-
dusest. Samas vétab selline retsepti viljakirjutamise

viis apteegilt vdimaluse patsiendile teist, sama
toimeainega, kuid naiteks odavamat ravimit pak-
kuda. Uue maéruse jérgi peab arst konkreetse tootja
ravimit vélja kirjutades meditsiinilistesse dokumen-
tidesse kirjutama ka péhjenduse, miks on sellele
patsiendile vajalik just see konkreetne ravim.

Mé&éarus “Ravimite véljakirjutamise ja apteekidest
véljastamise kord ning retsepti vorm” jdustub alates
oktoobrist.



Piirati ravimi Subutex viiljakirjutamise 6igust

Sotsiaalministri m&érus piirab ravimi Subutex vaéljakirjutamist, véltimaks ravimi va&rtarvitamist.

Enam ei tohi toimeainet buprenorfiin sisaldavat
ravimit Subutexi vdlja kirjutada Gldarstiabi ja
ambulatoorsed eriarstiabi @rithingud, FIE-d ja
sihtasutused ning ka méned haiglad. Kehtes-
tatud piiranguga muutub Subutex’i ambula-
toorne vdljakirjutamine paremini kontrollitavaks.

Retsepti véljakirjutamisdigus ravimile Subutex
jdb statsionaarset psithhiaatriateenust osutavale
psihhiaatrile, kes osutab teenust psiihhiaatria
tegevusluba omavas haiglas. Vastava tegevusloa
olemasolu on véimalik kontrollida Tervishoiuametist.

Ravimit véivad haigla juures tegutsevad psih-
hiaatrid vélja kirjutada vaid juhul, kui patsient
on vahetult enne retsepti vélja kirjutamist haig-
las véérutusravil viibinud véhemalt viis péeva.

Méaérusega keelatakse ka mitmete sistitavate ravim-
preparaatide véljakirjutamine retsepti alusel. M&a-
rus hakkab kehtima peale Riigi Teatajas ilmumist.

Politsei uurib hetkel mitut juhtu, kus kahtlustatakse
ravimi Subutex ebaseaduslikku véljakirjutamist.
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